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DIAGNOSTICO SITUACIONAL DE SAUDE

1 INTRODUCAO

1.1 APRESENTACAO

O presente documento explicita o “plano municipal de acoes mitigatorias e de recuperag¢do em
saude apos o rompimento da barragem de rejeitos da Samarco em Mariana-MG” do Municipio de
Aracruz-ES, que foi construido com base nas Notas Técnicas n° 04/2018 e 09/2018 da CT-Saude, na
Deliberagdo CIF n° 219/2018 e nas orientagdes repassadas na oficina de elaboracdo de Planos de
Ac¢dao — Municipios Atingidos, estando em consonancia com o Termo de Transagdo e de
Ajustamento de Conduta (TTAC) em sua Se¢do IV: satde; Subsecdo IV. 1: Programa de Apoio a
Saude Fisica e Mental da Populacao Impactada, cldusulas 106 a 112.

Esse Plano tem por finalidade discriminar as acdes a serem desenvolvidas no Municipio de Aracruz-
ES para mitigar os efeitos negativos provocados a Saiude da populacdo, em parte gerados em
decorréncia dos impactos advindos do desastre causado pelo rompimento supracitado, que provocou
um aumento na demanda da Rede de Saude do Municipio, elevando seus gastos ao longo desses
anos e que podera continuar no decorrer dos proximos anos.

O aporte financeiro para a realizacao das agdes previstas neste plano devera ser promovido pela
Fundagcdo RENOVA como parte do Subprograma “Apoio e Fortalecimento do SUS” do Programa
de Apoio a Saude Fisica e Mental da Populacao Impactada conforme estabelecido na Nota Técnica
04/2018. A Secretaria Municipal de Satude compete o gerenciamento do Plano mantendo sua
autonomia em relacdo a Gestao do SUS.

Através da Portaria n° 17.702/2021 (ANEXO A), criou-se a Comissao de Suporte Técnico
constituida por profissionais da Gestdo, Aten¢do Primaria, Vigilancia em Saude, Atengdo
especializada, Saude Mental e representante da Associagdo Comunitaria de Barra do Riacho,
responsavel pela elaboragdo do documento em questao.

O “plano municipal de a¢oes em saude apos o rompimento da barragem de rejeitos da Samarco em

Bento Rodrigues, Mariana-MG” foi apresentado ao Conselho Municipal de Saude de Aracruz e
aprovado conforme consta na Resolucao n° 03/2022 (ANEXO B).

10
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1.2 CONTEXTUALIZACAO

Em 05 de novembro de 2015 ocorreu o rompimento da barragem de rejeito de mineracdo da
Samarco em Mariana-MG liberando um volume de aproximadamente 40 milhdes de metros cubicos
desse rejeito que atingiu os Rios Gualaxo do Norte e Carmo e posteriormente o Rio Doce, onde
percorreu cerca de 600 Km até sua foz em Linhares-ES. A Figura 1 mostra o percurso da lama de
rejeitos.

Figura 1 - Trajetoria da lama de rejeitos de mineragdo, desde a barragem de Fundao até a foz do
Rio Doce

Trajetdria da lama de rejeitos nos
municipics do Estado de Minas
Gerais e Espirto Santo.

Minas Gerais

Belo Horizonle

Complexo Minardirg
de Germano

Espirito Santo

Fonte; Alessandro Ribero Campos/Faam;

i/ .

Fonte: Relatorio da FEAM, IEF, IGAM e Governo de Minas Gerais “5 Anos de desastre de Funddo: Ag¢des e desafios
da recuperagdo”.

A Pluma de sedimentos que atingiu a foz do Rio Doce em 21/11/2015 avangou no oceano se
espalhando pelas areas estuarinas, marinhas e costeiras do Estado do Espirito Santo se dispersando
nas direcdes Norte e Sul, atingindo essas regides em Aracruz, impactando as populagdes que
residiam e/ou utilizavam direta e indiretamente essas areas bem como as seguintes Unidades de
Conservacao deste Municipio: Rebio de Comboios, APA Costa das Algas, Revis Santa Cruz e a
RDS Piraqué-agu e Piraqué-mirim. Nessas areas atingidas pela pluma de sedimentos temos a foz de
alguns rios como o Rio Riacho e o Complexo Estuariano Piraqué-agu/Piraqué-mirim. (Figura 2).

11
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ESPIRITO SANTO

MINAS GERAIS

Legenda
- Pluma de sedmenios de maior concentragdo
Fluma de sedmanios de manor concentragio

D Unidades de Conservacio Federals

O magan foram elaborados pela Nucleo de Geoproces samenio
MmmlﬁhpﬂmHMHﬂmﬁ Sao
Paula - NUGEDSP, abravis da interpretagio viswal de imagens dos satélites
mellm“.lmd-nmlmﬁ muvem foram
excluidas, Varios fatores influenciam o tamanha o & distribuicio das
pumas, taks como ventos superficials, correnbes, vazio « tarbidez na foz do
Ria Doce, Sob cortas condigies, rechos da pluma de baixs concentragbo
poslem decodrer dos sedimenios de oulfos Fios quse dessguam na regiic.

IO DE JANEIRO

Fonte: Documento IBAMA “Um ano de monitoramento das plumas de sedimentos na Foz do Rio Doce”.

Além da influéncia sofrida pela pluma de sedimentos nas areas estuarinas, costeiras ¢ marinhas que
chegou e chega através do mar, Aracruz pode sofrer influéncia também desses sedimentos vindos
através do Canal Caboclo Bernardo que faz a interposi¢cdo do Rio Doce com o Rio Riacho. A Figura
3 mostra o Canal Artificial Caboclo Bernardo.

12
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Fonte: Documento “estratégias e Desafios de Implementagio dos ODS — Agua e Residuos Solidos na Gestéo Integrada
da Fibria”.

Essas areas que foram impactadas direta e indiretamente pela lama de rejeitos sdo utilizados por
diversas familias para o desenvolvimento de suas atividades como pescadores, marisqueiros,
catadores de caranguejo e outros.

Diante da realidade instalada os o¢rgdaos competentes determinaram a proibi¢do da pesca,
comprometendo diretamente as comunidades pesqueiras e portanto afetando em seu modo de vida e
em sua atividade econOmica. Assim, as pessoas que faziam usos dessas regides direta e
indiretamente perderam as areas de desenvolvimento de suas atividades. Consequentemente tiveram
perda na sua fonte de renda, trabalho, alimentacdo e outros alterando abruptamente seu modo de
vida.

As comunidades pesqueiras sofreram ainda com o preconceito na comercializacdo de produtos
oriundos de areas em que as atividades nao estavam proibidas pois havia a ideia de que todo

pescado de Aracruz era oriundo de areas contaminadas.

Além das pessoas que foram afetadas mais diretamente com a proibi¢do da pesca temos ainda os

13
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que sofreram com os desdobramentos desses impactos num efeito cascata como os envolvidos com
peixarias, restaurantes, pousadas/hotéis, artesanatos, turismo e outras atividades que estdo direta ou
indiretamente relacionadas as areas atingidas.

Mudangas significativas no modo de vida das pessoas, interrup¢do/retragdo de atividades
econdmicas, alteracdo nos habitos alimentares, migracdo de pessoas para as areas atingidas com a
finalidade de receber indenizagdes/recursos financeiros, diminui¢do de renda e outros danos geradas
pelo desastre, refletem no processo saude-doenca das populagdes direta e indiretamente atingidas
pelos impactos ocasionados por esse desastre, ocasionando um aumento na demanda pelos servigos
de satide no Municipio.

As populacdes das comunidades atingidas tem procurado também os servigos de saude para
monitoramento dos supostos danos sofridos bem como comprovag¢ao de residéncia no territdrio com
o intuito de reconhecimento como atingindo para recebimento de recursos financeiros,
sobrecarregando ainda mais a Rede Basica de Saude do Municipio além de gerar conflito entre a
populacdo e equipes de satde provocando inclusive um quadro de ansiedade coletiva.

Além do mais, institucionalmente a SEMSA tem sido cobrada por varios segmentos da sociedade
como o Conselho Municipal de Satde, Liderancas Comunitarias, Legislativo e populacdo em geral
quanto ao acompanhamento das doencas e agravos relacionados e potencialmente relacionados ao
desastre e politicas de redug@o de danos ocasionados direta ou indiretamente pelo desastre.

Esse documento foi construido levantando dados de 2012 a 2019, buscando-se construir uma série
histérica de 2012 a 2015 (pré-desastre) e 2016 a 2019 (pos-desastre). Em alguns casos, ndo
conseguimos fazer o levantamento de 2012 entdo utilizavamos a partir de 2013, 2014 ou 2015 de
acordo com os dados disponiveis. Como o desastre ocorreu em novembro de 2015, nas andlises
realizadas, consideramos até 2015 como pré-desastre e a partir de 2016 como pos-desastre.

Vale registrar que nas analises feitas sobre o processo satde-doen¢a do documento em questdo nao
foram utilizados dados de 2020 devido a Pandemia da CoViD-19 que poderiam mascarar os
resultados.

Outro dado relevante a ser considerado ¢ o crescimento populacional. Em 2015 a populacdo

estimada pelo IBGE era de 93.325 e em 2019 era de 99.305, correspondendo um crescimento nesse
periodo em torno de 6,4%.

14
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2 DADOS DE IDENTIFICACAO:

e Municipio: Aracruz/es

e (Codigo IBGE: 320060

e Populacdo: 104.942 (IBGE/estimativa 2021)

e Prefeito: Luiz Carlos Coutinho

e Vice-Prefeito: Carlos Alberto Vieira

e Secretario Municipal de Saude: Rosiane Scarpatti Tofolli

2.1 EQUIPE DE PROFISSIONAIS:

Figura 4 - Organograma administrativo da Secretaria Municipal de Satde de Aracruz (SEMSA)

SECRETARIA

MUNICIPAL DE SAUDE
SCONSELHO MUNICIPAL ' : NUOCLED DE CONTROLE
SAUIDE - ADMINISTRATIVO

NGA
SUBSECRETARIA MUNICIRAL
DE SAMIDE
M
" . GERENCIA DE
GERENCIA DE ATENCAO A GERENCIA DE SAUDE DA GERENCLA DE VIGILANCIA FLANEIAMENTD CONTROLE {GERENCIA FINANCELRA
SAUDE FAMILIA EM SAUDE E AVALIAGAO GEF
GAS GsF s GPA
SECAO DE REABILITACRO SECAO DE SAUDE DA SECAD DE VIGILANCIA SECAQ DE CONTROLE
FisIcA — T rAMIIA SANITARIA AVALIACAD E AUDITORIA
il S50 S5 500
SECAO DE ASSISTENCIA SECAD DE UNIDADES SECAO DE VIGILANCIA SECAD DE AGENDAMENTO
FARMACEUTICA — BAsicAs DE SAUDE EEIREMIOLOGEICA E REGULACAQ
SAL SUB SVE SAR
SECAD DE ALMOXARIFADD SECho DE WG[L:'\NFD‘ SECAD DE PROGRAMAS DE
- SETORIAL e — SALDE
sas Su 565
SECAD DE SUPRIMENTOS

ses

SECAD DE TRANSPORTES
SET

SECAQ DE ASSISTENCIA
ESPECIALIZADA

SAE

Fonte: Lei Municipal n° 2.895, de 30/03/2006.

Além dos profissionais que ocupam os cargos apresentados no organograma acima (Figura 4), a
SEMSA possui em seu quadro de funcionarios:
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01 Agente Administrativo;
138 Agentes Comunitarios de Saude;

48 Agentes de Saiilde Ambiental;
18 Assistente de Saude Bucal,

27 Assistentes de Servicos Gerais;
09 Assistente Social;

02 Auxiliares de Controle Animal
03 Biologos;

20 Cirurgides-dentistas;

02 Educador Fisico

78 Enfermeiros

28 Farmacéuticos;

11 Fiscais Sanitarios;

14 Fisioterapeutas;

01 Fonoaudio6logo;

88 Médicos

03 Médico Veterinario;

54 Motoristas;

13 Nutricionistas;

01 Oficial de Controle Animal;

22 Psicologos;

16 Recepcionistas

01 Supervisor Geral de Endemias;
08 Supervisores de Campo de Endemias;
106 Técnicos em Enfermagem:;
01 Técnicos em Laboratorio;

2.2 COMISSAO DOS ATINGIDOS:

De acordo com Joeci B. S. Lopes Miranda, Representante da Comissao dos atingidos do Municipio
de Aracruz-ES, essa Comissdo foi instituida em Abril de 2017 e ratificada em 2020, conforme
Termo de Deliberagdo da Comissdo de Atingidos de Aracruz-ES (ANEXO C). Tem ainda como
representante o Sr. Luiz Carlos de Abreu e a Sr* Liceliana de Jesus Souza.

A Comissdo em questdo representa todas comunidades atingidas que estdo na Orla do Municipio de
Aracruz-ES e sua area de influéncia direta e indireta conforme prevista na Deliberacdo n® 58/2017
que “elenca as Areas estuarinas, costeiras e marinhas como drea de abrangéncia socioeconémica

impactadas pelo rompimento”.

Em 03/12/2021 membros da SEMSA que compde a equipe de elaboracdo do plano em questdo se
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reunido com Joeci B. S. Lopes Miranda e Dayana Lopes Bondes integrantes da Comissdo dos
Atingidos do Municipio de Aracruz-ES e em 13/12/2021 com Jean Carlo Pedrini que € integrante da
Comissao dos atingidos e atualmente vereador do Municipio de Aracruz-ES sendo lider do Governo
na Camara Municipal, para apresentagdo desse Plano de A¢do em Satide que se encontrava em fase
de elaboracdo onde foram discutidas as acdes propostas objetivando a construgdo coletiva do
documento. Em ambas as reunides a Sr* Joice e o Sr. Jean fizeram as suas ponderagdes e sugestdes
contribuindo nessa construcao

A partir desse momento foram realizados varios contatos com a Sr* Jéeci que nos subsidiou de
documentos e informagdes relevantes na elaboracao do plano de agao.

O Sr. Jean na 42° Sessao Ordinaria da Camara Municipal de Aracruz-ES ocorrida em 13/12/2021
informou ao Legislativo Municipal sobre a elabora¢do do Plano de A¢ao em questao.

2.3 CARACTERIZACAO DO MUNICIPIO

O Municipio de Aracruz tem uma area de 1.420,285 km?, situado a 69 metros de altitude, nas
coordenadas geograficas latitude 19°49°11"" e longitude 40°49°11"", localizado a aproximadamente
84 Km de Vitoria, capital do espirito Santo. O municipio limita-se ao norte com o municipio de
Linhares, ao sul com Fundao, a leste com o Oceano Atlantico e a oeste com Ibiragu e Jodo Neiva.
Aracruz esta administrativamente dividido em cinco distritos: Sede, Santa Cruz, Riacho, Guarana e
Jacupemba (IBGE, 2021) (Figura 5).

O clima ¢ tropical litoraneo com verao chuvoso e inverno seco, pouco acentuado. A precipitacdo
pluviométrica média ¢ de 1200 mm/ano, a temperatura média ¢ de 28°C e a umidade relativa do ar ¢
de 87%.

O relevo varia de plano a ondulado, sendo a maior parte do Municipio correspondente a uma zona
de planicie moldada em sedimentos recentes.

A cobertura vegetal original era representada predominantemente pela floresta atlantica de planicie
e encosta. A vegetacao primitiva foi gradualmente alterada pelas pastagens, culturas agricolas e

reflorestamento homogéneo.

O solo ¢ predominantemente classificado como Latosolo Vermelho Amarelo Distrofilo e Podzolico
Vermelho e Amarelo. Possui 86,94% de suas areas com declividade abaixo de 30%.

17


https://cidades.ibge.gov.br/brasil/es/aracruz/panorama

PREFEITURA MUNICIPAL DE ARACRUZ-ES
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Figura 5 - Localizagdo dos distritos do Municipio de Aracruz e os perimetros urbanos de cada
distrito com seus bairros
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Fonte: Sistema Integrado de Bases Geoespaciais do estado do espirito Santo (Geobases) (2011).1.3.2
Clima/Indice Pluviométrico/Relevo/Solo/Vegetacao.

18



PREFEITURA MUNICIPAL DE ARACRUZ-ES
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

R

& ’
K>

T
o P RPN
L=

3 CARATERIZACAO POPULACIONAL - PERFIL DEMOGRAFICO, SOCIAL E
ECONOMICO DO TERRITORIO

3.1 PERFIL DEMOGRAFICO

O uso dos indicadores demograficos nos permite conhecer as caracteristicas de uma determinada
populagdo e sua evolugdo ao longo do tempo no territorio.

