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DOCUMENTO DE APROVACAO

Este Plano organiza a atuagéo da Secretaria Municipal de Saude de Porecatu diante de
emergéncias, desastres e eventos extremos, em articulacdo com o Plano de Contingéncia
Municipal de Protecdo e Defesa Civil — PLANCON. As informacdes ainda nao formalizadas
permanecem identificadas no capitulo de pendéncias para validacao antes da aprovacgédo definitiva.

Funcéo

Nome

Assinatura

Prefeito Municipal
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1. APRESENTACAO

O presente Plano Municipal de Contingéncia da Saude de Porecatu — PR estabelece a
organizacao da Secretaria Municipal de Salude para preparacao, resposta, manutencéo da
assisténcia e recuperacao diante de emergéncias, desastres e eventos extremos capazes de
afetar a populacao, os servigcos de saude ou a infraestrutura municipal.

O documento consolida e amplia o Plano Municipal de Preparacéo e Resposta aos Impactos do El
Nifio 2026—-2027 ja elaborado, preservando como eixos a protecdo da vida, a continuidade dos
servigos essenciais, a assisténcia a populacado atingida, a vigilancia em saude, a logistica, a
comunicacgao e a articulacéo intersetorial.

Este Plano é complementar ao Plano de Contingéncia Municipal de Protecéo e Defesa Civil —
PLANCON, verséo 18, atualizado em 21 de agosto de 2026, que organiza a resposta municipal a
deslizamentos, alagamentos, inundacgdes, enxurradas, granizos, vendavais e tempestades.

2. FINALIDADE E OBJETIVOS

A finalidade é organizar antecipadamente a resposta do Sistema Municipal de Saude, reduzindo
improvisacfes em situagdes criticas e preservando a continuidade dos servigcos essenciais.

» Proteger a vida e a integridade da populagéo e dos trabalhadores da Saude.

« Manter o atendimento hospitalar e a capacidade operacional da Ateng&o Priméria a Saude.

» Preservar medicamentos, materiais médico-hospitalares, EPIs, imunobiol6gicos e demais
INSUMOS essenciais.

* Manter vigilancia, comunicagéo, transporte sanitario, regulagéo e capacidade de transferéncia
de pacientes.

« Organizar a assisténcia em abrigos e 0 acompanhamento territorial de pessoas vulneraveis.

» Planejar autonomia minima para interrup¢des prolongadas de energia, internet, telefonia,
abastecimento e transporte.

« Organizar a recuperacao e o retorno seguro dos servigos apés o evento.

3. ABRANGENCIA E INTEGRAGCAO COM O PLANCON

O Plano sera utilizado diante de eventos que comprometam direta ou indiretamente a capacidade
de funcionamento da rede municipal de saude. A ativacao setorial da Saude devera ocorrer de
forma articulada com a estrutura municipal de Prote¢&o e Defesa Civil quando o evento estiver
abrangido pelo PLANCON.

No PLANCON, a Saude integra a I6gica municipal de resposta e aparece responsavel pelo
atendimento médico-hospitalar as vitimas. Este documento detalha a organizacéo interna da
Saude, seus responsaveis, prioridades, recursos e procedimentos de continuidade assistencial.

4. GOVERNANGA, COMANDO E SALA DE SITUACAO

Funcéo/area Responsavel Substituto/equipe
Coordenacéo Geral da Respostada | Arilda Batista de Aratjo — Secretaria | Daniele Tomazini Donato;
Saude Municipal de Saude Emerson Fantini

Coordenagéo operacional

VIGIDESASTRES Oswaldo Talieri Joao Paulo Galvao
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Atencéo Basica Enf. Daniele Tomazini Donato Emerson Fantini

Hospital Municipal Enf. Hevellyn Ramos Everton Rogério da Silva
Vigilancia Epidemiolégica Katyuscia Luana Zolli Erica Ribeiro da Conceigao
Assisténcia Farmacéutica Danielle Moretti dos Santos Viviane Mazzo Favero Gimenez

Flavia Fernandes Nunes; Lucélia
Neres de Souza; Célia Orelino da
Costa; Mayra Heloisa Pereira Farias
da Silva; Emerson Fantini

Rede de Frio e Imunizacdo Katyuscia Luana Zolli

Frota e transporte Ailton Picolo Eraldo Lotti

Sala de Situacao principal: Sala de Reunido Oficial da Prefeitura Municipal de Porecatu.