3.1.1 Populacio

De acordo com o IBGE, a populagdo estimada para 2021 foi de 104.942 habitantes em Aracruz/ES,
apresentando uma densidade demografica de 57,47 hab/km®.

A Tabela 1 apresenta a populacao estimada do Municipio de Aracruz em 2020, por faixa etéria.
Estes dados s@o importantes para dimensionar as populagdes-alvo para acdes e servigos de saude.
Este indicador contribui para o planejamento, gestdo e avaliagao de politicas publicas relacionadas a
saude, educacgdo, trabalho, previdéncia e assisténcia social e demais segmentos. Além de orientar a
alocacao de recursos publicos, como, por exemplo, no financiamento de servigos em base per
capita.

Tabela 1 — Populacao estimada do Municipio de Aracruz - ES, por faixa etaria, em 2020

Faixa etaria Masculino Feminino Total
0 a4 anos 4.139 3.958 8.097
5a9 anos 4.071 3.882 7.953

10 a 14 anos 3.910 3.610 7.520

15 a 19 anos 3.883 3.889 7.772

20 a 29 anos 8.701 8.414 17.115

30 a 39 anos 8.907 8.674 17.581

40 a 49 anos 6.956 7.127 14.083

50 a 59 anos 5.112 5.472 10.584

60 a 69 anos 3.688 3.847 7.535

70 a 79 anos 1.546 1.704 3.250

80 anos e mais 652 1.009 1.661
Total 51.565 51.536 103.101

Fonte: Tabnet/DataSUS/MS.2021.
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3.1.2 Proporc¢ao de idosos na populacio

Este indicador reflete o ritmo de envelhecimento da populacdo. O crescimento da populagdo de
idosos esta associado a reducdo das taxas de fecundidade ¢ de naturalidade e ao aumento da
esperanca de vida. A proporcdo de pessoas de 60 e mais anos de idade na populacdo geral vem
apresentando tendéncia ascendente, em correspondéncia com a reducdo dos niveis de fecundidade e
o aumento da esperanca de vida ao nascer.

O municipio de Aracruz apresenta esse aumento, porém em comparagdo ao Brasil e ao estado do
espirito Santo o acréscimo no decorrer do periodo ¢ menor. A propor¢ao de mulheres idosas ¢ maior
que a de homens idosos, conforme demonstra a Tabela 2.

Tabela 2 - Propor¢do de idoso na populagdo. Populacdo residente - estudo de estimativas
populacionais no Brasil, Estado do Espirito Santo € no Municipio de Aracruz, no periodo de 2000,
2005, 2010 e 2020

Homens Mulheres Ambos o0s sexos
2000 | 2005 | 2010 | 2020 [ 2000 | 2005 | 2010 | 2020 | 2000 [ 2005 | 2010 | 2020
Brasil 3,67 391 (442 [612 |453 [492 |56 |7.68 [82 [884 [10 [138
SZflgjto 349 [3,75 [429 | 642 [4,15 [4,58 |526 [7.65 |7.64 |833 9,56 |14,1
Aracruz 3,13 [327 [3.87 |57 [3.35 (3,72 424 [636 (659 [699 [811 |121

Fonte: Tabnet/DataSUS/MS.2021.

3.1.3 Taxa Bruta de Natalidade

Expressa a intensidade com a qual a natalidade atua sobre uma determinada populagdo. A taxa bruta
de natalidade ¢ influenciada pela estrutura da populacio, quanto a idade e ao sexo. Em geral, taxas
elevadas estdo associadas a condigdes socioecondmicas precarias € a aspectos culturais da
populagdo.

Conforme a Tabela 3 percebe-se que ha uma queda na taxa bruta de natalidade no municipio de
Aracruz.

Tabela 3 - Taxa bruta de natalidade no Municipio de Aracruz, no periodo de 2000, 2010 ¢ 2019
Ano 2000 2010 2019

Taxa Bruta de
Natalidade

Fonte: SINASC/Tabnet/DATASUS/2021

21,43 15,58 14,93

3.1.4 Mortalidade Proporcional por idade

Mede a participacdo dos Obitos em cada faixa etaria, em relagdo ao total de Obitos. Elevadas
proporg¢des de dbitos de menores de um ano de idade estdo associadas a mas condigdes de vida e de
saude. O deslocamento da concentragdo de Obitos para grupos etdrios mais elevados reflete a
redu¢do da mortalidade em idades jovens — sobretudo na infincia — e o consequente aumento da
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expectativa de vida da populagdo.

Em Aracruz houve um significativo deslocamento da mortalidade proporcional para as faixas etarias
mais altas, como resultado da reducdo da mortalidade na infancia e do aumento da expectativa de
vida, podendo ser observado na Tabela 4.

Tabela 4 - Mortalidade proporcional por faixa etaria, em Aracruz no periodo de 2000, 2005, 2010 e
2019

0 a4 anos 5 anos a 19 anos 20 a 59 anos 60 anos e mais
2000 11,4 3,02 37,24 48,32
2005 4,56 2,12 34,65 58,66
2010 3.8 3,32 35,87 57
2019 2,56 2,56 27,61 67,26

Fonte: SINASC/ Tabnet/ DATASUS/2021.

3.2 PERFIL SOCIOECONOMICO

3.2.1 IDHM

O Indice de Desenvolvimento Humano Municipal (IDHM) de Aracruz, em 2010, foi de 0,752 o que
situa Aracruz na faixa de Desenvolvimento Humano Médio (IDHM entre 0,700 ¢ 0,799), ocupando
a 4° posicdo estadual e a 508" posi¢do Nacional. A dimensdo que mais contribui para o IDHM do
municipio ¢ Longevidade, com indice de 0,838, seguida de Renda, com indice de 0,717, e de
Educagao, com indice de 0,707. (Atlas do Desenvolvimento Humano no Brasil).

3.2.2 PIB municipal

O Produto Interno Bruto (PIB) ¢ o principal medidor do crescimento econdmico de uma regido, seja
ela uma cidade, um estado, um pais ou mesmo um grupo de nacdes. Sua medida ¢ feita a partir da
soma do valor de todos os servigcos e bens produzidos na regido escolhida em um periodo
determinado. Aracruz apresentou um PIB per capita em 2018 de R$ 53.275,98 ocupando a 8*
posicao estadual e a 200° posicao Nacional. (Fonte: IBGE).

3.2.3 Atividades economicas:

A base econdmica do municipio provém da celulose, além do Parque Industrial existente no
municipio responsavel pela producdo de Perdxido de Hidrogénio, petrdleo e Géas Natural e por
diversas industrias de metalmecanicas e eletronicas que oferecem suporte as empresas de grande
porte. As demais atividades econdmicas sdo: agricultura (café, banana, mamao, laranja, maracuja,
abacaxi e hortaligas; pecudria; comércio e servigos; turismo.
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4 CARACTERIZACAO DO SISTEMA MUNICIPAL DE SAUDE

4.1. LOCALIZACAO

Nome: Secretaria Municipal de Saude

Endereco: Av. Moroba, 20 — Bairro Moroba — Aracruz-ES- CEP: 29.190-300
Horario de Funcionamento: 08:00 as 18:00 Horas

Telefone: (27) 3270-7411

E-Mail: semsa(@aracruz.es.gov.br

4.2. MODALIDADE DA GESTAO MUNICIPAL

Gestio Declaragio de Comando Unico do Sistema Municipal de Satide

4.3 ATENCAO BASICA A SAUDE

Trata-se da porta de entrada dos servicos de satide, onde busca se trabalhar todos ciclos de vida da
populagdo, integrando a rede de cuidados em especial aos grupos populacionais especificos: Saude
da crianga; Saude do adolescente; Saide do Homem; Satide da Mulher; Saude do Idoso; Populagao
indigena; Saude Bucal; Saude Mental; Doencas Imunopreveniveis; Doengas Crdnicas nado
Transmissiveis; Acompanhamento de Alimentacdo e Nutricdo; Rede de Apoio a Pessoas com
Deficiéncia.

Atividades realizadas:

Acolhimento;

Acompanhamento a gestante;

Puericultura (acompanhamento ao recém-nascido);
Solicitacdo de mamografia;

Curativo;

Dispensacao de preservativo;

Vacinacao;

Exame preventivo do cancer de colo uterino;
Planejamento Familiar;

Visita domiciliar;
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Consulta Médica;

Consulta de Enfermagem;

Consulta Odontolégica (algumas Unidades);

Consulta com outros profissionais de nivel superior (algumas Unidades);
Retirada de Pontos;

Educagao em Satde.

As referidas atividades sdo realizadas nas seguintes Unidades de Satide e Pontos de Atendimento
em Aracruz:
e Unidade de satde Barra do Riacho
Unidade de saude Bela Vista
Unidade de saude Caic
Unidade de saude Coqueiral
Unidade de Guarana
Unidade de saude Guaxindiba
Unidade de saude Jacupemba
Unidade de saude Jequitiba
Unidade de saude Mambrini
Unidade de Santa Cruz
Unidade de Saude de Santa Rosa
Unidade de saude Vila do Riacho
Unidade de saude Vila Rica
Unidade de saide Moroba
Unidade de saude Barra do Sahy
Unidade de saude indigena- Caieiras Velha
Unidade de satide indigena- Boa Esperanca
Unidade de satde indigena- Iraja
Unidade de saude indigena de Comboios
Unidade de saude indigena de Pau Brasil
Ponto de atendimento de Novo Iraja
Ponto de atendimento de Biriricas
Ponto de atendimento de Mar Azul
Ponto de atendimento de Praia do Saué

Destas Unidades de Saude, 11 estdo localizadas em areas que foram consideradas impactadas pelo
rompimento da barragem de Fundao, conforme Deliberagao n® 58/2017 do CIF, que elencou as
“Areas estuarinas, costeiras e marinhas como drea de abrangéncia socioecondmica impactadas
pelo rompimento”, a saber:

e Unidade de Saude de Vila do Riacho composta por uma equipe de 02 Médicos, 02

Enfermeiros, 04 Técnicos de Enfermagem, 09 ACS; 01 Dentista, 01 Assistente de Saude Bucal; 01
Agentes Administrativos, 01 Auxiliar de Servi¢os Gerais;
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e Unidade de Satide de Barra do Riacho composta por uma equipe de 02 Médicos, 02
Enfermeiros, 04 Técnicos de Enfermagem, 09 ACS, 01 Dentista, 01 Assistente de Saude Bucal e 02
Auxiliares de Servigos Gerais;

e Unidade de Satide de Barra do Sahy composta por uma equipe de 01 Médico, 02 Enfermeiros,
04 Técnicos de Enfermagem, 03 ACS; 02 Dentistas, 01 Assistente de Saude Bucal; 01 Agente
Administrativo e 02 Auxiliares de Servicos Gerais;

e Unidade de Saude de Coqueiral composta por uma equipe de 02 Médicos, 02 Enfermeiros, 04
Técnicos de Enfermagem, 09 ACS; 01 Dentista, 01 Assistente de Saude Bucal; e 01Auxiliar de
Servigos Gerais;

e Unidade de Satide de Santa Cruz composta por uma equipe de 02 Médicos, 02 Enfermeiros, 04
Técnicos de Enfermagem, 04 ACS; 02 Dentistas, 01 Assistente de Saude Bucal; 01 Agente
Administrativo, 02 Auxiliares de Servicos Gerais;

e Unidade de Satide de Santa Rosa composta por uma equipe de 01 Médico, 01 Enfermeiro, 02
Técnicos de Enfermagem, 05 ACS, 01 Dentistas, 01 Assistente de Satde Bucal e 01 Auxiliar de
Servicos Gerais;

e Unidade de Satade Indigena - Iraja composta por uma equipe de 01 Médico, 01 Enfermeiros,
02écnicos de Enfermagem, 02 ACS, 01 Dentista, 01 Assistente de Satide Bucal e 02 Auxiliares de
Servigos Gerais;

e Unidade de Satde Indigena - Caieiras Velha composta por uma equipe de 01 Médico, 01
Enfermeiro, 03 Técnicos de Enfermagem, 03 ACS; 01 Dentista, 01 Assistente de Saude Bucal; e 02
Auxiliares de Servicos Gerais;

e Unidade de Saude Indigena - Comboios composta por uma equipe de 01 Médico, 01
Enfermeiro, 03 Técnicos de Enfermagem, 03 ACS; 01 Dentista, 01 Assistente de Saude Bucal; e 01
Auxiliar de Servicos Gerais;

e Unidade de Satde Indigena — Boa Esperanca composta por uma equipe de 01 Médico, 02
Técnicos de Enfermagem, 03 ACS e 01 Auxiliar de Servigos Gerais;

e Unidade de Saude Indigena — Pau Brasil composta por uma equipe de 01 Médico, 01
Enfermeiro, 02 Técnicos de Enfermagem, 02 ACS, 01 Dentista, 01 Assistente de Satide Bucal e 01
Auxiliar de Servicos Gerais.

e E os pontos de atendimento de Novo Iraja, Mar Azul e Saué.

A Tabela 5 apresenta o comparativo do nimero de atendimentos na atencao Basica de 2013 a 2018.

Ao analisar o periodo de 3 anos antes do desastre (2013 a 2015) e comparar com os 3 anos apds
(2016 a 2018) registra-se um aumento de 34% sobre o nlimero de atendimentos.
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Tabela 5 - Comparativo do n° de atendimento na aten¢do basica de 2013 a 2015 (pré-desastre)
com 2016 a 2018 (pds-desastre) em Aracruz-ES

o . Total de atendimentos | Diferen¢a no n° de atendimentos
Ano N° de atendimento . .
por periodo entre os periodos

2013 56.437

2014 170.341 390.990 (Pré-desastre)

2015 164.212

135.647 (34% de aumento)

2016 169.451

2017 166.036 526.637 (P6s-desastre)

2018 191.150

Fonte: Relatorio Sintéticos de Atendimentos: MV Consulfarma.

Em 2019 o numero de atendimentos na Atencdo Basica foi de 284.063 (Fonte: Relatério Sintéticos de
Atendimentos: MV Consulfarma, extragdo 05/11/2021) o que representa um aumento de 67% em relacao a
2015, ano do desastre.

Tendo em vista que a MV Consulfarma foi implantada em 2013, na Atencdo Basica, ndo foi
possivel analisar os dados de 2012 para fazer um comparativo de 4 anos antes do desastre como foi
realizado em outros dados analisados nesse documento. Por esse motivo, 2019 foi tratado
separadamente.

4.3.1 Cobertura de Atencao Primaria

Atualmente o municipio estd com 88,49% de cobertura de Aten¢do Basica a Satde/estratégia Saude
da Familia, tendo 24 Equipes de Saude da Familia.

4.3.2 Saude Bucal

Atualmente temos 14 equipes de Satde Bucal homologadas que realizam procedimentos
ambulatoriais e atividades educativas direcionada a populacao.

O municipio também possui no seu quadro permanente as especialidades de endodontia com 01
profissional, Odontopediatra com 02 profissionais e 01 Cirurgido Dentista especialista em
atendimento a pacientes portadores de necessidades especiais.

Atualmente o servigo de diagndstico ¢ disponibilizado para a populacdo por meio de contratagdo de
radiografias odontologicas pelo Consorcio Cimpolinorte e ainda pelo Consorcio tem-se a
contratagdo de Ol cirurgido buco-maxilo para atendimento de remog¢do de dentes inclusos
impactados e biopsia.
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4.3.3 Assisténcia Farmacéutica

Em termos de financiamento, o programa de assisténcia farmacéutica e insumos estratégicos estao
estruturados em: (i) componente basico da assisténcia farmacéutica; (i1) componente estratégico da
assisténcia farmacéutica; e (iii) componente especializado da assisténcia farmacéutica (Portarias
GM/MS n° 204/2007 e n°® 2.891/2009).

A REMUME- relagao de medicamentos municipais foi instituida no municipio de Aracruz em 2008,
por meio da Portaria n® 047/2008.

No que se refere aos valores empenhados em medicamentos registra-se um aumento de 43% em
2017 em relagao a 2015 e 76% em 2019 com relagao a 2015, enquanto que 2016 e 2018 nao houve
aumento (Tabela 6 e Grafico 1). O aumento na demanda por medicamentos ao longo dos anos pode
ser causada por varios fatores, inclusive patologias que podem ter sido agravadas com o desastre ou
que surgiram por consequéncias direta ou indireta do desastre.

Considerando que até 2014 os dados da assisténcia farmacéutica ndo eram registrados
eletronicamente, nao foi possivel realizar a analise com relagdao aos anos anteriores a 2015.