Sala de contingéncia/alternativa: Sala da Epidemiologia, que dispde de gerador e devera ser
utilizada como ponto estratégico para continuidade das operac6es quando houver interrupcdo de
energia.

5. REDE ASSISTENCIAL E PONTOS DE REFERENCIA

« Hospital Municipal Dr. Egas Penteado lzique.

* Hospital Sdo Rafael.

* UBS Dr. Haroldo Basilio Ferreira Lemos — 3 Conjuntos.

« UBS Luiz Di Miguelli Lunardelli — Vila Iguagu.

e UBS Darly Franco Veras — Centro.

e UBS Maria Cristina Tavian.

A rede devera manter assisténcia regular indispenséavel, simultaneamente ao atendimento das
demandas decorrentes do evento, conforme capacidade operacional disponivel.

6. ATENCAO PRIMARIA A SAUDE
Coordenacéao da Atencao Basica: Enf. Daniele Tomazini Donato, lotada na Secretaria Municipal de
Saude.

Unidade Equipe informada

Enf. Raimunda Geralda de Paula Rodrigues Santos; Téc.

UBS Maria Cristina Tavian Sara Santos.

Enf. Lidia Prudenciano; Téc. Pablo Luis Almeida
UBS Dr. Haroldo Basilio Ferreira Lemos Barbosa; Caroline Rodrigues Santos; Téc. Amanda
Hondrio Oliveira.

Enf. Bianca Michels Silveira; Téc. Zilda Aparecida dos

UBS Darly Franco Veras Santos

Enf. Caroline Speranza Albuquerque; Téc. Raquel

UBS Luiz Di Miguelli Lunardeli Batista; Téc. Loana Gomes da Silva.

Na contingéncia, a Atenc¢éo Basica atuara no acolhimento, triagem, atendimento, busca ativa,
identificacdo e acompanhamento de pessoas vulneraveis, acompanhamento territorial e
encaminhamento de casos que ultrapassem a capacidade da APS.

A suspensao ou transferéncia temporaria das atividades de uma UBS devera depender das
condi¢Oes reais de seguranga, acesso, agua, energia, comunicacao, equipe e capacidade
assistencial, evitando-se defini¢cdo prévia de fechamento sem avalia¢cdo do cenario.
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6.1. FUNCAO DOS AGENTES COMUNITARIOS DE SAUDE (ACS) NO CENARIO DE

CONTINGENCIA

Em situacdes de emergéncia, desastre ou evento extremo, os Agentes Comunitarios de Saude
(ACS) terdo papel fundamental na ligacao entre a Secretaria Municipal de Saude, as equipes da
Atencdo Primaria e a populacao de seus respectivos territorios.

Durante a contingéncia, cabera aos ACS, conforme orientagdo da equipe responsavel:

- Identificar pessoas em situacdo de maior vulnerabilidade, especialmente idosos, pessoas
com deficiéncia, acamados, gestantes, criancas, pessoas com doencas cronicas e outros
Usudrios que necessitem de acompanhamento prioritario;

- Realizar busca ativa, quando determinada pela equipe de saude, de usuarios que possam
ter sido afetados pelo evento ou que estejam necessitando de assisténcia;

- Comunicar a equipe de saude situacBes de risco ou necessidades identificadas no
territério, contribuindo para que 0s casos prioritarios sejam avaliados e encaminhados;

- Apoiar o acompanhamento das familias atingidas, mantendo contato com a populacédo de
sua area e informando a equipe eventuais mudancgas relevantes na situagédo dos usuarios;

- Orientar a populagdo quanto as medidas de prevencédo, cuidados de saulde, locais de
atendimento, pontos de apoio e demais informagfes oficiais repassadas pela Secretaria
Municipal de Saude;

- Auxiliar na identificacdo e localizacdo de usuarios que precisem ser encaminhados para
atendimento ou que estejam impossibilitados de acessar normalmente os servigcos de
saude;

- Apoiar a comunicacado entre a populacdo e a Unidade Béasica de Saude, especialmente
quando houver interrupcdo ou dificuldade de acesso aos meios convencionais de
comunicacao;

- Informar & equipe sobre alteracdes observadas no territério, como familias desabrigadas,
dificuldades de acesso, falta de agua, situacdes de risco sanitario ou outras ocorréncias
relevantes para a saude da populacao;

- Apoiar o acompanhamento territorial de pessoas vulnerdveis nos abrigos ou locais
provisorios, quando solicitado pela coordenacgéo da Atencéo Bésica;

- Manter os registros e informagfes de sua area atualizados, contribuindo para que a equipe
de saude tenha conhecimento da populacdo que necessita de atencao prioritaria.

A atuacdo dos ACS devera ocorrer de forma integrada a equipe da Atencdo Primaria a Saude e
conforme as orientagbes da coordenacdo responsavel, ndo cabendo ao agente substituir
atividades de outros profissionais ou realizar procedimentos para os quais nao esteja

7. HOSPITAL MUNICIPAL DR. EGAS PENTEADO IZIQUE
Coordenadora: Hevellyn Ramos. Substituto: Everton Rogério da Silva.
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Na contingéncia, a coordenacgao hospitalar devera organizar equipes, capacidade assistencial e
leitos, acolhimento e estabilizacdo, pontos de hidratacdo, insumos e oxigénio, além da articulacdo
para regulacao e transferéncia quando necessaria.

« Energia elétrica de contingéncia e combustivel do gerador.
« Oxigénio e insumos criticos.

« Agua e alimentac&o.

« Medicamentos e materiais médico-hospitalares.

» Comunicacao e registros.

« Ambuléancias e transporte de emergéncia.

» Capacidade de leitos e escalas de profissionais.

O Hospital dispde de gerador. A autonomia em horas, consumo de combustivel, reserva minima e
procedimento de reabastecimento permanecem pendentes de levantamento técnico.

8. VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA
Responsavel: Katyuscia Luana Zolli. Substituta: Erica Ribeiro da Conceigéo.

A Vigilancia Epidemiolégica devera acompanhar alteragfes no perfil de agravos durante e apos o
evento, organizar registros e articular informac¢des com os demais pontos da rede. Protocolos
especificos de agravos deverdo ser anexados ou atualizados conforme validagao técnica.

9. ASSISTENCIA FARMACEUTICA
Responsavel: Danielle Moretti dos Santos. Substituta: Viviane Mazzo Favero Gimenez.

A Assisténcia Farmacéutica deverd acompanhar estoques minimos e criticos, validade, condi¢cdes
de armazenamento, fornecedores alternativos, itens dependentes de temperatura controlada e
distribuicdo para Hospital e UBS.

A Farmacia Municipal ndo possui gerador. Devera ser formalizado protocolo de contingéncia para
itens sensiveis a temperatura e para manutencao das operacdes essenciais durante interrupgées
prolongadas de energia.

10. REDE DE FRIO E IMUNIZACAO

Responsavel: Katyuscia Luana Zolli. Equipe de contingéncia/substituicdo: Flavia Fernandes
Nunes; Lucélia Neres de Souza; Célia Orelino da Costa; Mayra Heloisa Pereira Farias da Silva;
Emerson Fantini.

A Rede de Frio devera manter monitoramento continuo de temperatura, prever transferéncia
segura dos imunobioldgicos e utilizar fontes alternativas de energia quando necessario. Em falta
prolongada de energia, a prioridade sera preservar as vacinas utilizando a estrutura de
contingéncia disponivel no Hospital Municipal.

Caixas térmicas, termémetros, bobinas reutiliziveis e demais insumos necessarios ao transporte
seguro deverdo permanecer disponiveis. Qualquer exposi¢ao fora da faixa recomendada devera
ser registrada e tecnicamente avaliada antes de decisdo sobre uso ou descarte.
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11. ABRIGOS, ACOLHIMENTO E ALIMENTAGAO

Local Funcdo prevista

Ginasio de Esportes Abrigo.

Saldo Paroquial Abrigo.

Igreja Catolica Abrigo; Piso 1 destinado a preparagao de alimentagéo.
Igreja 3 Conjuntos Abrigo e preparagdo de alimentacao.

Igreja Assembleia de Deus Apoio a alimentacao.

Igreja Presbiteriana Independente Abrigo.

Igreja Madureira Abrigo.

Coordenacao de Alimentacéo e Abrigos: Aldete Picolo; Douglas Medeiros da Silva; Rafaela T.
Donato; Sidneia Santos; Paulo Ventura.