Tabela 6 - Valores (R$) empenhados em medicamentos entre 2015 e 2019 em Aracruz-ES

2015 2016 2017 2018 2019

1.408.911,84 1.163.090,99 2.018.475,99 1.397.212,97 2.484.291,32

Fonte: MV Consulfarma.

Grifico 1 — Evolugdo dos gastos com medicamentos entre 2015 e 2019 em Aracruz - ES
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4.4 ATENCAO ESPECIALIZADA

A Atengdo Secundaria (especializada) refere-se a um sistema de cuidados em satide com base na
estruturacdo e na organizacdo das praticas na Rede de Atengdo em Saude (RAS). A
operacionalizacdo deste nivel de atengdao na RAS envolve a identificagdo da estrutura e organizagao
secundaria (especializada), que compreende os pontos de atencdo e as praticas de satide a serem
implantadas visando possibilitar o acesso a uma saude de qualidade, humana e equitativa.

Os tipos de atendimentos realizados na atencao especializada compreendem consultas ambulatoriais
de especialidades médicas, multiprofissionais (psicOlogos, assistentes sociais, enfermeiros,
nutricionista, farmacé€uticos bioquimicos, farmacéuticos, fonoaudidlogos, educador fisico,
terapeutas ocupacionais, fisioterapeutas, dentre outros), atendimentos de urgéncia e emergéncia,
atendimentos no CAPS II, Terapia Renal Substitutiva (Servico de Hemodialise) certos tipos de
exames laboratoriais e de imagem e cirurgias. A realizagdo dessas praticas ¢ viabilizada pela Central
de Regulagdo (AMA), pelos encaminhamentos, pelo uso de prontuario eletronico e pela Central de
Ambulancia (transporte de pessoas em situacao de risco).

No municipio a organiza¢do da demanda revela o acesso dos usudrios a esse nivel de atengdo que
pode ser por demanda livre, para atendimentos de urgéncia, pelo servico de regulagcdo oferecido
pela Central de Regulagdo, o qual orienta o fluxo de atendimentos ambulatoriais, referenciados pela
atencdo basica e outros pontos de atengdo em saude. Consideram-se que os servigos oferecidos
podem ser contratados, conveniados e/ou pactuados por outros municipios — CONSORCIO CIM
POLINORTE.

4.4.1 Centro de Atencao Psicossocial (CAPS II)

Em Aracruz a assisténcia a saude mental € realizada a nivel ambulatorial, tendo como cidadao
beneficidrio os pacientes com distirbios comportamentais e transtornos psiquiatricos, referenciados
pelas equipes de ESF/PACS. As intervengdes ambulatoriais interdisciplinar transtornos
psiquiatricos em geral, a dependéncia quimica em 4alcool e outras drogas e aos pacientes com
sofrimento psicologico, referenciados pelas Unidades de Saude, CRAS/CREAS, Poder Judiciario,
Conselho Tutelar, além do servigo prisional. Atualmente o programa conta com 01 psiquiatra, 03
psicologos, 02 enfermeiros, 01 assistente social, 02 técnicos de enfermagem, 01 instrutor de oficina,
01 terapeuta ocupacional, 01 instrutor de musica, 01 agente administrativo e 02 auxiliares de
Servicos gerais.

Trata-se de um servico em funcionamento no municipio desde 2010, implantado e funcionando em
imoével alugado. Devido ao aumento da demanda assistencial, a edificacdo j4 ndo comporta novos
dispositivos e aumento da carga horaria de profissionais, devido as limitagdes em numero de
consultorios e espagos coletivos para diversas oficinas.

Neste contexo faz-se necessario também diferenciar os atendimentos prestados a populacdo em
consonancia com a Politica Nacional de saide Mental. Portanto ¢ necessario a desvinculagao do
perfil de atendimento Alcool e drogas com a implantagio de um CAPS-AD e ampliacio das
atividades do CAPS II — transtorno.
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No periodo de 05/11/2012 a 05/11/2015 (pré-desastre) o CAPS II de Aracruz realizou 18.238
procedimentos ambulatoriais enquanto que no periodo de 06/11/2015 a 05/11/2019 (pds-desastre)
registrou-se 30.431 procedimentos o que representa um aumento de 67%. (Grafico 2). Em 2015
foram realizadas 2.705 consultas enquanto que em 2019 foram 6.683, mostrando um significativo
aumento que ficou em torno de 147%. (Grafico 3).

Esses dados revelam indicios preocupantes de aumento de sintomas psiquicos e transtornos mentais.
Estes cenarios nao sdo independentes, a pessoa pode ter sido exposta a varias situagdes que elevam
o risco para desenvolver ou para agravar transtornos mentais ja existentes como redugdes de renda e
fatores como desemprego pioram a tensdo sobre as familias e podem ser fatores desencadeantes
para aumento do estresse.

Sintomas como ansiedade, insdnia, depressao, aumento no consumo abusivo de bebidas alcodlicas e
uso de substancias psicoativas foram relatadas com frequéncia as equipes de saude, que puderam ter

a percep¢ao que a saude mental das pessoas vem sofrendo alteragdes ao longo desses ltimos anos.

Grifico 2 — N° de procedimentos ambulatoriais no CAPS II entre 2012 e 2019 em Aracruz-ES
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Fonte: MV Consulfarma

Grafico 3 — N° de consultas no CAPS Il em 2015 € 2019 em Aracruz-ES
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4.4.2 Casa Rosa — Programas de Referéncia em Gestacdo de Alto Risco, Viva Mulher,
Planejamento Familiar e Mulheres em Situa¢ao de Drogadicao

A Casa Rosa ¢ uma unidade de saude especializada, localizada no nivel secundario assistencial.
Tem por finalidade promover a assisténcia integral a satde da mulher com objetivo de reduzir a
morbimortalidade deste grupo populacional no que se refere as linhas de cuidado ofertadas.

As acdes estdo voltadas para as linhas de cuidado: pré-natal, parto e puerpério; planejamento
familiar; prevencdo e detec¢do precoce do cancer de colo de utero e de mama, assisténcia a
infertilidade, cirurgias ginecolodgicas, tratamento de doengas sexualmente transmissiveis (HPV) e
mulheres em drogadigao.

No Programa Pré-Natal de Alto Risco registrou-se um total de atendimentos de 9.343 entre 2013 e
2015 (periodo pré-desastre) e 15.261 entre 2016 ¢ 2019 (pds-desastre) o que corresponde a um
aumento de 63% sobre o nimero de atendimentos. (Tabela 7).

Tabela 7 - Comparativo da oferta de servicos no Programa Pré-Natal de Alto Risco
de 2013 a 2015 (pré-desastre) com 2016 a 2018 (pds-desastre) em Aracruz-ES

Ano N°de Total de atendimentos | Diferenca no n° de atendimentos
atendimento por periodo entre os periodos
2013 1.655
2014 3765 9.343 (Pré-desastre)
2015 3.923
5.918 (63,3% de aumento)
2016 4915
2017 5280 15.261 (Po6s-desastre)
2018 5.066

Fonte: Relatorio Sintético de Atendimentos: MV Consulfarma.

No tocante a oferta de servigos no programa Viva Mulher houve um aumento de 9% quando
analisamos o periodo de 3 anos antes do desastre (2013 a 2015) e comparamos com os 3 anos apos
(2016 a 2018), conforme pode ser observado na Tabela 8.
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Tabela 8 - Comparativo da oferta de servigos no Programa Viva Mulher de 2013 a 2015 (pré-
desastre) com 2016 a 2018 (pds-desastre) em Aracruz-ES

N°de Total de atendimentos | Diferenga no n° de atendimentos
Ano . , .
atendimento por periodo entre os periodos
2013 2.379
2014 4.271 10.585 (Pré-desastre)
2015 3.935 o
2016 3,638 975 (9% de aumento)
2017 3.850 11.560 (P6s-desastre)
2018 4.072

Fonte: Relatdrio Sintético de Atendimentos: MV Consulfarma.

4.4.3 Centro de Especialidades Médicas —- CEMA

O Centro de Especialidades Médicas - CEMA oferece atendimento com médicos especialistas, onde
sdo realizadas consultas eletivas, local onde recebemos toda a populagdo do municipio com diversas
patologias, com diversificadas faixas etérias, ou seja, sua finalidade ¢ o diagnostico e tratamento de
doengas com especialistas promovendo o bem-estar fisico, mental e social da populagdo. As
consultas de especialidade sdo disponibilizadas no CEMA com profissionais especialistas
contratados diretamente pela administragdo municipal ou conveniados via Consorcio
CIMPOLINORTE. Todas as consultas sdo reguladas via Central de Regulagdo Municipal, e
regulado seu acesso por meios de protocolos municipais. Os exames oferecidos pelo municipio sdo
disponibilizados por meio de prestadores credenciados no CIMPOLINORTE e regulados pela
Central de Regulacdo Municipal.

No que se refere aos atendimentos especializados registra-se um aumento de 5% de 2015 para
2016 e de 16% quando se compara 2015 com 2019, enquanto que 2017 e 2018 ocorreu uma
diminui¢ao no numero de atendimentos. (Grafico 4).

Grifico 4 — Evolugdo do n° de atendimentos especializados entre 2015 e 2019 em Aracruz-ES
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Fonte: Relatorio Sintético de Atendimentos: MV Consulfarma
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4.4.4 Centro de Reabilitacao Fisica de Aracruz (CREARA)

O Centro de Reabilitacdo Fisica de Aracruz — CREARA, vinculados a Secretaria Municipal de
Satde, ¢ um setor voltado para o atendimento individual ou em grupos, com pacientes que
apresentam problemas ortopédicos, neurologicos, reumatologicos, respiratorios, fonoaudiologicos e
outros que se fizerem necessarios, visando a recuperagdo a curto/longo prazo e a prevencao de
diversas patologias. O publico-alvo deste setor consiste em homens, mulheres e criangas, de todas
as idades que necessitem de reabilitagdo fisica. O objetivo principal do CREARA ¢ promover a
saude, contribuir no sentido de restabelecer a condi¢do fisica de seus usudrios, prevenir o
aparecimento ou a recorréncia de patologias e reintegrar os pacientes as suas atividades rotineiras,
com a maior brevidade possivel. O CREARA estéd localizado na sede do municipio, onde atende
grande nimero de pessoas. Em Coqueiral, Barra do Riacho, Jacupemba e Guarand, o servico
funciona dentro da Unidade de Saude, com objetivo de facilitar o acesso da populagdo ao servigo

4.4.5 Rede de Urgéncia e Emergéncia

A rede de Urgéncia e Emergéncia no municipio esta organizada de forma a assistir a populagdo com
resposta adequada as situagdes urgéncia/emergéncia nos servicos de saude. Iniciando o acolhimento
em todas as unidades Basicas de Saude, e em casos de maior complexidade se articulando aos
niveis secundarios e terciarios de sade. Sao pontos organizacionais da rede:

e Atencdao Basica (Unidades de Saude - préximo ao territorio do paciente - acolhimento as
demandas espontaneas);

e Servicos de Pronto Atendimento: Pronto Atendimento 24 horas de Barra do Riacho e Pronto
Atendimento 24 horas de Vila Rica;

e Servico de Atendimento Movel as Urgéncias e Emergéncias - SAMU;
e Central de Ambulancia Municipal - para o transporte sanitario;

e Hospital Maternidade Sao Camilo - Hospital Geral e Maternidade com o Pronto Socorro e as
especialidades médicas de Cirurgia Geral / Ortopedia/ pediatria/ Ginecologia Obstetricia e UTI
adulto.

4.4.6 Pronto Atendimento 24 horas da Barra do Riacho

O Pronto Atendimento de Barra do Riacho que foi implantado em dezembro de 2019 ¢ um
componente pré-hospitalar fixo, com estrutura de complexidade intermediaria, esta localizado no
organograma da Secretaria de Saude como estrutura da Atencdo Secunddria entre as unidades
basicas de satde e a rede hospitalar, sendo a Funda¢do Hospital e Maternidade Sao Camilo a
referéncia. O acesso ao servico de urgéncia e emergéncia no Pronto Atendimento de Barra do
Riacho ocorre através de demanda espontanea. O servico oferecido consta de equipe de
enfermagem, médico clinico e pediatra que atende principalmente as comunidades da orla, desde
Vila do Riacho até Santa Cruz. Seu funcionamento era de 12 horas diarias e passou para 24 horas
ininterruptas o que gerou aumento nos servicos de saude.
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4.4.7 Pronto Atendimento 24 horas Vila Rica

O Servi¢o de Pronto Atendimento 24 horas de Vila Rica iniciou as atividades assistenciais em
02/01/2019 a partir da desvinculagdo do Servico de Pronto Atendimento da Fundag¢do Hospital
Maternidade Sao Camilo. Atualmente a Unidade de Pronto Atendimento UPA 24 horas Vila Rica
conta com equipe assistencial em estrutura Propria adaptada para atendimento ao atendimento das
urgéncias e emergéncias assistenciais a nivel intermediario. Caracterizando, conforme portaria
caracterizando como UPA 24h - porte III. O Servico reflete o fluxo médio de 8.600 atendimento
més e cerca de 20.000 procedimentos realizados. A UPA 24 horas Vila Rica encontra-se em em
processo de habilitacdo junto ao Ministério da Saude, onde a secretaria pleiteia o incentivo de
custeio dos servigos. Articula-se com toda rede assistencial - aten¢do Basica, servicos
especializados da atencdo secunddria e Fundagdo Hospital Maternidade Sao Camilo para
encaminhamento de internagdes e casos de maior complexidade.

4.4.8 Servico de Atendimento Movel Urgéncia - SAMU

O Samu 192 faz parte da rede de Urgéncia e Emergéncia do estado e foi implantado em Aracruz em

2021. E um servigo de socorro que funciona 24 horas, por meio da prestagdo de orientagdes e do
envio de unidade movel e equipe capacitada para realizacdo do atendimento. Sua finalidade ¢
prestar socorro a populagdo em casos de risco a vida. o Municipio de Aracruz aderiu o acesso da
populacdo ao Samu 192, pela proposta do Governo do estado, por meio da Sesa, com o co-
financiamento da implantag@o do servigo em 40% sendo a participagdo estadual de 60 % do custeio.
O municipio possui 03 bases descentralizadas, sendo 01 USA Avancada e 02 USA Basicas,
estrategicamente localizadas na sede e nos distritos do municipio, de forma a contemplar os
atendimentos da regido.

4.4.9 Assisténcia Hospitalar

Realizada pelo unico hospital existente no municipio, FUNDACAO HOSPITAL MATERNIDADE
SAO CAMILO - FHMSC, entidade filantropica de utilidade Ptiblica Federal pelo Decreto Lei n°
72.941/73 e de utilidade Publica Municipal n°® 1.582/93, caracterizado com hospital de médio porte,
contratualizada com a municipalidade, através do qual sdo ofertados os servigos, internacdes em
clinica médica, cirtrgica, pediatria, ortopedia e maternidade de risco habitual, sendo 64 os demais
regulados pela Central de Regulacdao estadual, UTI adulto e UADC. A FHMSC ¢ a referéncia
hospitalar da rede de Urgéncia e Emergéncia e internagdes e Maternidade. Na FHMSC,
originalmente estdo cadastrados no CNES 160 leitos, sendo 115 leitos destinados ao atendimento de
usuérios do Sistema Unico de Saude — SUS, representando 71,88% do total de leitos cadastrados.

4.4.10 Terapia Renal Substitutiva (Centro de Hemodialise)

O Centro de Hemodialise de Aracruz caracteriza-se, conforme classificagdo do Ministério da Saude,
como: Unidade de Assisténcia de Alta Complexidade em Nefrologia (UAACN), prestando uma
assisténcia de alta complexidade realizando TRS-Didlise (Terapia Renal Substitutiva) para
tratamento da pessoa com DRC e DRA (Doenca Renal Cronica e aguda). Ou seja, oferece o cuidado
para pessoas com DRC em estagio terminal (pessoas que estdo em processo de didlise). Ainda conta
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com consultas mensais dos pacientes em hemodidlise, além do atendimento ambulatorial da
especialidade de Nefrologia aos pacientes do Municipio e Regido. O Centro de Hemodialise de
Aracruz atende em média 85 pacientes portadores de Doenca Renal Cronica e uma média de 2246
sessoes de hemodidlise /més (conforme total de sessdes normais e extras no decorrer do periodo).

Este servico ¢ custeado através de Recurso proprio (Termo de Fomento N°099/2020) e Recurso
Estadual (Contrato de Gestao N°018/2020) e estando em analise para processo de habilitagdo junto
ao Ministério da Saude.