Recepcao nos abrigos: Pastorais e voluntarios. Permanecem a formalizar capacidade, endereco,
responsaveis, contatos, condicbes de agua, sanitarios, acessibilidade, cozinha e energia de
contingéncia.

O PLANCON municipal cadastra o Ginasio de Esportes Isaac Jabur e o Centro Social Urbano
como abrigos. A coordenacéo de Alimentacao e Abrigos no a&mbito deste Plano fica atribuida a
Aldete Picolo, Douglas Medeiros da Silva, Rafaela T. Donato, Sidneia Santos e Paulo Ventura,
devendo os dados operacionais de cada abrigo permanecer atualizados.

12. TRANSPORTE E LOGISTICA
Responsavel pela frota e transporte: Ailton Picolo. Substituto: Eraldo Lotti.

Meios inicialmente previstos: veiculos da Saude e veiculos de voluntarios. Pessoas com
necessidade de suporte clinico deverao utilizar transporte sanitario ou de emergéncia compativel
com a condi¢&o do paciente. Veiculos de voluntarios destinam-se prioritariamente ao apoio
logistico e ao deslocamento de pessoas sem necessidade de suporte clinico.

A relagéo atualizada da frota, capacidade, motoristas, combustivel e rotas alternativas devera
constar em anexo operacional.

13. COMUNICAGCAO EM CONTINGENCIA

Devera ser estruturada comunicagéo redundante para situacdes de queda de energia, internet ou
telefonia movel. A relagcdo operacional devera contemplar telefones fixos e celulares institucionais
confirmados.

Nos pontos estratégicos, deverdo ser priorizados telefones fixos com aparelho com fio quando a
tecnologia da operadora permitir funcionamento durante falta de energia local. Também deverao
ser previstos radios comunicadores, fontes portateis de energia, carregadores/power banks e
solugédo de internet via satélite ou tecnologia equivalente, com fonte de energia prépria.

Na perda simultanea dos sistemas, deverdo ser mantidos registros manuais temporarios de
atendimentos, estoques, deslocamentos e ocorréncias.

14. ENERGIA E CONTINUIDADE DOS SERVICOS

Estrutura Situacdo informada Diretriz de contingéncia

Hospital Municipal Possui gerador Everton Rogério da Silva
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Sala da Epidemiologia

Possui gerador

Ponto alternativo da Sala de
Situacéo.

Farmacia Municipal

N&o possui gerador

Formalizar contingéncia para
operacdes e itens sensiveis.

Demais departamentos

N&o possuem gerador

Priorizar fungfes essenciais e
alternativas operacionais.

Sala de vacinas

Pode utilizar estrutura do Hospital

Prioridade para preservagdo da Rede
de Frio.

O Municipio devera manter planejamento para cenario minimo de sete dias sem energia, internet
ou comunicagao convencional, com revisao periddica da autonomia disponivel.

15. AGUA, ALIMENTACAO E AUTONOMIA MINIMA
O planejamento devera prever agua potavel, alimentacédo, materiais de higiene e apoio aos

servi¢os de Saude e aos pontos de acolhimento, considerando a possibilidade de interrupgéo de
energia, abastecimento, transporte e comunicacgoes.

Para cenario critico, devera ser considerada autonomia operacional minima de sete dias, com
reposicao antecipada sempre que houver alerta meteorolégico ou risco de interrup¢ao logistica.

16. ABASTECIMENTO PREVENTIVO, MEDICAMENTOS, INSUMOS E EPIs

O Municipio devera trabalhar com abastecimento preventivo. O planejamento considera estoque
estratégico de aproximadamente cinco a seis meses para medicamentos, materiais médico-
hospitalares, insumos, EPIs e itens essenciais, conforme consumo médio, estoque disponivel,
validade e capacidade de armazenamento.

A planilha de previsdo de seis meses integra este Plano como Anexo I. As quantidades sao
estimativas preliminares e deverao ser confrontadas com consumo médio mensal, estoque fisico,
validade, capacidade de armazenamento e padronizacdo local antes de aquisigédo.

17. CENARIOS OPERACIONAIS DE CONTINGENCIA

Com base nos documentos municipais ja consolidados, este Plano considera os seguintes
cendrios operacionais. A ocorréncia combinada de dois ou mais cenarios devera ser tratada como

agravamento da contingéncia.

Cenario

Impactos operacionais a
considerar

Resposta prioritaria

Tempestades, vendavais, granizo,
alagamentos e inundacées

Danos, vitimas, dificuldade de
acesso, interrupco de servicos.

Preservar vida, manter atendimento,
articular transporte e Defesa Civil.

Interrupcao prolongada de energia

Risco a assisténcia, Rede de Frio,
comunicacgdo e armazenamento.

Priorizar Hospital, Rede de Frio,
combustivel e Sala de Situagéo
alternativa.

Perda de internet e telefonia

Falha de sistemas e comunicagao.

Meios redundantes e registros
manuais.

Interrupcao logistica/abastecimento

Risco de falta de medicamentos,
EPls, alimentos e combustivel.

Estoque preventivo, controle de
consumo e fornecedores alternativos.

Comprometimento de unidade de
salde

Reducéo da capacidade assistencial.

Avaliar seguranca, redistribuir
demanda e equipes conforme
capacidade.

Aumento abrupto da demanda

Sobrecarga de Hospital e APS.

Triagem, organizacao de equipes,
estabilizacdo e
regulacdo/transferéncia.

Necessidade de abrigamento

Demanda assistencial fora das

Articular Salde, Assisténcia Social,
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| unidades. | voluntérios e estrutura dos abrigos.

18. NiVEIS DE ATIVACAO E PRIORIDADES

Os niveis abaixo organizam a resposta interna da Salde. Sua adoc¢éao definitiva devera ser
validada pela gestdo municipal e articulada aos critérios do PLANCON.

Nivel Situacdo operacional Medidas principais

Atualizar contatos, estoques,
equipes, frota, energia e
comunicacgao.

Sem impacto assistencial; existéncia

Nivel 0 — Monitoramento )
de alerta ou risco.

. ~ Possibilidade concreta de impacto ou | Ativar responsaveis setoriais, revisar
Nivel 1 — Atengédo

alteracéo localizada. autonomia e preparar recursos.
Impacto confirmado com demanda . . ~ S
Nivel 2 — Resposta adicional ou perda parcial de fgéﬁ;g:lg i(rjﬁesr]';lijfﬁ:%a;()r’erﬁgﬁgs'bu'r
capacidade. 9 )
Comprometimento relevante de Priorizar servigos essenciais, operar
Nivel 3 — Resposta ampliada servigos ou multiplos cenarios contingéncias e articular apoio
simultaneos. externo conforme disponibilidade.

Prioridades permanentes: 1) preservacao e socorro a vida; 2) estabilizacédo da situacao critica; 3)
manutencédo dos servigos essenciais de Saude; 4) protecao dos recursos criticos e recuperacao
progressiva.

19. RESPOSTA TEMPORAL: PRIMEIRAS 24H, 72H E 7 DIAS

Periodo Objetivos operacionais

Confirmar comando; avaliar impacto nas unidades;
verificar equipes, leitos, energia, agua, oxigénio,
medicamentos, Rede de Frio, comunicacgéo e transporte;
iniciar registros; priorizar risco imediato a vida.

Primeiras 24 horas

Reavaliar capacidade da rede; organizar escalas;
acompanhar estoques e consumo; manter busca ativa e
vigilancia; ajustar fluxos entre UBS e Hospital; revisar
combustivel, 4gua, alimentagdo e comunicacao.

Até 72 horas

Manter autonomia minima planejada; reabastecer
recursos criticos quando possivel; sustentar atendimento
Até 7 dias essencial; acompanhar abrigos e vulneraveis;
documentar perdas, consumo e necessidades; preparar
recuperacgao progressiva.

Os quantitativos especificos de autonomia deverao ser preenchidos a partir dos levantamentos
locais de combustivel, &gua, oxigénio, alimentos, medicamentos e demais insumos.

20. DESMOBILIZACAO, RECUPERACAO E REGISTROS

A desmobilizagcéo devera ocorrer de forma gradual, preservando a continuidade dos servi¢cos
essenciais. Cada area devera registrar recursos utilizados, perdas, ocorréncias, transferéncias,
falhas identificadas e necessidades de reposicao.

* Retorno seguro das atividades das unidades afetadas.

* Reposi¢do de medicamentos, insumos, combustivel e materiais.

» Avaliagcdo da Rede de Frio e itens sensiveis.