A implantagdo se deu 2020 devido ao aumento de pacientes com insuficiéncia renal cronica no
Municipio.

4.4.11 Atencao a Saude Indigena

O municipio possui uma parcela da populacdo de etnia indigena, cujas agdes de satde sdo
coordenadas e programadas a partir da Politica Nacional de Atencao a Saude dos Povos Indigena. A
Satde indigena ¢ pertencente ao Subsistema de Saude Secretaria especial de Satde Indigena
(Sesai), do Ministério da Saude, cujo modelo de gestdo ¢ autobnomo e Descentralizado, por Distritos
Sanitarios especiais Indigenas (DSEIs). A populacao de Aracruz € pertencente ao Distrito de Minas
Gerais e espirito Santo. A SESAI ¢ a responsavel pela programagdo e execu¢do da assisténcia a
populacdo indigena. Desde janeiro de 2012, as contratagdes dos profissionais das ESFI estdo sob
gestdo do MS — Ministério da Saude por meio de servigo terceirizado. O municipio nao dispde do
recurso Federal de manutencdo de Equipes de Satude Indigena, entretanto o Municipio tem
executado e prestado assisténcia especializada a esta populacdo através da oferta de consulta e
exames especializados e laboratoriais. Conjuntamente no setor de vigilancia em saude faz o
acompanhamento das doencas de notificagdo compulsoria, alimentacdao dos sistemas de informagao
SIM, SINAN, SINASC e outros. Além disso, ainda encontramos varias discussdes a respeito das
acdes como o monitoramento de indicadores que pactuam diretamente sobre a populacdo ex.
indicadores de saude, manutengdo e custeio (complementagdo de insumos, transporte sanitario e
frequente necessidade de complementagdo da rede de Atencdo Especializada).

4.4.12 Regulacio Controle Avaliaciao e Auditoria

A regulagdo do acesso ¢ o elemento da politica nacional de maior impacto ao usuério. O setor de
Regulagdo Municipal, hoje conta apenas com uma dentista auditora para trabalho interno, temos
uma Médica Auditora e Enfermeira Reguladora, contando com uma Equipe insuficiente para
realizagdo do trabalho demandado. Isto vem prejudicando a realizacao das a¢des de auditoria e
monitoramento do trabalho realizados na Secretaria de Saude. Atualmente a maioria dos servigos
especializados sao contratados por intermédio do Consorcio intermunicipal CIMPOLINORTE. Hoje
os agendamentos respeitam os critérios das emergéncias, urgéncias e prioridades, entretanto ainda
somos dependentes do suporte do estado para acesso aos servigos de maior complexidade. A baixa
oferta de servigos na rede estadual ¢ um ponto crucial a ser discutido e reivindicado em instancias
de negociacao. Atualmente Aracruz faz parte da subdivisao — regido Metropolitana de Satude e os
servigos oferecidos sdo direcionados para o Municipio da Grande Vitéria. O setor de faturamento ¢é
de extrema importancia para a Secretaria de Saude, através dele sdo enviadas ao Ministério da
Saude todas as informagdes de producdo do municipio. Hoje dispomos de prontudrio eletronico em
quase 100% dos pontos de atengdo a saude. Encontramos dificuldades quanto ao quantitativo de
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servidores disponiveis para o setor, falta de alguns equipamentos, além da baixa adesdo dos
profissionais da ponta na utilizagdo do prontuario eletronico. Quanto ao setor de Auditoria faz-se
necessario a estruturacdo da equipe com a contratacdo de médicos auditores e enfermeiros auditores
enfermeiros reguladores, além da organizacdo do processo de trabalho interno do setor. Necessario
manter agenda de monitoramento interno dos indicadores e fluxos da Atengdo Basica e estruturar a
auditoria externa de prestadores de servigos.

Sao desenvolvidos ainda no Municipio o Programa de Infec¢des Sexualmente Transmissiveis/IST-
AIDS/Hepatites Virais (SAE e CTA Aracruz) e o Programa de Diabetes Mellitus.

4.5 VIGILANCIA EM SAUDE

O Objetivo da Vigilancia em Saude ¢ desenvolver um conjunto de medidas capazes de eliminar,
diminuir ou prevenir riscos a saide além de intervir nos problemas sanitarios decorrentes do meio
ambiente, incluindo o ambiente de trabalho, da produgdo e da circulagdao de bens e da prestacdo de
servicos de interesse da saude.

E responsavel por todas as agdes de vigilancia, prevencio e controle de agravos, prioritariamente
com acdes de promocao a saude, com o monitoramento epidemiologico das doengas transmissiveis
e ndo transmissiveis, de atividades sanitdrias programaticas, de vigilancia em saude ambiental e
saude do trabalhador, elaboracdo e analise de perfis demograficos epidemioldgicos, proposicao de
medidas de controle entre outras.

A Vigilancia deve trabalhar de forma integrada e harmonica com todas as Unidades de Atendimento
a Satde — também intersetorialmente e intersecretarialmente.

A Vigilancia em Saude ¢ composta por 04 vigilancias, sendo elas, Vigilancia Ambiental, Vigilancia
Epidemiolodgica, Vigilancia Sanitaria e Vigilancia em Satide do Trabalhador

4.5.1 Centro de Controle de Zoonoses e Vigilincia Ambiental (CCZVA)

O Centro de Controle de Zoonoses e Vigilancia Ambiental em Satde (CCZVA) ¢ um orgio de
vigilancia em satde, constituido de estrutura fisica e técnica, responsavel pelo desenvolvimento e
execugdo de atividades voltadas para acles e estratégias referentes a vigilancia, prevengdo e ao
controle de zoonoses e de acidentes causados por animais pegonhentos e venenosos, de relevancia
para a saude publica no municipio de Aracruz.

As agdes do orgdo incluem a vigilancia, preven¢do, e consequente controle de doencas como a
raiva, leishmaniose, esporotricose, febre maculosa e as enfermidades transmitidas por vetores
(dengue, zika, chikungunya, febre amarela, maléria), além de acidentes causados por animais

peconhentos e venenosos — desde que considerados de relevancia para a saude publica.

A Vigilancia Ambiental em Satde € um conjunto de agdes que proporcionam o conhecimento e a
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detec¢do de mudancas nos fatores determinantes e condicionantes do meio ambiente como agua,
solo, ar, poluicdo e desastres que interferem na saide humana, com a finalidade de identificar as
medidas de prevencdo e controle dos fatores de risco ambientais relacionados as doencas ou a
outros agravos a saude.

Atualmente o CCZVA conta com 01 Coordenador, 03 Bidlogos, 02 Médicos Veterinarios, 01
Supervisor Geral de Endemias, 08 Supervisores de Campo de Endemias, 48 Agentes de Saude
Ambiental, 01 Oficial de Controle Animal, 02 Auxiliares de Controle Animal ¢ 01 Auxiliar de
Servigos Gerais.

As acdes desenvolvidas sdo:

° Implementacdo do Programa de Vigilancia da Qualidade da Agua para Consumo Humano
(Vigiagua) de acordo com as diretrizes do Ministério da Saude realizando: cadastramento dos tipos
de abastecimento de agua existentes no municipio, definidas pela Portaria de Potabilidade como
Solugdes de Abastecimento de Agua (SAA), Solugdes Alternativas Coletivas (SACs) e Solugdes
Alternativas Individuais (SAls); inser¢do dos dados no SISAGUA; coleta de agua e envio das
amostras ao Laboratorio Central (LACEN) para analise; monitoramento do teor de cloro nas SAAs
e SACs; avaliagao dos dados de cadastro, controle e vigilancia inseridos no sistema de informagao
(Sisagua); analise dos resultados obtidos e solicitagdo do responsavel pela SAA ou SAC de
providéncias quando ocorre desconformidade em algum parametro; acompanhamento dos casos de
surto de doencas de veiculagao hidrica; disponibilizagdo de hipoclorito de so6dio a 2,5% as Unidades
de Saude para sua distribui¢do junto as familias que utilizam dgua de fontes alternativas;

Com relagio ao abastecimento publico Aracruz possui 10 estagdes de Tratamento de Agua (ETAs)
sendo 05 operadas pelo SAAE (Sede, Guarana, Jacupemba, Santa Rosa e Biriricas) e 05 operadas
pela CESAN (Barra do Riacho, Barra do Sahy, Carapina, Coqueiral ¢ Vila do Riacho) que
abastecem aproximadamente 93% da populacdo. Além dessas formas de abastecimento temos ainda
5 SACs (Assentamento, Cachoeirinha do Riacho, Cérrego D’Agua, Grapuama e Sertdo do Congo)
que abastecem aproximadamente 1,5%. O restante da populacdo utiliza de Solucdes Alternativas
Individuais (SAls) como pogos.

Em decorréncia do rompimento da barragem de rejeito de mineracdo de Fundao, em Mariana/MG,
foi estabelecido o Plano de Monitoramento da Qualidade da Agua para consumo Humano
(PMQACH) descrito no item 7 deste documento. Cabe ao Municipio promover o acompanhamento
deste monitoramento, inserindo os dados no SISAGUA e articulando com os responsaveis pelo
SAA para que sejam adotadas as providéncias de acordo com as desconformidades ocorridas.

° Implementagdo do Programa de Vigilancia em Saude de Populagdes Expostas a Areas
Contaminadas (VIGISOLO), de acordo com as diretrizes do Ministério da Satde realizando: visitas
a campo; coleta de dados; inser¢do dos dados no SISSOLO e geracdo de relatorios;

° Implementacdo do Programa Nacional de Vigilancia em Satde Ambiental dos Riscos
associados aos Desastres (VIGIDESASTRE), de acordo com as diretrizes do Ministério da Saude
atuando em situagdes como deslizamentos, inundac¢des e outros como o desastre de Mariana,
visando reduzir os impactos dos desastres sobre a saude publica;

° Vigilancia de doencas transmitidas pelo Aedes, através de: Levantamento de Indice de
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Infestacdo Réapido para Aedes aegypti (LIRAa); Pesquisa entomologica com armadilhas; Visita em
imoveis para executar as agdes de controle larvario do vetor; Visita em pontos estratégicos para
pesquisa larvaria e tratamento; Bloqueio de transmissdo (UBV costal); Aplicacdo de UBV, em areas
de alta incidéncia;

° Vacinagdo de caes e gatos contra raiva; Observagao de caes e gatos agressores; Coleta de
material bioldégico e encaminhamento para o diagnéstico laboratorial de raiva (cdes, gatos,
morcegos entre outros); Notificagdo e investigacdo de surtos/epizootias de zoonoses
emergentes/reemergentes (primatas ndo humanos equinos, aves e animais silvestres entre outros de
relevancia para zoonoses); Coleta de material de caes suspeitos de leishmaniose visceral na unidade
e encaminhamento para o laboratério de referéncia; Inquérito sorologico para Leishmaniose
Visceral Canina (LVC) em areas com presenca do vetor/diagndstico de LVC; Recolhimento seletivo
de animais de relevancia para a saude publica; Vistoria zoossanitaria de animais domésticos para
verificacao do risco de transmissao de zoonoses.

° Vigilancia de ocorréncia e orientacdo a populagdo quanto ao manejo de animais
sinantrépicos e pegonhentos através de: Vistoria zoossanitdria para animais sinantropicos e
peconhentos nocivos a saude; Levantamento de Indice de Infestagdo de Roedores; Desratizagdo em
areas programadas;

° Atividades de Educacdo em Saude e Mobilizacao Social, incluindo orientagdo casa a casa a
respeito de prevengdo de zoonoses de relevancia para a saude publica no municipio; Vistorias
programadas em escolas municipais para orientacdo sobre manejo ambiental e prevencdo de
acidentes com animais pegonhentos; Palestras apresentagdes sobre os agravos da vigilancia de
zoonoses sob demanda a institui¢des de ensino, empresas, comunidades, igrejas, unidades de saude
e centro de especialidades médicas; Divulgagdo das campanhas e atividades realizadas pelo 6rgao;

4.5.2 Vigilancia Epidemiolégica

O objetivo principal é fornecer orientacdo técnica permanente para os profissionais de saude, que
tém a responsabilidade de decidir sobre a execugdo de agdes de controle de doencas e agravos,
tornando disponiveis, para esse fim, informagdes atualizadas sobre a ocorréncia dessas doengas e
agravos, bem como dos fatores que a condicionam, numa area geografica ou populagdo definida. E
ainda, constitui-se importante instrumento para o planejamento, a organizagdo e a operacionaliza¢ao
dos servigos de saude, como também para a normatizagao de atividades técnicas afins.

Atualmente a Vigilancia Epidemioldgica de Aracruz conta com 03 enfermeiros, 01 técnico de
enfermagem e 01 assistente administrativo e desenvolve as seguintes atividades;

. Qualificagdo das fichas de notificagdo compulsoria no ESUS-VS;

. Investigacdo dos agravos por meio de contato telefonico com paciente ou responsavel e/ou
analise do prontuario eletronico

. Acesso e impressao dos resultados de exames cadastrados no GAL e enviados ao LACEN
para envio aos pacientes;

o Encerramento das fichas de notificagdo compulséria no ESUS-VS;

. Levantamento de dados dos agravos notificados nos anos anteriores nos sistemas SINAN e

ESUS-VS, para fim investigativo, estudo epidemiologico e demandas de processos de ministério
publico;
. Treinamento das equipes de satde sobre doengas e agravos de notificagdo compulsdria,
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sistema ESUS-VS, Vacina e Confia, bem como atualizagdes sobre calendario nacional de
imunizagdes;

° Recebimento, armazenamento, controle e distribuicdo de vacinas, imunoglobulinas e
insumos para unidades de saude e hospital;

. Cadastro dos pacientes, solicitacdo ao CRIE, controle e distribui¢do de vacinas especiais,
bem como 0s insumos;

o Solicitagdo ao estado de medicagdes de controle especial para distribuigdo para os pacientes
e hospital;

o Solicitacdo de soro anti-rabico ao estado, avaliagdo e orientagdo ao paciente e equipe de

saude que administra;
. Busca ativa em prontuarios fisicos na FHMSC e UPA VILA RICA;

. Organizagao das campanhas de vacinacdo, bem como realiza¢do de campanhas extramuros;
° Recebimento, armazenamento e langamento das Declara¢des de Nascidos Vivos (DNV) no
SINASC;

o Envio dos lotes de DNV gerados mensalmente ao estado;

o Envio das planilhas de exantematicas semanalmente ao estado;

. Envio das planilhas de exantematicas e paralisia flacida aguda mensalmente ao estado;

. Recebimento, qualificagio das Declaragdes de Obitos (DO) e registro no SIM e
armazenamento das mesmas;

. Acompanhamento e encerramento das notificacdes no SIVEP-Gripe;

. Cadastro e envio semanal dos dados de diarréia ocorridos no municipio ao estado;

o Inspe¢do Sanitdria junto a Vigilancia Sanitdria em empresas, estabelecimentos comerciais e
escolas para investigacao de surtos;

. Monitoramento dos casos suspeitos € confirmados de COVID-19;

o Emissdo do boletim epidemiologico diario dos casos e COVID-19 e dos niimeros de
vacinados contra a COVID-19;

. Participagao da constru¢ao do Plano Municipal de Saude;

o Vigilancia das doengas e agravos ndo transmissiveis.

4.5.3 Vigilancia Sanitaria

A Vigilancia Sanitéria, cadastra, licencia e fiscaliza estabelecimentos, sejam publicos ou privados.
Além disso, avalia sua higiene e qualidade, as condicdes fisicas do local, a limpeza e esterilizacao
de instrumentos, o uso de equipamentos de protecdo, a validade e as condi¢gdes de armazenamento
dos produtos utilizados, tudo isso de forma rotineira ou atendendo a denuncias e reclamagdes.
Atualmente conta com 01 Coordenador, 09 Fiscais e 02 Assistentes Administrativos.

4.5.4 Vigilancia em Saude do trabalhador

Vigilancia em Satde do Trabalhador (VISAT) ¢ um ramo de atuagdo da Vigilancia em Saude, que
visa a promogao da saude e a redu¢ao da morbimortalidade da populagdo trabalhadora, através de
acOes que intervenham nos agravos e seus determinantes decorrentes dos modelos de
desenvolvimento e processos produtivos. Configura um campo que visa detectar, conhecer,
pesquisar e analisar os fatores determinantes e condicionantes dos agravos a saude relacionados aos
processos ¢ ambientes de trabalho, em seus aspectos tecnologicos, sociais, organizacionais €
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epidemioldgicos, com a finalidade de planejar, executar e avaliar intervengdes sobre esses aspectos,
de forma a elimina-los ou controlé-los.
Atualmente conta com 01 enfermeiro.