» Consolidagéo de atendimentos e ocorréncias registrados manualmente.

» Relatorio pés-evento com dificuldades, medidas adotadas e recomendagdes de melhoria.
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21. SIMULADOS, REVISAO E ATUALIZACAO

O PLANCON municipal prevé simulados conjuntos no minimo duas vezes ao ano e revisédo do
plano a partir dos relatérios dos exercicios. A Saude devera integrar esses simulados e revisar
Seus anexos operacionais sempre que houver alteracdo de responséaveis, contatos, frota,
estoques, infraestrutura, capacidade assistencial ou fluxos.

22. INFORMAGOES A FORMALIZAR ANTES DA APROVAGAO DEFINITIVA

Formalizar responsavel e substituto da Defesa Civil/apoio as evacuacoes.

Formalizar responsaveis institucionais por Assisténcia Social, abertura e gestao dos abrigos e
alimentacéo.

Formalizar responsaveis por seguranca, manutencao/energia, 4gua e saneamento e
coordenacéo de voluntarios.

Cadastrar areas de risco, rotas primarias e alternativas de evacuacao e pontos de bloqueio.
Completar cadastro técnico dos abrigos: capacidade, endereco, responsaveis, telefones, agua,
sanitarios, acessibilidade, cozinha e energia.

Anexar relagéo atualizada da frota disponivel e respectiva capacidade de transporte.
Formalizar referéncias externas, regulacao e fluxo para transferéncias hospitalares.

Anexar relacéo publica e relacdo interna de telefones fixos e celulares de emergéncia, apos
confirmacao.

Manter cadastro protegido da populagéo vulneravel por territrio para uso operacional em
contingéncia.

Quantificar autonomia de agua, alimentos, medicamentos, insumos, oxigénio e combustivel.
Levantar poténcia, autonomia e consumo dos geradores e validar tecnicamente necessidades
adicionais.
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ANEXO | — PREVISAO DE INSUMOS PARA 6 MESES

Estimativa preliminar para planejamento e cotagdo. Quantidades devem ser confrontadas com
consumo médio mensal (CMM), estoque atual, validade e capacidade de armazenamento antes da

aquisicao.
Grupo Item Unid. Base Reserva | Total Destino Prioridade
6m planejado
Mascara Hospital /
EPI PEE2/NOS un 15000 20% 18000 UBS/ Alta
Vigilancia
EPI Mascara un 45000 | 20% 54000 Hospital/ | aa
cirlrgica UBS
Luvas de Hospital /
EPI rocedimento un 150000 | 20% 180000 uBs/ Alta
procea Vigilancia
Avental Hospital /
EPI descartavel un 10000 | 20% 12000 UBe Média
impermeavel
. Hospital /
EPI Oculos de un 150 20% 180 UBS / Média
prote¢ Vigilancia
EPI Protetor facial un 100 20% 120 Ug;pltal / Média
Botas Vigilancia /
EPI impermeaveis par 80 20% 96 ACI.E / Alta
PVC equipes
externas
Vigilancia /
EPI Capa de chuva un 100 20% 120 ACI.E / Alta
equipes
externas
EPI Touca un 10000 | 20% 12000 Hospital /| piva
descartavel UBS
. = Soro fisiolégico 0 Hospital / ”
Hidratacdo 0.9% 500 mL bolsa/fr 5000 30% 6500 UBS Critica
. ~ Soro fisioldgico 0 Hospital /

Hidratacao 0.9% 100 mL bolsa/fr 4000 30% 5200 UBS Alta
Hidratacédo ggg)gr?]rLLactato bolsa 2000 30% 2600 Hospital Critica
. = Sais de UBS / o
Hidratacao reidratacio oral envelope 6000 30% 7800 Hospital / Critica

& Farmécia
Material Equipo un 6000 | 30% 7800 Hospital/ | ¢ytica
assistencial macrogotas UBS
Material Cateter un 1500 | 30% 1950 Hospital Alta
assistencial intravenoso 18G
Material Cateter Hospital /
assistencial intravenoso 20G un 2500 30% 3250 UBS Alta
Material Cateter o Hospital /
assistencial intravenoso 22G un 2500 30% 3250 UBS Alta
Material Cateter o Hospital /
assistencial intravenoso 24G un 1000 30% 1300 UBS Alta
Material . Hospital /
assistencial Seringa 3 mL un 10000 20% 12000 UBS Alta
Material . 0 Hospital /
assistencial Seringa 5 mL un 12000 20% 14400 UBS Alta
Material Seringa10mL | un 12000 | 20% 14400 Hospital /-1 iy
assistencial UBS
Material Seringa20mL | un 5000 | 20% 6000 Hospital /| \1adia
assistencial UBS
Material Agulhas diversas | un 35000 | 20% 42000 Hospital/ | aa
assistencial UBS
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Hospital /

Curativos Gaze estéril envelope/pacote 20000 20% 24000 UBS Alta
Curativos Compressas un/pacote 10000 20% 12000 U(E);sspltal / Média
Curativos Micropore rolo 1000 20% 1200 U(E);sspltal / Média
Curativos Esparadrapo rolo 800 20% 960 Ugsspltal / Média
Antissepsia Clorexidina frasco 500 20% 600 U(ésspltal / Alta
Antissepsia Alcool 70% litro equivalente 1200 20% 1440 Toda rede Alta
Respiratorio Oximetro de un 30 20% 36 Hospital / Alta
pulso UBS
o Termbmetro Hospital / .-
Respiratério digital un 40 20% 48 UBS Média
Respiratorio Apare~lho de un 20 20% 24 Hospital / Média
pressao UBS
Lo Kit nebulizacéo 0 Hospital /
Respiratério adulto un 250 30% 325 UBS Alta
P Kit nebulizacéo o Hospital /
Respiratorio infantil un 150 30% 195 UBS Alta
S Cateter nasal de 0 Hospital / ”
Respiratério o2 un 1000 30% 1300 UBS Critica
Respiratério g/l daLsi::Oara de 02 un 500 30% 650 Hospital Critica
Respiratorio mg snc;ﬁlra de 02 un 250 30% 325 Hospital Critica
Respiratério lr\c/leiztr:\?a:{ac’)gc? oM | un 300 30% 390 Hospital Critica
s Extensao para 0 Hospital /
Respiratério o2 un 300 30% 390 UBS Alta
P Umidificador de o Hospital / .
Respiratorio o2 un 100 20% 120 UBS Média
P Fluxdmetro de 0 Hospital /
Respiratorio o2 un 40 20% 48 UBS Alta
Medicament | Paracetamol I 0 Farmacia/
o comprimido comprimido 50000 30% 65000 UBS/ Alta
Hospital
. Farmécia/
Medicament | Paracetamol | frasco 2000 | 30% 2600 UBS / Alta
¢aolg Hospital
Medicament | Dipirona L 0 Farmacia/
o comprimido comprimido 50000 30% 65000 uBs/ Alta
Hospital
. Farmécia/
('\)"ed'came”t Dipirona gotas frasco 2500 30% 3250 UBS / Alta
Hospital
Medicament | pipirona injetavel | ampola 5000 | 30% 6500 S
Medicament Farmacia / "
o Salbutamol spray | frasco 1500 30% 1950 UBS/ Critica
Hospital
Medicament Ipratropio frasco 800 30% 1040 Hospital/ Alta
o] UBS
. - Farmécia/
gﬂed'came”t C;(;tr'gr?i'fae d‘;ra' unidade/tratamento | 7000 | 30% 9100 UBS/ Alta
p Hospital
Medicament Corticoide
o injetavel ampola 2000 30% 2600 Hospital Alta
padronizado
Medicament | Anti-histaminico - 0 Farmécia/ -
o oral padronizado comprimido 20000 20% 24000 UBS Média
Medicament | Anti-histaminico frasco 1000 20% 1200 Farmacia / Média
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solucéo