4.6 RECURSOS FINANCEIROS DESTINADOS AO SETOR SAUDE

A Tabela 9 e o Grafico 5 apontam um aumento de recursos financeiros destinados ao setor de satde
entre 2012 e 2019. Ao comparar 2015 (ano do desastre) com 2019 registra-se um aumento de 11%
sobre os investimentos em satde.

Tabela 9 — Recursos financeiros destinados ao setor saude de 2012 a 2019 em Aracruz-ES

2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019

50.902.346,42 |52.222.099,81 |[59.668.691,69 |68.650.388,72 |69.566.760,72 | 68.888.651,48 | 69.492.599,35 | 76.822.355,37

Fonte: SIOPS.

Grafico 5 — Evolugdo dos recursos financeiros destinados ao setor saude de 2012 a 2019 em
Aracruz — ES
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Quando comparamos os investimentos acumulados no periodo de 2012 a 2015 (pré-desastre) com o
periodo de 2016 a 2019 (pds-desastre) registramos um aumento de 23% (Tabela 10).

Tabela 10 - Comparativo dos recursos financeiros destinados ao setor saide de 2012 a 2015 e
2016 a 2019 em Aracruz-ES

Ano Total de recursos | Total de recursos financeiros | Diferenca no total de recursos
financeiros (R$) |acumulados por periodo (R$) entre os periodos

2012 50.902.346,42

2013 52222.099,81 231.443.526,64 (Pré-

2014 59.668.691,69 desastre)

2015 68.650.388,72 53.326.840,28 (23% de

2016 69.566.760,72 aumento)

2017 68.888.651,48 284.770.366,92 (Pos-

2018 69.492.599.35 desastre)

2019 76.822.355,37

Fonte: SIOPS.

Esse aumento registrado sobre os investimentos em saide pode ser decorrente de diversos fatores,
como a implantacdo de novos servigos, o aumento na demanda pelos servigos ja existentes entre
outros. Fatores esses que podem ter sido incrementados pelas demandas oriundas das populagdes
atingidas direta e indiretamente pelo desastre.
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5 PERFIL EPIDEMIOLOGICO DA POPULACAO

O levantamento epidemioldgico demonstra a situagdo verificada na populagdo ou no meio ambiente
em um tempo especifico ou em um periodo determinado. Pode-se medir o impacto ou os efeitos dos
programas de saude publica comparando um mesmo indicador epidemioldgico antes e depois da
execucao das atividades programaticas.

O estudo epidemiologico ¢ uma ferramenta fundamental para a gestdo de satde publica, pois
promove a elaboracdo de diagndsticos de satde, permitindo assim, a definicdo de um perfil
populacional referente aos problemas de satude relevantes.

O desdobramento mais importante ¢ subsidiar a defini¢do de prioridades e a tomada de decisoes,
nao so6 no setor de saide como em todos concernentes a qualidade de vida e ao bem-estar individual
e coletivo. Informacgdes epidemiologicas confiaveis, permanentes, dotadas de clareza e socializadas
entre a gestdo, os profissionais da satide e os usudrios constituem um instrumento essencial para a
gestao publica de saude.

5.1 DOENCAS E AGRAVOS DE NOTIFICACAO COMPULSORIA

A notificagdo ¢ a comunicacdo da ocorréncia de determinada doenca ou agravo a saude, feita a
autoridade sanitdria por profissionais de saude ou qualquer cidadao, para fins de ado¢ao de medidas
de intervengdo pertinentes. Historicamente, a notificagdo compulsoéria tem sido a principal fonte da
vigilancia epidemiologica, a partir da qual, na maioria das vezes, se desencadeia o processo
informacao-decisdo-agao.

5.1.1 Violéncia Interpessoal/Autoprovocada

A violéncia autoprovocada/auto infligida compreende os comportamentos suicidas. Violéncia
Interpessoal considera-se violéncia doméstica/intrafamiliar a que ocorre entre os parceiros intimos e
entre os membros da familia.

No que se refere a violéncia interpessoal/autoprovocada a Tabela 11 e o Grafico 6 apontam um
aumento significativo do nimero de casos entre 2012 e 2019. Ao analisar o numero de casos
acumulados no periodo 2012 a 2015 (pré-desastre) e comparar com o nimero de casos acumulados
no periodo de 2016 a 2019 (pos-desastre) registra-se um aumento de 614% sobre esse agravo.
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registrados de violéncia

interpessoal/autoprovocada no periodo de 2012 a 2019 em Aracruz-ES

o N° de casos Diferenc¢a no n° de casos
Ano N° de casos .
acumulados entre os periodos
2012 5
2013 32
210 (pré-desastre)
2014 91
2015 82
1.290 (614 % de aumento)
2016 441
2017 411
1.500 (pos-desastre)
2018 537
2019 111

Fonte: MV Consulfarma

Grafico 6 — Evolugdo do n° de casos de violéncia interpessoal/ autoprovocada entre 2012 e 2019
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A Tabela 12 apresenta o nimero de casos de algumas doencas e agravos notificados entre 2012 e

2019.

Tabela 12 — N° de casos de algumas doencas e agravos notificados entre 2012 e 2019 em Aracruz-

ES

AGRAVOS 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019

Acidente por animal peconhento 39 94 48 45 88 187 | 212 | 100
AIDS 4 16 26 18 13 9 19 61
Coqueluche 28 45 3 6 2 11 12 1
Dengue 200 | 1838 | 264 | 2158 | 3438 | 546 | 1738 | 2223
Doenga aguda pelo Zika virus 0 0 3 46 8 8 5
Esquistossomose 4 2 8 9 2 6 7
Gestantes HIV 1 0 2 3 3 2 2 3
Hanseniase 12 10 17 6 6 1 4 3
Hepatites Virais 15 22 27 19 10 13 3 4
Leptospirose 13 5 31 1 6 12 5 2
Malaria 0 1 2 1 2 1 10
Meningite 9 4 9 7 5 11 6 6
Sifilis em gestante 17 32 13 33 53 38 34
Sifilis nao especificada 0 13 36 73 115 97 132 61
Tuberculose 30 25 30 23 23 22 27 18
Varicela sem complicacdes 154 | 160 | 232 44 76 72 42 3

Fonte: Sinan net; SINANWEB dengue; e-SUS VS.

Registra-se um aumento significativo em algumas doencas e agravos quando se compara o0s
periodos de 2012 a 2015 (Pré-desastre) com 2016 a 2019 (Po6s-desastre), conforme pode se observar

através da Tabela 13.
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Tabela 13 — n° total de casos por periodo (pré e pos-desastre) de algumas doencas e agravos e o
aumento em % em Aracruz-ES

Total do n°® de casos | Total do n° de casos Aumento entre
DOENCAS E AGRAVOS de 2012 a 2015 (pré- |de 2016 a 2019 (pos- . o
os periodos (%)
desastre) desastre)
Acidente por animal pegonhento 226 587 159
AIDS 64 102 59
Dengue 4460 7945 78
Doenca aguda pelo Zika virus 3 67 2133
Gestantes HIV 6 10 66
Maléria 3 14 466
Sifilis em gestante 70 158 125
Sifilis ndo especificada 122 405 231

Fonte: Sinan net; SINANWEB dengue; e-SUS VS.
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6 INDICADORES DE SAUDE

Os indicadores de saude tém por objetivo medir uma realidade, como parametro norteador,
instrumento de gerenciamento, avaliagdo e planejamento das acdes na saude, de modo a permitir
mudangas nos processos € resultados. Entre os indicadores encontra-se o de Morbidade, no qual
informa a ocorréncia e distribuicdo de doengas e agravos a saude na populacdo residente na area
geografica referida.

6.1 INDICADORES DE MORBIDADE

No que se refere a morbidade a Tabela 14 apresenta as 10 maiores causas de internacao no periodo
de 2012 a 2019. Ao analisar o periodo de 4 anos antes do desastre (2012 4 2015) e comparar com os
4 anos apos (2016 a 2019) observamos, conforme a Tabela 15, um aumento de:

42% em Lesdes, envenenamento e algumas outras consequéncias de causas externas;
38% nas doengas do aparelho circulatério;

38% nas doengas do aparelho digestivo;

36% em doencas infecciosas e parasitarias;

31% nas doengas do aparelho geniturinario;

34% nas doengas do aparelho respiratorio;

65% em Neoplasias;

34% nas doengas de pele e do tecido subcutaneo e

32% de algumas afecgdes originadas no periodo perinatal;

Tabela 14 — N° de casos para as 10 maiores causas de internagdo hospitalar entre 2012 ¢ 2019 em
Aracruz-ES

CAUSAS 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 |2019
Gravidez, parto e puerpéreo 1098 1098 1327 805 1186 1177 1129 | 1374
Lesdes, enven e alg out conseq 362 382 511 292 565 449 626 | 553

de causas externas

Doengas ~— do aparelho| 462 491 375 636 535 651 | 608

circulatorio

Doencas do aparelho digestivo 393 396 515 364 584 536 610 574

Alumas doengas infecciosas ¢| 270 303 197 338 327 391 | 321

parasitarias

Doengas  do aparelho| 437 666 464 585 644 701 | 677

genlturlnarlo;

Doengas ~ do aparelho| 5 533 528 268 565 636 774 | 591

respiratorio
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Neoplasias (Tumores) 250 242 294 288 465 499 370 437
Doencas de pele e do tecido
subcutaneo 167 201 167 102 201 193 279 181
Algumas afecgdes originadas no
periodo perinatal 86 119 90 64 111 117 104 141

Fonte: SIH/DATASUS

Tabela 15 — N° total de casos para as 10 maiores causas de internagdo hospitalar de 2012 a 2015
(pré-desastre) e 2016 a 2019 (pos-desastre) em Aracruz-ES

CAUSAS

N° total de casos de
2012 a 2015 (pré-

N° total de casos de
2016 a 2019(pos-

Aumento entre os

1 0

desastre) desastre) periodos (%)
Gravidez, parto e puerpéreo 4328 4866 13
Lesdes, enven e alg out conseq 1547 2193 4
de causas externas
Doencas ~—do aparclho 1755 2430 38
circulatorio
Doengas do aparelho digestivo 1668 2304 38
Algum?g doencas infecciosas e 1011 1377 36
parasitarias
Doengas ~~do aparelho 1988 2607 31
geniturinario;
Doengas ~—do aparelho 1907 2566 34
respiratorio
Neoplasias (Tumores) 1074 1771 65
Doenga}s de pele e do tecido 637 354 34
subcutaneo
Algumas afecg¢des originadas 359 473 32

no periodo perinatal

Fonte: Tabela 15

Esses dados bem como outros apresentados neste documento mostram um aumento no adoecimento
da populagao no periodo poés desastre (2016 a 2019) que provavelmente se deve a varios fatores,
inclusive problemas decorrentes direta e indiretamente do desastre.
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6.2 INDICADORES DE MORTALIDADE

Com relagdo a mortalidade a Figura 6 mostra as principais causas de obitos no periodo de 2010 a
2019 onde ¢ possivel identificar que as duas principais causas de morte nesse periodo sdo as
neoplasias malignas e doencas do coragdo seguidas de acidentes, doencas cerebrovascualres e
agressoes.

Figura 6 - Principais causas de obitos no periodo de 2010 a 2019 em Aracruz-ES

Grupo CID-10 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 Total
Neoplasias malignas 55 68 75 63 76 93 70 87 103 88 778
Doengas do coragdo 74 57 63 58 54 77 66 74 62 79 664
Acidentes 47 43 48 47 iy} 31 38 35 25 26 382
Doengas cerebrovasculares 36 40 41 31 43 43 iy} 27 37 36 376
Agressoes 38 38 29 37 33 33 32 2y} 26 26 334
Influenza [gripe] e pneumonia 23 19 32 35 28 19 41 35 34 36 302
. Acidentes de transporte 34 32 40 34 24 2 25 24 12 21 268
Doengas hipertensivas 26 36 21 19 21 19 12 12 16 14 196
.. Ocupante automdvel traumat acidente transporte 22 17 20 21 13 13 18 14 10 15 163
Diabetes mellitus 12 1 13 15 18 15 19 14 20 18 155
Tuberculose 2 i 1 1 1 - - - 1 1 9

Fonte: MS/SVS/CGIAE - Sistema de Informagodes sobre Mortalidade — SIM
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7 PLANO DE MONITORAMENTO DA QUALIDADE DA AGUA PARA CONSUMO
HUMANO (PMQACH)

7.1 CONTEXTUALIZACAO

Em decorréncia do desastre ocorrido com o rompimento da barragem de rejeito de que trata esse
documento, foi estabelecido o Plano de Monitoramento da Qualidade da Agua para Consumo
Humano (PMQACH) a ser realizado em sistemas e solugdes de abastecimento de adgua direta e
indiretamente atingidos pela lama oriunda desse rompimento.

O monitoramento da qualidade da dgua para consumo humano desenvolvido pelo PMQACH
justifica-se com base na prevencao de risco a saude, em decorréncia de possiveis alteragdes na
qualidade da dgua distribuida para a populagdo, apds o rompimento da barragem de rejeitos.

Esse monitoramento ¢ executado pela Fundagcdo Renova, cujas diretrizes foram definidas pelo
Camara Técnica de Saude (CT-Saude) e deliberado pelo Comité Interfederativo (CIF). Iniciou em
setembro de 2018 com duragdo de 10 anos, sendo revisto a cada 02 anos pelo Grupo de
Acompanhamento.

No caso do Municipio de Aracruz os Distritos de Vila do Riacho e Barra do Riacho foram inseridos
nesse plano através da Nota Técnica 12/2017 da CT-Satde, considerando que o Rio Riacho que
passa nessas localidades tem comunicagdo com o Rio Doce através do Canal Caboclo Bernardo
(Figura 3), além da sua foz se localizar na area de influéncia da pluma de sedimentos que chegou ao
mar (Figura 2).

Inicialmente o monitoramento era realizado em 02 SAAs (ETA de Barra do Riacho e ETA de Vila
do Riacho), 03 SACs (Assentamento, Cachoeirinha do Riacho I ¢ Cachoeirinha do Riacho II) e 22
SAls (01 localizada no Assentamento, 01 em Brejo Grande e 20 em Barra do Riacho).

Tendo em vista orientacdo recebida em 10/10/18, na reunido promovida pela Superintendéncia
Regional de Saude de Colatina em conjunto com a Referéncia Técnica estadual do Programa
Vigiagua, conforme solicitagdo de participacdo feita através do Oficio/SRSC/NVS/EVA/N
027/2018, de que os pontos de coleta para monitoramento da dgua para consumo humano frente ao
desastre deveriam se localizar num raio de 1Km do Rio Riacho, os pontos abaixo relacionados por
ndo atenderem a este critério foram retirados do PMQACH:

e SAC Assentamento (-19.64793, -40.062355): encontra-se a aproximadamente 3,7 Km do rio
Riacho;

e SAC Cachoeirinha do Riacho I (-19.72597, -40.16525): encontra-se a aproximadamente 10 Km
do rio Riacho;

e SAC Cachoeirinha do Riacho IT (-19.72687, -40.14306): encontra-se a aproximadamente 13 Km
do rio Riacho;

e SAI Antonio Marcos Amancio (Assentamento): encontra-se a aproximadamente 4,7 Km do rio
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Riacho;
e SAI Adeny Guilherme (Brejo Grande): encontra-se a aproximadamente 8 Km do rio Riacho.

Posteriormente, as 20 SAIs de Barra do Riacho também foram retiradas do PMQACH por estarem
localizadas em area urbana onde existe abastecimento por meio de SAA, a ETA Barra do Riacho,
conforme informado por Augusto Zago, por meio de contato telefonico e Watzap.

Desta forma, permanecem no PMQACH as SAAs de Barra do Riacho e Vila do Riacho.

7.2 ACOMPANHAMENTO DO PMQACH

De acordo com as Notas Técnicas da CT-Satde n° 10/2017 e n® 54/2021 os resultados das andlises
realizadas no PMQACH devem ser enviados pela Fundacdo Renova a CT-Satide por meio da
disponibilizagao dos laudos laboratoriais € em formato do Sisagua, que encaminhara aos municipios
para inserirem os dados no Sisagua.

Cabe registrar que até o presente momento o Municipio de Aracruz ndo recebeu os laudos ¢ os
arquivos em formato do Sisagua para que os mesmos possam ser inseridos no Sisagua e
desenvolver as demais a¢des decorrentes dos resultados, como articular com os responsaveis pelo
SAA para que sejam providenciadas as adequagdes no processo de tratamento. Vale ressaltar a
importancia dos municipios receberem os laudos para que possam ser encaminhados aos
responsaveis pelo SAA em caso de desconformidades. Os laudos sao relevantes para convalidar as
cobrangas junto a CESAN que ¢ a responsavel pelas ETAs monitoradas em Aracruz.

Outro aspecto relevante a ser considerado ¢ a necessidade de fortalecimento do Vigiagua municipal
para que as acgoes previstas no PMQACH como acompanhamento das coletas, inser¢ao dos dados
no Sisagua, analise dos resultados, articulagio com os responsaveis pelo SAA para que sejam
adotadas as providéncias de acordo com as desconformidades ocorridas possam ser realizadas mais
efetivamente. Para tanto hd necessidade de um profissional de nivel de superior designado
especificamente para este acompanhamento, uma vez que o PMQACH ¢ uma agdo fundamental
para um adequado monitoramento da qualidade da dgua para consumo humano em decorréncia de
possiveis alteracdes na qualidade da agua distribuida para a populagdo, apds o rompimento da
barragem de Funddo. Além do profissional de nivel superior, ha necessidade também de um
profissional de nivel técnico para que possa dentre outras atividades realizar a inser¢do dos dados
no Sisagua.

7.3 RESULTADOS

Os resultados e analises apresentados a seguir foram retirados do “RELATORIO DO PLANO DE
MONITORAMENTO DA QUALIDADE DA AGUA PARA CONSUMO HUMANO - PMQACH
NOV/2015 A MAR/2020” obtido através de https://www.saude.mg.gov.br/desastreriodoce acesso em
17/11/2021.
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Abordamos os resultados mais relevantes das coletas realizadas na saida de tratamento das ETAs de
Barra do Riacho e Vila do Riacho. Os demais pontos de monitoramento que se encontram no
relatorio supracitado ndo foram elencados nesse documento por terem sido retirados do PMQACH
conforme informado anteriormente.

Os dados se referem ao periodo de setembro de 2018 a margo de 2020, portanto sdo apresentados de
forma consolidada.

O PMQACH basea-se na PORTARIA GM/MS N° 888, DE 4 DE MAIO DE 2021 que Altera o
Anexo XX da Portaria de Consolidagdo n° 5/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, para dispor sobre
os procedimentos de controle e de vigilancia da qualidade da agua para consumo humano e seu
padrdo de potabilidade.

7.3.1 PMQACH 03 — ETA Barra do Riacho

Figura 7 — N° de amostras e o percentual em desconformidade nas coletas realizadas na saida do
tratamento da ETA de Barra do Riacho (PMQACH 03)-Aracruz-ES, no periodo de setembro de
2018 a margo de 2020
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Fonte: Relatério do plano de monitoramento da qualidade da agua para consumo humano - PMQACH nov/2015 a
mar/2020 da Fundacdo Renova, Figura 1386, p. 1107.

A Figura 7 aponta alguns pardmetros em desconformidade com a Portaria de potabilidade para o
periodo analisado como:

e Trihalometanos totais e acidos haloacéticos: das 20 (vinte) amostras de analises
realizadas, 17 (dezessete) se apresentaram acima do VMP, para Trihalometanos totais e 10
(dez) para acidos haloacéticos. A presenca de trihalometanos e acidos haloacéticos,
subprodutos do processo de desinfeccdo de agua por compostos clorados, em concentracao
superior aos seus limites de potabilidade, em respectivamente 85% e 50% das amostras de
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agua tratada da ETA, sem a ocorréncia de concentragdes elevadas desses parametros na dgua
bruta da ETA, sugere que a presenga dos mesmos na agua tratada possa ser decorrente da
etapa de desinfeccdo com compostos oxidantes, clorados, em meio a presenca de
concentracdo residual de material organico. Esses resultados sugerem a necessidade de
alguns ajustes operacionais em relacdo a etapa de desinfec¢do, de forma a manter a
eficiéncia de controle de patogénicos e evitar a formagao de trihalometanos;

e Aluminio total: das 77 (setenta e sete) amostras de analises realizadas, 16 (dezesseis) se
apresentaram acima do VMP, correspondendo a 20,8% de amostras em desconformidade.
Amostras estas nem sempre coincidentes com concentracdes elevadas na agua bruta. Este
incremento na concentragdo de aluminio total na agua tratada pode estar relacionado com a
dosagem de sulfato de aluminio na etapa de coagulagdo da ETA. Este parametro pode ser
atendido mediante maior controle de pH e correta da dosagem de coagulante, ou seja, de
forma operacional;

o Coliformes totais e Escherichia coli: das 76 (setenta e seis) amostras de analises realizadas,
07 (sete) se apresentaram acima do VMP, para Coliformes totais ¢ 02 (duas) para
Escherichia coli, correspondendo respectivamente a 9,2% e 2,6% de amostras em
desconformidade em relacdo a Portaria de Potabilidade enquanto que na 4agua bruta foram
detectados em 100% e 73,7% respectivamente, mostrando eficiéncia em relacdo ao controle
do parametro microbiologico;

e QOutros parametros que se apresentaram em desconformidade foram: Fluoreto (18,2%); Ferro
total (2,6%) e Manganés total (2,6%);

Os valores em desconformidades para cada parametro da ETA Barra do Riacho em Aracruz-ES,
durante os 18 meses do PMQACH, estio expressos na Figura 8:
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Figura 8: Valores encontrados em desconformidades para cada parametro, durante os 18 meses do
PMQACH, com seus Valores Méximos Permitidos (VMP) de acordo com a Portaria de Potabilidade

* aluminio total (VMP = 0.2 mg/L): 16 (dezesseis) ocorréncias de 0,912 mg/L em
10/12/2018; de 0,33 mg/L em 26/12/2018§; de 0,251 mg/L em 06/05/2019; de
0,37 mg/LL em 21/06/2019; de 0,34 mg/L em 26/06/2019; de 0,28 mg/L em
16/10/2019; de 0,22 mg/L em 23/10/2019; de 0,24 mg/L em 30/10/2019; de 0,25
mg/L em 28/11/2019; de 1,4 mg/L em 10/01/2020; de 0,64 mg/L em 16/01/2020;
de 0,41 mp/L em 23/01/2020; de 0,23 mg/L em 30/01/2020; de 0.55 mg/L em
07/02/2020 e de 0,421 mg/L em 20/02/2020;

= ferro total (VMP = 0,3 mg/L): 2 (duas) ocorréncias de 1,03 mg/L no dia
13/05/2019 ¢ de 0,85 mg/L no dia 28/11/2019;

=  manganés total (VMP = 0,1 mg/L): 2 (duas) ocorréncias de 0,278 mg/L no dia
25/02/2019 e de 0,260 mg/L no dia 28/11/2019;

*  fluoreto total (VMP = 1,5 mg/L): 2 (duas) ocorréncias de 1,56 mg/L no dia
19/09/2018 e de 1,62 mg/L no dia 03/12/2018;

= trihalometanos totais (VMP = 0,1 mg/L): 17 (dezessete) ocorréncias de 0,115
mg/L em 19/09/2018; de 0,110 mg/L em 03/10/2018; de 0,131 mg/L em
05/11/2018; de 0,113 mg/L em 03/12/2018; de 0,120 mg/L em 02/01/2019; de
0,205 mg/LL em 11/02/2019; de 0,130 em 01/04/2019; de 0,229 mg/L em
06/05/2019; de 0,151 mg/L em 03/06/2019; de 0,761 mg/L em 21/06/2019; de
0,40 mg/L em 18/07/2019; de 0,551 mg/L em 22/08/2019; de 0,576 mg/L em
19/09/2019; de 0,527 mg/L. em 23/10/2019; de 0,297 mg/L em 21/11/2019; de
0,321 mg/L em 19/12/2019 ¢ de 0,419 mg/L em 20/02/2020.

* acidos haloaceéticos (VMP = 0,08 mg/L): 10 (dez) ocorréncias de 0,112mg/L em
19/09/2018; de 0,093 mg/L em 03/10/2018; de 0,137 mg/L em 03/12/2018; de
0,128 mg/L. em 01/04/2019; de 0,108 mg/L em 06/05/2019; de 0,11 mg/L em
21/06/2019; de 0,14 mg/L em 18/07/2019; de 0,18 mg/L em 22/08/2019; de 0,2
mg/L em 19/09/2019; de 0,108 mg/L em 20/02/2020;

= coliformes totais (auséncia): 7 (sete) ocorréncias com presenga detectadas nos
dias13/05/2019; 20/05/2019; 27/05/2019; 21/06/2019; 24/07/2019; 19/12/2019
e 03/01/2020;

s  Escherichia coli (auséncia): 2 (duas) ocorréncias com presenga detectadas nos
dias13/05/2019 e 20/05/2019.

Fonte: Relatorio do plano de monitoramento da qualidade da 4gua para consumo humano - PMQACH nov/2015 a
mar/2020 da Fundacdo Renova, p. 1117 e 1118.
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7.3.2 PMQACH 04 — ETA Vila do Riacho

Figura 9 — N° de amostras e o percentual em desconformidade nas coletas realizadas na saida do
tratamento da ETA de Vila do Riacho (PMQACH 04)-Aracruz-ES, no periodo de setembro de 2018
a margo de 2020
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Fonte: Relatério do plano de monitoramento da qualidade da agua para consumo humano - PMQACH nov/2015 a
mar/2020 da Fundacdo Renova, Figura 1407, p. 1122.

A Figura 9 aponta alguns parametros em desconformidade com a Portaria de potabilidade para o
periodo analisado como:

e Aluminio total: das 76 (setenta e seis) amostras de analises realizadas, 35 (trinta e cinco) se
apresentaram acima do VMP, correspondendo a 46% de amostras em desconformidade. Esta
frequéncia de concentracdo elevada de aluminio total na agua tratada pode estar relacionado
com a dosagem de sulfato de aluminio na etapa de coagulagao da ETA;

e Trihalometanos totais e acidos haloacéticos: das 19 (dezenove) amostras de analises
realizadas, 06 (seis) se apresentaram acima do VMP, para Trihalometanos totais e 04
(quatro) para acidos haloacéticos. A presenga de trihalometanos e acidos haloacéticos,
subprodutos do processo de desinfeccao de agua por compostos clorados, em concentragao
superior aos seus limites de potabilidade, em respectivamente 31,6% e 21% das amostras de
agua tratada da ETA, sem a ocorréncia de concentragdes elevadas desses parametros na agua
bruta da ETA, sugere que a presenca dos mesmos na agua tratada possa ser decorrente da
etapa de desinfeccdo com compostos oxidantes, clorados, em meio a presenca de
concentragdo residual de material organico;

e OQOutros parametros que se apresentaram em desconformidade foram: Amonia (5%); Ferro
total (2,6%) e Manganés total (2,6%).
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Os valores em desconformidades para cada pardmetro da ETA Vila do Riacho em Aracruz-ES,
durante os 18 meses do PMQACH, estdo expressos na Figura 10:

Figura 10: Valores encontrados em desconformidades para cada parametro, durante os 18 meses do
PMQACH, com seus Valores Méaximos Permitidos (VMP) de acordo com a Portaria de Potabilidade

= gluminio total (WMP = 0,2 mg/L): 35 (innta @ cinco) ocorréneias: de 0,24 mg/L
em 05/11/2018; de 0,594 mg/L em 1911:2018; 0,30 mg'L em 17/1272018; (0,53
mig/L em 26/ 122018, 0,51 mg'L em 02/012009; 1,90 mg/T. e 07/01/2019; de
0,34 mg/L em 140012019 de 041 mgL em 21012009; de 0.73 me'L em
04402/200%; de 1,02 mg'L em 11/027201%; de 040 mg/L em 1802:201%; de (0,38
mg/l. em 27052019 de 0,39 mg'L. em 267062019 de 0,30 mgl cm
2X0R2019; de 1,00 meL em 19092009; de 2,10 me/L em 16/1072019; de 0,69
mg/L em 237102019; de 130 mgL em IW10/2019; de 046 mg'l em
061 172019; de 0,74 mg/L cm 11/112019; de 0,38 mg/L em 21/1L2019; de 1,60
mgT em 2877172009; de 0,51 mgL em 061220019, de 0,60 mgl. em
12/12/2019; de 0,61 mg/L em27/122019; de 3,10 mg/L em LIVOL/2010; de 1,50
mgL em 6012020 de 092 mgL em Z30L2020; de 240 mgL em
30:002020; de 0,25 me/L. em 077022020, de 0,31 meT. em 13022020; de 0,26
mg'L em 200022020; de 0,24 mplL em 28022020, de 0,226 mgl em
060032020 ¢ de (45 mg/L em 12/03/2020;

= ferro total (VMP = 0,3 mg/L): 2 (duas) ocorrlneias de 3,96 mp/l. no dia
1140272019 e de 0,391 me/L em 06/03/2020;

& manganés total (VMP = 0,1 mg/L): I {duas) acorrénciaz de 0,23 mg/L no dia
1140272019 ¢ de 0,93 mg'L no dia 28/11720019;

= cAdmio total (VMP = 1.5 mg/L): 1 {uma) ocorréncia de 0,0079 mg/L no dia
14/082019;

= amdnia (YMP =15 mgL): 1 (uma) ocorréneia de 2,3 mg/L no dia 12:/03/2020;

= (ribalometanos totais (VMP = 0,1 me/L): 6 (seis) ocorréncias de 0,261 mg/L em
21A062009; de 0,108 mgl. em 22082019; de 0,148 mg/l. em 19/092019; de
0,144 me/L em 23/ 10/2019; de 0,124 mg/L em 21112019 e de 0,233 mg/L em
191272019,

= dcidos haloaciticos (WVMP = 0,08 mg1.): 4 {quatro} ocorréncias de 0,115 mg/1
em EA032019; de 0,123 mg/L em 0605201%; de 0,105 mg/L em 0362019 ¢
de .12 mg/L em 2 1/06/201%;

= cor aparente (VMP = 1,5 mp/L): 1 (wma) ocoréncia de 20 mgPul. no dia
04092019,

= furbidez (WVMP = 5 NTUD: 1 {wma) ocorréneia: de 6,7 NTU no dia 110272019

= ¢loro residual Divee (0,2 mg/l < VMP < 5 mg/Lk: | (uma) ocorréneia 0,01 mg/L
em 117022019,

= coliformes totais (anséncia)” 9 (nove) ocorréncias com presengs detectada nos
dias 1 1AZ2009:; 1504720019 137052009, 2000520019 2106/2019; 1E07.2019;

O47092019; 0T/02/°2020 ¢ 200022020,

Fonte: Relatorio do plano de monitoramento da qualidade da agua para consumo humano - PMQACH nov/2015 a
mar/2020 da Fundacdo Renova, p. 1135 e 1136.

As desconformidades registradas nas ETAs de Barra do Riacho e Vila do Riacho serdo informadas a
CESAN, que ¢ a responsavel pelo controle das mesmas, e esses resultados comparados com os
resultados obtidos nas analises de controle realizadas pela CESAN, para que sejam providenciadas
as adequagdes no processo de tratamento, necessarias ao atendimento da Portaria de potabilidade.
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8 PLANEJAMENTO DAS ACOES EM SAUDE

8.1 CONTEXTUALIZACAO

A partir da andlise situacional de salide apresentada neste documento registra-se aumento no
adoecimento da populacdo ao longo dos tltimos anos como pode ser observado: (a) pela Tabela 11
e Grafico 6 que revelam um crescimento significativo nos casos de Violéncia
Interpessoal/Autoprovocada entre os periodos pré-desastre (2012 a 2015) e pds-desastre (2016 a
2019); (b) pelos Graficos 2 e 3 que apontam um aumento exponencial do adoecimento mental da
populacdo quando se compara 2015 com 2019; (c¢) pela Tabela 13 que demonstra acréscimo no
nimero de casos em doengas e agravos relacionados a varidvel ambiental (acidentes por animais
peconhentos, Dengue, Zika e Maldria) e a varidvel comportamental (AIDS, Gestante HIV, Sifilis em
gestante e Sifilis ndo especificada) e; (d) pelas Tabelas 14 e 15 que apresentam os dados de
morbidade demonstrando um aumento no nimero de casos para as 10 maiores causas de internagao
hospitalar.

Esse aumento no adoecimento levou consequentemente uma maior demanda pelos servigos de
saude do Municipio como registrado: (a) na Tabela 5 que trata do nimero de atendimentos na
Atencao Basica; (b) no Grafico 2 que apresenta a evolucao no nimero de atendimentos no CAPS II;
(c) nas Tabelas 7 e 8 que mostram as demandas nos Programas Pré-Natal de Alto Risco e Programa
Viva Mulher; (d) pelo Grafico 4 que aponta a quantidade de atendimentos especializados e; (e) na
Tabela 6 e Grafico 1 que apresentam o atendimento na Assisténcia Farmacéutica.