0 padronizado UBS
. . Farmacia/
Medicament | Antlemeticooral | comprimido 15000 | 20% 18000 UBS / Média
padro 0 Hospital
Medicament Antiemético
o injetavel ampola 2000 20% 2400 Hospital Média
padronizado
Higiene Sabonete liquido | litro 1500 20% 1800 Toda rede Média
Higiene Papel-toalha pacote 5000 20% 6000 Toda rede Média
Residuos ii?gu%aéimum un 10000 20% 12000 Toda rede Média
Saco para .
Residuos | residuo un 5000 | 20% 6000 nospiall | A
infectante
. Coletor Hospital /
Residuos perfurocortante un 1500 20% 1800 UBS Alta
Vigilancia /
grupos
Vigilancia Repelente frasco 4000 30% 5200 definidos Alta
em
protocolo
Rede de Frio | Caixa térmica un 20 20% 24 ;leénézagao Alta
. Bobina o Imunizacao
Rede de Frio reutilizavel un 150 20% 180 / UBS Alta
Rede de Frio | 1¢/mometro/Data | 20 20% 24 IMUNizaco | o frica
logger / UBS
. Hospital /
Estrutura Pgit;ohr;gig?geé? un 30 20% 36 UBS Alta
P ¢ estratégicas
Todarede/
Contingéncia lr_;cne:?r?;ével un 50 20% 60 equipes Média
externas
Radio Hospital /
Contingéncia municador un 20 20% 24 SMS/ Média
comunicado Vigilancia
Rede de
Contingéncia | Nobreak un 15 20% 18 Frio / Alta
setores
criticos
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ANEXO Il - VALIDAGAO LOCAL ANTES DA AQUISICAO

Item de validagao Responsavel Fonte Dado a Situagcd | Praz | Observagao
sugerido preenche | o o]
r

Consumo médio Substituir

mensal (CMM) por Farmacia/ Hospital / Ultimos 6-12 Pendent estimativa por

medicamento/materi | Almoxarifado meses e CMM x 6 +

al reserva.
Deduzir estoque

Estoque fisico Farméacia / L Pendent utilizavel da

dispgnl’vel Almoxarifado Inventario atual e necessidade de
compra.
Evitar sobre-

Validade dos Farmacia / - Pendent estoque e

estoques Almoxarifado Inventario/lotes e perdas por
vencimento.

Capacidade de Farméacia / ~ Pendent Verificar volume,

armazenamento Almoxarifado Inspegdo local e temperatura e
seguranca.
Dimensionar

Oxigénio medicinal e Hospital Contrato/ Pendent cilindros/recarga

autonomia consumo e s conforme
consumo real.
Dimensionar

Geradores e Engenharia/ Levantamento Pendent t:gglq?rregtz

poténcia necessaria | Manutengdo elétrico e pital, Rede
de Frio e pontos
criticos.
Calcular

Agua e reservacéo Manutencao/Vigilancia Qapamdade Pendent autonomia de

instalada e unidades
prioritarias.
Definir
. Farmacéutica vigente e

padronizadas termo de
referéncia.

Protocolos de Protocolos Pendent gg:sgtae: >°

arboviroses e Vigilancia / Atengao . .

vigentes e cenario

respiratdrios

epidemioldgico.
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ANEXO Il = MATRIZ DE RESPONSABILIDADES E ACIONAMENTO

Area Responsavel Substituto Acé&o na contingéncia
Coord 20 Geral d Daniele Tomazini Al q
oordenacéo Geral da Avrilda Batista de Aratjo Donato ivar e coordenar a

Saulde

Emerson Fantini

resposta setorial da Salde.

VIGIDESASTRES

Oswaldo Talieri

Joao Paulo Galvao

Articulacéo operacional e
interface com resposta
municipal.

Atencao Basica

Daniele Tomazini Donato

Emerson Fantini

Organizar APS, triagem,
busca ativa e
acompanhamento
territorial.

Hospital

Hevellyn Ramos

Everton Rogério da
Silva

Organizar capacidade
hospitalar, estabilizagao,
insumos, oxigénio e
transferéncias.

Vigilancia Epidemioldgica

Katyuscia Luana Zolli

Erica Ribeiro da Conceigao

Monitorar agravos e
consolidar informagdes
epidemioldgicas.

Assisténcia Farmacéutica

Danielle Moretti dos Santos

Viviane Mazzo Favero
Gimenez

Gerir estoques,
armazenamento,
distribui¢éo e itens criticos.

Rede de Frio

Katyuscia Luana Zolli

Equipe designada

Preservar imunobiolégicos
e executar transferéncia
segura quando necessaria.

Frota e transporte

Ailton Picolo

Eraldo Lotti

Organizar veiculos e apoio
logistico conforme
prioridade clinica e
operacional.

Porecatu — PR, 24 de setembro de 2026.
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Dados: 2026.10.19
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Agamemnon Augusto Araujo Paduan

Prefeito Municipal

Arilda Batista de Araujo

Secretaria Municipal de Saude
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