Diante deste cenario registra-se um aumento nos recursos financeiros destinados ao setor saude no
Municipio entre 2012 e 2019 (Tabelas 9 e 10 e Grafico 5) que pode ser decorrente de diversos
fatores, como a implantagdao de novos servigos, o aumento na demanda pelos servigos ja existentes
entre outros. Fatores esses que provavelmente foram incrementados pelas demandas oriundas das
populagdes atingidas direta e indiretamente pelo desastre.

Vale registrar que os problemas de satde levantados neste documento podem se agravar com o
passar do tempo ou até mesmo minimizar, podendo inclusive surgir novos problemas que nao foram
identificados até o presente momento. Portanto, as agdes previstas neste documento tem que ser
atualizadas a medida que forem identificadas novas realidades.

Considerando a andlise realizada, apresentamos a seguir o Quadro 1, discriminando alguns
problemas relacionados as demandas pelos servigos de saude. Para cada problema, relacionamos as
acdes necessarias para minimiza-los com seus objetivos, metas, indicadores, recursos, prazos e
responsavel financeiro.

Devido a grande extensao territorial do Municipio, grande quantidade de populagdo mais vulneravel
nas periferias e dificuldades de acesso aos servigcos de saude centralizados, propomos com essas
acoes a descentralizagdo/ampliacdo do acesso a alguns servicos de satide nos Distritos atingidos
bem como ferramentas de acessibilidade a populacdo. A exemplo, fortalecer as estruturas e rede da
Atengao Baésica, localizada mais proximas aos territdrios, adquirir equipamentos de transporte
sanitario e de urgéncia e emergéncia, a fim de aumentar a resolutividade, reduzir deslocamentos
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para fora do municipio e reduzir intervengdes hospitalares. Além disso, a ampliacdo e qualificacdo
dos servigos especializados no territério municipal como a melhoria dos servigcos de Rede de
Atengao Psico-Social.

Diante do exposto, solicitamos que os custos, apresentados neste documento através do Quadro 1
para a execugdo das acdes, deverdo ser de responsabilidade da Fundacio RENOVA e suas
mantenedoras Samarco, Vale e BHP Billiton, como forma de compensar o Municipio pelo
aumento na demanda dos servigos de saude em parte gerado direta e indiretamente pelo desastre
que consequentemente elevou os gastos do setor e assim mitigar e reparar parte dos danos causados
a Saude no Municipio.

8.2 ESTRATEGIAS DE ACOMPANHAMENTO E AVALIACAO

Constituir-se-4 uma Comissdo de Acompanhamento do Plano de Ac¢do em Saude (PAS) do
Municipio de Aracruz, por Portaria Municipal que serd composta por 03 representantes da
Secretaria Municipal de Satde, 02 representantes do Conselho Municipal de Saude, 02
representantes da Secretaria de Obras, 02 representantes da Comissdo dos Atingidos do Municipio
de Aracruz que deverd reunir-se trimestralmente ou quando fizer necessario, sendo as pautas
registradas em atas.

A Comissao de Acompanhamento do PAS do Municipio de Aracruz deverd monitorar e avaliar o
desenvolvimento das acdes elencadas no mesmo e garantir o andamento e execu¢do regular para
atingir os objetivos propostos no referido plano.

Cabera a Comissdo analisar os relatorios fisicos e financeiros a serem cumpridos pelos responsaveis
descritos no plano comparando as agdes estabelecidas neste, com os resultados alcancados e os
recursos financeiros repassados.

Sao portanto, objetivos da comissao:

a) avaliar o cumprimento das acdes fisico-financeiras;

b) avaliar o estdgio de desenvolvimento das metas;

c) realizar as indicagdes necessarias ao Gestor Municipal quando identificadas atrasos,
descumprimento ou inadequagdes, entre outras desconformidades com o plano;

d) readequar as metas estabelecidas, os recursos financeiros a serem repassados e outras que se
fizerem necessarias.

A Comissao sera responsavel ainda pela elaboragcdo de instrumento avaliativo, pertinente a cada
componente.

As reunides da Comissdo de acompanhamento do PAS serdo estritamente de cardter técnico com

vistas exclusivamente aos objetivos descritos acima. Os relatorios elaborados serdo repassados ao
Gestor Municipal de Saude e cabera a este dar os encaminhamentos necessarios.
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QUADRO 1 - Planejamento das acdes em saide do Municipio de Aracruz-ES para mitigacdo de danos causados direta e indiretamente pelo desastre
ocorrido devido ao rompimento da barragem de rejeitos da Samarco em Mariana-MG

PLANEJAMENTO DAS ACOES

Eixo tematico: ATENCAO BASICA

Problema: Unidades de Saude da Orla sem capacidade para atender a demanda atual.

ACOES

Tlp(i da Descriciao da acao Objetivo Meta Indicador Pl.'a’zo. de Prazo d~e Custo (RS) Re.sponsz}vel Responsavel

acao inicio conclusao Financeiro Executor

Construir a Unidade
Contratacdo de empresa para de Saude em . 1
elaboragdo de projetos conformidade com Projeto completo, . . ,
arquitetonico, hidrossanitario as normativas do conforme RDC |30 d.l asa | 90 dias ap6s a :

s A J A ’ 50 da ANVISAe | partir da contratagdo Prefeitura
elétrico, paisagismos, e demais | Ministério da Satde, i - Municipal de

Custcio necessérios. conforme a RDC n° 50 | devido ao grande 01 aprovado pela liberagdo | para ent‘rega 150.000,00 Fundac N P )

da ANVISA, para a construcio da volume de paciente Sec.re?tarla dos do projeto 1I{m acao S raCIt‘u;

Unidade de Satde no Distrito de | usuario dos servigos Municipal de TeCUrsos. completo. cnove, cererara

S pe de satde. e Obras (SEMOB). Samarco, | Municipal de
anta Lruz. coulacio Valee BHP |  Satde/

Vullr)lell? éve? com Billiton Secretaria

grande afetamento 120 dias a 365 di Mm(l)lglrl;zl de
Construcdo da Unidade de Saude no| devido ao de~sastre. Unidade de partir do artirlacfoa
I . ¢ Distrito de Santa Cruz minimo 800 Populac;ao 01 Saude projeto part d 2.500.000,00
NVESHIMENto m?, predominantemente Construida. aprovado. 1n1cblo as
ribeirinha. obras.
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Tlp(: da Descricao da acio Objetivo Meta Indicador Pl:a’zo. de Prazo d~e Custo (RS) Re.sponsa}vel Responsavel
acio inicio conclusao Financeiro Executor
Adequar as Unidades
de Satude a RDC n°
50 da ANVISA,
I;Irl(éﬁllg:iznss 120 dias a 365 dias a
Reforma das Unidades de Satde da atendimento & Unidades de partir da artir do
Investimento | Orla (Barra do Riacho; Barra do ~ 04 Saude liberagdo par 2.700.000,00
. populacdo, em suas inicio das
Sahy; Coqueiral, Santa Rosa). ; reformadas. dos
comunidades, e nas eCUTSOS obras.
condigdes de ’
trabalho dos Prefeitura
profissionais/popula Municipal de
¢do vulneravel. ~ Aracruz/
Fundagao .
Renova Segrc?tarla
N . Garantir o ambiente . > | Municipal de
Aquisicdo de equipamentos ¢ . . 90 dias a . Samarco, ,
g . , fisico das Unidades . 365 dias a Saude/
materiais para as Unidades de Saude , . partir da . Vale e BHP S :
Investimento | da Orla (Barra do Riacho; Barra do de Satde adequado 06 Unidades de liberacao partir da 500.000,00 Billiton ec're?tarla
Sahy: Coqueiral, Santa C’ruz Santa | P42 © atendimento a Saude equipadas. dos liberagdo da U Municipal de
Rosa e Vila do Riacho). érz Zp(;lelz%i(;r?;éii?a recursos. licitagdo. Obras
Contratacdo de empresa para a 90 dias a 10 anos, no
realizagdo de manutengao das Manter as estruturas artir da minimo, a
Custeio Unidades de Saude da Orla (Barra | prediais, conforme a 01 Empresa lli)bera %0 partir do 1.600.000,00/
do Riacho, Barra do Sahy, RDC n° 50 da contratada. dosg inicio da Anual
Coqueiral, Santa Cruz e Santa ANVISA. execucdo da
recursos. N
Rosa). acao.
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Eixo tematico: SAUDE MENTAL

Problema: Aumento de agravos relacionados a satide mental.

ACOES
Tlp? da Descricao da acao Objetivo Meta Indicador Pl.'a?o. de Prazo d~e Custo (RS) Re.sp onszfvel Responsavel
acio inicio conclusiao Financeiro Executor
Contratagdo de empresa para Atender 0s P(r}((‘))]r? ;(())rrcr?;n}g)e éo ’
elaboragdo de projetos dependentes de 50 da ANVISA e 30 diasa | 90 dias apos a
arquitetonico, hidrossanitario, alcool e drogas de aprovado pela partir da contratagao
Custeio elétrico, paisagismos, e demais acordo com as 01 pSecre tarli)a liberagdo | paraentrega | 500.000,00
necessarios, conforme a RDC n° 50 diretrizes Municipal de dos do projeto
da ANVISA, para a constru¢do do | jeterminadas pelo recursos. completo. _
CAPS-AD. Ministério da Sade, Obras (SEMOB) Mljﬁfiﬁgﬁe
N que tem por base o X Fundaci A /
Construgdo do CAPS-AD com|  {ratamento do 120diasa |, o . undagao Tacruz
area total interna minima de 534m? i partir do 1408 Renova, Secretaria
. ’ paciente em CAPS-AD ) partir do S Municipal d
Investimento | para implantacio de novo servi¢o| | 01 , projeto R 1.200.000,00 amarco, unicipal de
p p ¢ ¢0| liberdade, buscando construido inicio das Vale ¢ BHP Sande/
assistencial, em conformidade com|sua reinsercio social. ’ aprovado. b ae audes
a portaria GM/Ms n° 336/2002. ooras. Billiton | Secretaria
Municipal de
Garantir o ambiente 90 dias a Obras
fisico do CAPS-AD partir da | 30 dias ap6s a
Investimento Aqu1s1§: a0 de equipamentos ¢ adequqdo para o 01 CAPS-AD liberagao enrega da 500.000,00
materiais para o CAPS-AD. atendimento a estruturado. dos obra
populacdo na sua eCUTSOS '
area de abrangéncia. )
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Descricao da agdo Objetivo Meta Indicador PI.‘a’ZO. de Prazo d~e Custo (RS) Re.sponsa}vel Responsavel
inicio conclusao Financeiro Executor
Contratagdo de profissionais para o
novo servico de CAPS-AD: Equipe
minima conforme portaria GM/MS
n°® 336/2002: 01 médico psiquiatra; | Ofertar acolhimento
01 enfermeiro (formagao em satide e tratamento aos 10 anos, no
mental); 01 médico clinico; 04 pacientes em Imediato minimo, a
Custeio profissionais de nivel superior sofrimento 01 Equipe apos o partir do 2.160.000,00/
(psicologo, assistente social, psiquiatrico contratada. término da inicio da Anual
enfermeiro, terapeuta ocupacional, | decorrente do uso construgdo. | execucao da
ou outro profissional para o projeto | abusivo de alcool e acdo. Prefeitura
terapéutico) e 06 profissionais de drogas. Municipal de
nivel médio: técnico/auxiliar de Fundagao Aracruz/
enfermagem, artesdo, técnico Renova, Secretaria
administrativo, técnico educacional. Samarco, | Municipal de
N Vale ¢ BHP Saade/
el(si (gr;trl;at;ga(;)ederggg)rses:lg ti?o Atender os pacientes Projeto completo, | 180 dias a | 90 dias apds a Billiton Secretaria
1agao de projetos, cietll em tratamento conforme RDC | partirda | contratagdo Municipal de
Custeio arquitetonico, hldr'ossamtar’l O psiquiatrico, 01 |50daANVISAe | liberagdo | paraentrega | 150.000,00 Obras
paisagismos, e demais necessarios, conforme aprovado pela dos do proieto
conforme a RDC n° 50 da ANVISA, fluxograma de pSEM O]g ECUTSOS corg lJ
~ . . pleto.
para a construcdo do CAPS-IIL. acolhimento do
Construcio do CAPS-II, com|Ministério da Satde,
area total interna minima de 534| 9uetem por base 120 diasa | 365 diasa
. 2 liaca d 30 d tratamento CAPS-II artir do artir do
Investimento | > Para ampliagao e adequagdo do| o pijitacio dos | 01 : parti part 1.000.000,00
servigo ja existente em imovel acientes a nivel construido. projeto inicio das
p aprovado. obras.

alugado em conformidade com a

portaria GM/Ms n°® 336/2002.

ambulatorial.
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Descricao da agdo Objetivo Meta Indicador Pl.‘a’ZO. de Prazo d~e Custo (RS) Re.sponsa}vel Responsavel
inicio conclusiao Financeiro Executor
Garantir o ambiente 90 dias a
fisico do CAPS-II partir da | 30 dias ap6s a
Investimento | **duisicdo de equipamentos ¢ adequadoparao | ) CAPS-IT 1 racio | enregada | 500.000,00
materiais para o CAPS-II . atendimento a estruturado. dos obra
populagdo na sua ECUISOS '
area de abrangéncia. '
Prefeitura
Municipal de
Fundagao Aracruz/
Contratacdo de profissionais para Renova, Secretaria
atendimento no CAPS-IL. Samarco, | Municipal de
Equipe complementar a existente Vale ¢ BHP Saade/
com a ampliag¢do dos seguintes 10 anos. no Billiton Secretaria
profissionais: 01 psiquiatra; 01 . . c Municipal de
. ~ , Ofertar acolhimento Imediato minimo, a
enfermeiro com formacao em satde . . . Obras
. L , e Tratamento aos Equipe apos partir do 600.000,00/
Custeio mental; 04 profissionais de nivel . 01 Lo .
. . . pacientes em contratada. término da inicio da Anual
superior (psicologo, assistente . L. ~ ~
. . sofrimento psiquico. construcdo. | execugdo da
social, enfermeiro, terapeuta acio

ocupacional, pedagogo ou outro
profissional necessario ao projeto
terapéutico; 06 profissionais de
nivel médio.
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PREFEITURA MUNICIPAL DE ARACRUZ-ES
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Eixo tematico: ATENCAO ESPECIALIZADA

Problema 1: Aumento na demanda de diversos servicos de saude, déficit de servicos especializados no territério, alta vulnerabilidade social e dificuldade de
deslocamento da populacio aos servicos de satde.

Tlpq da Descriciao da acao Objetivo Meta Indicador Pl.‘a?o. de Prazo d~e Custo (RS) Re.sponsz}vel Responsavel
acao inicio conclusao Financeiro Executor
Fortalecer a Rede de
Urgéncia e
mulfllilz?rigglcl:zlgfgsme 120 dias a 18 meses a
Construcao da Unidade de Pronto as nofmativas do UPA Porte 2 partir da artir do
Investimento | Atendimento 24 Horas — Tipo UPA L , 01 . liberagdo part 9.000.000,00
Ministério da Satde. Construida. inicio das
Porte 2 . ~ dos
Nova Construgao obras.
N recursos.
conforme parametros
do MS para Prefeitura
Habilitac#o. Municipal de
. . Fundacao Aracruz/
Equipar a Unidade ‘ Renova, Secretaria
de Pronto 365 dias a Samarco, | Municipal de
Aquisicao de equipamentos para Atendimento 24 UPA Porte 2 partir da | 30 dias apds a Vale e BHP Saude/
Investimento | Atender as instalagoes da UPA 24 horas em 01 liberagao enrega da 1.500.000,00 Billiton Secretaria
: estruturada. .
horas Porte 2. conformidade com dos obra. Municipal de
Normativas de recursos. Obras
habilitagdo do MS.
Custeio da Oferta de Servigos Implantacdo e . 10 anos, no
. . . Imediato a .
especializados, aos pacientes ampliacdo dos artic da minimo, a
Custeio portadores de deficiéncia fisica e servigos de 01 Servico lri)bera %o partir do 744.000,00/
intelectual, até a habilitagdo do Reabilitacao fisica e Contratualizado. ¢ inicio da Anual
. . , dos -
Servigo pelo Ministério da Saiade. | Intelectual na Rede ECUTSOS execucao da
Na APAE — CER 1II. de Deficiéncia APAE. ) acao.
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Descriciao da a¢ao Objetivo Meta Indicador PI.‘a’ZO. de Prazo d~e Custo (RY) Re.sponsa}vel Responsavel
inicio conclusao Financeiro Executor
Ofertar servigos
.. . 10 anos, no
. especializados no Imediato a L
Custeio de um Centro de Distrito da Orla artir da minimo, a
. especialidades multiprofissional ’ Servico P - partir do 1.200.000,00/
Custeio . . melhorando a 01 . liberagao .
regional na Barra do Riacho, com . implantado. inicio da Anual
. - resolutividade e dos ~
diversas especialidades. e execugdo da
acessibilidade local, recursos. 2
. acao.
a populagdo atingida.
Locacao de 02 veiculos tipo Van de . . 10 anos, no
. Proporcionar o 60 dias a .
16 lugares, com motorista, para atendimento partir da minimo, a
Custeio transporte sanitrio de pacientes da populagdo ao 02 | Veiculos locados. | liberagdo P a’rt'1 rdo 240.000,00/ Prefeitura
Orla, com adaptacdo e ca inicio da Anual Municipal de
acessibilidade para cadeirante e transporte sanitario dos execugdo da 3
. . N adequado. recursos. 4 Fundagao Aracruz/
paciente com baixa locomogao. acdo. Renova, Secretaria
Promover o 10 anos. 1o Samarco, Munic’ipal de
atendimento as 120 dias a minim(; . Valc? e BHP Saude/-
Aquisi¢do de 02 Onibus da Saude | comunidades com Veiculos partir da artir do | 1.500.000.00/ Billiton Secretaria
Investimento com consultorio médico e mais dificuldades de | 02 .. liberagao part T Municipal de
e ) X adquiridos. inicio da 5 anos Obras
odontoldgico. acesso as US e as dos ~
o execucdo da
pessoas em situagao recursos. 4
acao.
de rua.
Ampliar a 10 anos, no
resolutividade do 60 dias a L.
L transporte Sanitario partir da MmO, a
. Locagdo de 05 ambulancias tipo B A , . ~ partir do 480.000,00/
Custeio . e Rede de Urgénciae| 03 | Veiculos locados. | liberagdo S
com motorista. <. inicio da Anual
emergéncia, dos ~
. execucgao da
principalmente nos recursos. acio
distritos da Orla. §ao.
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Problema 2: Aumento na demanda de servicos de satide que necessitam de material esterilizado.

Tlp? da Descricao da acao Objetivo Meta Indicador Pl.'a?o. de Prazo d~e Custo (RS) Re.sp onszfvel Responsavel
acao inicio conclusao Financeiro Executor
Contratacao de empresa para Realizar os servigos Projeto completo,
elaboragdo de projetos de limpeza, conforme RDC | 30 diasa |90 dias apos a
arquitetonico, hidrossanitario, esterilizagdo e 50 da ANVISAe | partir da contratagao
Investimento elétrico, paisagismos, e demais desinfec¢do dos 01 aprovado pela liberagdo | para entrega 150.000,00
necessarios, conforme a RDC n° 50 instrumentos e Secretaria dos do projeto
da ANVISA para a construcao da materiais a serem Municipal de recursos. completo.
Central de Esterilizagao. utilizados pelas Obras (SEMOB).
equipes de saude di 240 di
Construgéo da Central de dispeqsando a Central de 62 rtilra(sicz)l 2? rtirladsoa Prefeitura
Investimento | Esterilizagdo conforme RDC 50 da necess1d~ade de 01 esterilizagdo partt ; par d 500.000,00 Municipal de
ANVISA. contratagdo deste construida. pro] e(;) 1n1%0 s Fundagéo Aracruz/
tipo de servico. aprovado. obras. Renova, Secretaria
Garantir o ambient Samarco, | Municipal de
Aquisi¢do de equipamentos e arantit © ambrente Vale e BHP Saade/
. fisico da Central de ) o .
materiais para a Central de esterilizacdo 90 dias a Billiton Secretaria
Esterilizacdo, conforme RDC para adequado gara a Central de partir da | 30 dias apds a Municipal de
Investimento Unidades de Grande Fluxo: quaco p 06 esterilizacao liberagdo enregada | 1.500.000,00 Obras
e ) realizacdo da
Minimo: 01 Lavadora; 01 .. . estruturada. dos obra.
. atividade de limpeza,
Termodesinfectora; 02 Seladoras; desinfeccio o recursos.
02 Autoclaves de 150 litros. ecgac
esterilizagdo.
Contratacao de profissionais para a . 10’31’.105, ho
o Imediato minimo, a
Central de esterilizacao: Atender o fluxo do . , .
. . L . Equipe apos partir do 204.000,00/
Custeio 02 enfermeiros; 04 Técnicos de fluxograma de 01 . e
\ o . contratada. término da inicio da Anual
enfermagem (das 07 as 19 horas de esterilizacdo. ~ ~
. . construgdo. | execuc¢do da
domingo a domingo). acdo
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PREFEITURA MUNICIPAL DE ARACRUZ-ES
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Eixo tematico: VIGILANCIA EM SAUDE - Vigilancia Ambiental

Problema: Aumento nos servicos do Vigiagua para acompanhamento do Plano de Monitoramento da Qualidade da Agua para Consumo Humano (PMACH)
implantado apés o desastre, sobrecarregando o setor com demandas como acompanhamento das coletas, inser¢do dos dados no Sisagua, analises dos resultados bem
como articulacio com os responsaveis pelo SAA para que sejam adotadas as providéncias de acordo com as desconformidades ocorridas, necessitando desta forma
de mais profissionais para que esses servicos possam ser realizados efetivamente.

Tlpq da Descriciao da acao Objetivo Meta Indicador Pl.‘a?o. de Prazo d~e Custo (RS) Re.sponszfvel Responsavel
acio inicio conclusio Financeiro Executor
Realizar o efetivo
acompanhamento do
PMQACH,
analisando os dados Imediato a lr?li?llilr(r)lsc; n;)
Contratagio de 01 profissional de ~ |€ €m conjunto com a Profissionais partir da artir d’o 72.000,00/ Prefeitura
Custeio nivel superior e 01 de nivel técnico |RT ~ do  Vigiagua| (p liberagdo part Anual Municipal de
; articular com oS contratados. inicio da p
em area afim ao PMQACH. dos ~ Fundacio Aracruz/
responsaveis  pelo execugdo da ¢ ;
SAA para que seiam recursos. acio. Renova, Secretaria
. dotacI;as q d as Samarco, | Municipal de
s a Vale e BHP Satde/
ggz\c,:)?lefggsis dggéesl as Billiton Secretaria
ocorridas, inserindo Murgglr}:gl de
0s dados no
SISAGUA e outras 60 dias a llgii?gi’) n;)
atividades partir da o]
Investimento | Aquisigio de 01 computador. decorrentes  desse| 01 Co;np }lt.zdor liberagdo partir ((110 8'5000’00/
monitoramento. adquirido. dos inicio da anos
execucao da
recursos. x
acao.
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Eixo tematico: VIGILANCIA EM SAUDE — Zoonoses

Problema: Aumento no nimero de doengas e agravos como Dengue, Zika, Malaria e de acidentes por animais peconhentos de relevancia para a saude

publica.
Tlpq da Descricao da acio Objetivo Meta Indicador Pfa?". de Prazo d~e Custo (RS) Re.sponsz?vel Responsavel
acao inicio conclusao Financeiro Executor
60 dias a 12;?;8(’) n;
Locagdo de 01 veiculo tipo pickup, partir da o
. : , . ~ partir do 54.000,00/
Custeio cabine dupla, 4 portas com capota 01 | Veiculo locado. | liberagdo -
. . inicio da Anual
maritima, completo, com motorista. dos ~
execugao da
recursos. <
Melhorar a estrutura agao.
fisica do setor para
1ntensn‘:10ar a 60 dias a 10’aI.IOS, no ~ Prefeitura
execugdo das artir da minimo, a Fundacdo Municinal de
. Locacao de 01 veiculo utilitario 4 atividades voltadas , P - partir do 17.000,00/ Renova, p
Custeio . N 01 | Veiculo locado. | liberagdo L Aracruz/
portas completo, com motorista. para as acdes de inicio da Anual Samarco, .
A ~ dos ~ Secretaria
vigilancia, prevencdo execucdo da Vale e BHP .
recursos. 4 i Municipal de
e controle de acao. Billiton ,
Satde
Z0ONnoses.
60 diasa | L0 n0s,no
partir da minimo, a
Investimento | Aquisi¢ao de 02 computadores. 02 Compgtgdores liberagdo part1 rdo 16.000,00/
adquiridos. dos inicio da 5 anos
execugao da
recursos. z
acao.
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PREFEITURA MUNICIPAL DE ARACRUZ-ES

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Eixo temitico: VIGILANCIA EM SAUDE - Vigilancia Epidemiolégica

Problema: Aumento de notificacoes de doencas e agravos bem como aumento da morbidade.

Tlp(: da Descricao da acio Objetivo Meta Indicador Pl:a’zo. de Prazo d~e Custo (RS) Re.sponsa}vel Responsavel
acio inicio conclusao Financeiro Executor
60 dias a 10 anos, no
~ , s . partir da minimo, a
Custelo Locagdo de 01 veiculo utlllta}rlo 4 Aprlmorgr a 01 Veiculo locado. | liberagdo | partir do inicio 17.000,00/ )
portas Completo, com motorista. estrutura fisica do dos da execucio da Anual N Prefeitura
¢ Fundacéo .
setor para melhorar eCUTSOS acio. Renova Municipal de
as investigagdes de Samarcc; Aracruz/
Obitos e doengas 60 dias a 10 anos, 1o Vale ¢ BHP Se({rgtarla
bem como os artir da minimo, a Billit Municipal de
- N registros e analises Computador P ~ o 8.000,00/ titon Satde
Investimento | Aquisicao de 01 computador. de dad 01 dauirid liberagdo | partir do inicio S anos
¢ dados. adquindo. dos da execucdo da
Tecursos. agao.
Eixo tematico: VIGILANCIA EM SAUDE - Vigilancia Sanitaria
Problema: Aumento nas fiscalizacoes de estabelecimentos de interesse a saude.
60 dias a 10 anos, no
- , e partir da minimo, a
Custeio L(())ftiza:oﬂf ?;tgeéf)ﬂor;l;lé?gz 4 01 Veiculo locado. | liberagdo | partir do inicio 17233;?0/ daci Prefeitura
P preto, ’ Aprimorar a dos da execugdo da F}?élngg:o Municipal de
estrutura fisica do recursos. a¢ao. Samarcc; Aracruz/
. s.etor para 60 dias a 10 anos, no Vale e BHP Segrt?tarla
intensificar as agoes. i d g . Municipal de
. .. Computador partir da o, a 8.000,00/ Billiton Saude
Investimento | Aquisi¢do de 01 computador. 01 . liberagdo | partir do inicio ’
adquirido. ~ 5 anos
dos da execucdo da
recursos. acao.
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Eixo Tematico: ASSISTENCIA LABORATORIAL E RADIOIMAGEM

Problema: Aumento na demanda e utilizacio de servicos laboratoriais e de radioimagem decorrente de alteracées no perfil assistencial do municipio apds o desastre
que atualmente temos uma demanda reprimida em torno de 50% da capacidade institucional na oferta de servicos.

Tipo da agéao Descri¢io da agao Objetivo Meta Indicador Pfa?(). de Prazo (1e Custo (RS) Re.sp onszfvel Responsavel
inicio conclusio Financeiro Executor
Ampliar a oferta de
exames laboratoriais e . ~ Prefeitura
de radioimagem a 90 dias a 10 anos, no Fundagao Municipal de
Ampliagdo da oferta de exames opulacio nas Areas N° de exames partir da minimo, a 2.600.000.00/ Renova, Aracruz/
Custeio laboratoriais e de radioimagem para a popu’ac 100% liberagdo | partir do inicio |~ l’ Samarco, .
rede de satde atingidas para ofertados. dos da execugio da anua Vale e BHP Secretaria
’ subsidiar as agdes ECUTSOS acio Billiton Municipal de
clinicas assistenciais ’ §ao-. Saude
no territdrio.
Eixo Tematico: ASSISTENCIA FARMACEUTICA
Problema: Aumento na demanda de medicamentos decorrente de alteracées no perfil assistencial do municipio apos o desastre.
Tipo da agao Descricio da acio Objetivo Meta Indicador Pfa?". de Prazo ({e Custo (RS) Re.sp onszfvel Responsavel
inicio conclusao Financeiro Executor
Ampliar a aquisigdo . ~ Prefeitura
de medicamentos para N° de 92::;?2: ln(ii?lrilglsc; nao Fﬁgﬁgj? Municipal de
. Aquisicdo de medicamentos paraa |aumentar a oferta dos 0 . P ~ . ., .| 2.400.000,00/ ’ Aracruz/
Custeio , X ~ | 25% | medicamentos liberagdo | partir do inicio Samarco, .
rede de saude. mesmos a populagdo - ~ Anual Secretaria
. . adquiridos. dos da execucdo da Vale ¢ BHP .
nos diversos servicos ECUTSOS acio Billiton Municipal de
de saude do territério. ’ ’ Saude

OBS: Os Valores em reais definidos no Quadro 1 desse Plano de Acio em Satide deverio ser corrigidos anualmente pelo IPCA/IGP-M, a contar da data de sua aprovacio.
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ANEXO A

Portaria 17.702, de 14/06/2021
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PREFEITURA MUNICIPAL DE ARACRUZ-ES
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

PORTARIA N° 17.702, DE 14/09/2021.

NOMEIA SERVIDORES PUBLICOS PARA
COMPOR A COMISSAO ESPECIAL DE
SUPORTE TECNICO PARA ELABORACAO DO
PLANO DE ACAO EM SAUDE QUE
MENCIONA.

O PREFEITO MUNICIPAL DE ARACRUZ, ESTADO DO ESPIRITO
SANTO, NO USO DE SUAS ATRIBUICOES LEGAIS E NOS TERMOS
DA LEI ORGANICA DO MUNICIPIO DE ARACRUZ.

RESOLVE:
Art. 1° Designar os servidores abaixo relacionados para compor a Comissio

de Suporte Técnico, encarregada pela Elaboragdo do Plano de Agio em Saide - PAS,
decorrente aos danos do Desastre da Barragem de Fundio:

COMISSAO DE SUPORTE TECNICO - PAS
SERVIDOR Fungio
Juliana Soneghet Baioco Louzada Presidente
Rita de Cassia Conti Membro
Lorena Costa soprani Membro
Herval Nogueira Junior Membro
Isis Cruz Meira Quinonez Membro
Driclly Martins Fernandes Membro
Simony Rempel Heetz Membro
Clio Venturim Zanella Membro
Marcia Valéria Seixas de Souza Membro
Murilo dos Santos Campagnaro Membro

Art. 2° Os trabalhos realizados pela Comissdo de que trata esta Portaria,
nio serdo remunerados e seriio considerados de relevincia publica.

Art. 3" Esta Portania entra em vigor na data de sua publicaciio.
Prefeitura Municipal de Aracruz, 14 de setembro de 2021.

LUIZ CARLOS COUTINHO
Prefeito Municipal
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ANEXO B

Resoluciio n® 03/2022 do Conselho Municipal de Aracruz
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PREFEITURA MUNICIPAL DE ARACRUZ-ES
L SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Resolugao N° 03/2022

O Presidente do Conselho Municipal de Saldde de Aracruz, CMSA, no uso de suas
atribuigtes legais capituladas na Lei Federal N® 8.142, de 28 de dezembro de 1880,
Lei Municipal N® 2633, e Decreto N® 39.623, de 26 de abril de 2021, publicado no
Diario Oficial da Amunes do Espirito Santo, bem como premrogativas regimentais e,
em consonancia as deliberagdes do Plenario na 2° Reunido Extraordinaria, realizada

em 07 de fevereiro de 2022,

RESOLVE:

Art. 1° — Aprovar, o Plano de Agéo, referente aoc Rompimento da Barragem em
Mariana / MG.

Art. 2° - Esta Resolugao entra em vigor na data de sua publicagao.

Aracruz — ES, 07 de fevereiro de 2022.

S

Wellington Moura Pego

Presidente do Conselho Municipal de Saade
Decreto N® 39.739, de 17/05/21

Homologo a Resolugao N°03/ 2022 do Conselho Municipal de Salde de Aracruz.

Secretaria Municipal de Saade
Decreto N° 39,858, de 02/06/21
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ANEXO C

Termo de deliberacio da Comissio de Atingidos de Aracruz-ES
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~ Cartério do 1° Oficio de Registro de Titulos ¢ Documentos de Aracruz
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