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12 DIRETRIZ

Ampliar e qualificar o acesso aos servigos de satide, em tempo adequado, com énfase na humanizagao, equidade e no atendimento das necessidades de sauide, aprimorando a politica de atengdo basica, especializada, ambulatorial e hospitalar.

OBJETIVO 1.1
UTILIZAR MECANISMOS QUE PROPICIEM A AMPLIACAO DO ACESSO A ATENGCAO BASICA
INDICADOR
COBERTURA POPULACIONAL ESTIMADA PELAS EQUIPES DE ATENGAO BASICA
META
OFERECER ACESSO COM QUALIDADE EM TODA A REDE DE ATENCAO PRIMARIA RESOLVENDO A MAIOR PARTE DOS PROBLEMAS E NECESSIDADES DE SAUDE DA POPULAGAO
Amarelo 50% a
- . . . " 5 . Valor Fonte de 9%
Acgbes anuais Metas anuais Indicador Status da acdo Area responsavel Parcerias 4.250.500,00 (PAB) R PT Avaliagio

Implantar polo de tratamento do pé diabético e feridas composta por Coordenagdo de
equipe multidisciplinar. (efetivar o nucleo especializado de tratamento |1 Nicleo implementado nimero absoluto iniciada DEAPR/DAREF Regulagdo; CSPRE em levantamento 2003/2004 2485
de feridas e ostomias) cMmS

ESF/NASF/Atengdo

100% d . Primaria; N}Jtricéo, Saude
Garantir Visitas domiciliares a Pacientes restritos ao domicilio (CMS) acordo com projeto restrigdo ao domicilio iniciada DEAPR T:};e;ggiz?ngo‘lr’]lzf;riulose e 2003 2001
terapéutico singular atendidos em VD Hanseniase, satde da
crianga e da mulher, satde
indigena e satde do idoso.
. . itorar 50% das equipes .
Reorganizar o processo de trabalho das usf/ubs ampliando o acesso da monito g % de equipes -
populagdo, com participagdo do controle social. atravezgfelrgglgsggres de monitoradas iniciada DEAPR CMs 2003 2209
Efetivar a atengdo centrada na pessoa no ambito da atengdo primaria atenﬂ?%i;?ggzg%‘trg;nda % de atendimentos
em salde, buscando aumentar acesso e resolutividade dos cuidados espontinea nas equipes que ° realizados iniciada DEAPR CMS 2003 2209
através de revisdes dos processos de trabalho nas unidades P cquipes q
fazem acolhimento

Ampliar a oferta de agdes em hordrio diferenciado para facilitar o implementar em 50% das % de Unidades com
acesso as necessidades de satide da populagdo trabalhadora Unidades o horario h:)rério diferenciado iniciada DEAPR NSA 2003 2209
fortalecendo vinculo diferenciado
Efetivar o acolhimento a demanda espontdnea e novas formas de . . .
agendamento para consultas e procedimentos nas ubs/usf com |mpleen:ne|;tsal::i<ijcélzlen;ento % d::;ﬂ:?;:ﬁigom iniciada DEAPR CMS 2003 2209
divulgagdo para a populagdo
Promover a atengdo integral a pessoas em situagdo de risco e 80% moradores de rua % d_e mo~radores em iniciada DEAPR cMs 2003 2209
vulnerabilidade social acompanhados situagdo de rua
Implementar estratégias de promogdo a saude e preven¢do a doengas |2 atividades de educagdo numero de _—
em todos os distritos sanitarios em saude por equipe atividades/equipe iniciada DEAPR cms 2003 2209




Manter a estratégia de saude da familia como modelo de atengdo a

realizar 1 reunido
quadrimestral entre DEAPR,

servigos de salide no Parque Mambucaba

estrutura

saude. porta de entrada e coordenadora do cuidado representantes da ESF e numero de reunides iniciada DEAPR CMS 2003 2209
' P CAP para pactuagdo de
acdes
Manutengdo do Agente Comunitario de Saide como membro proporgdo de ACS em % de ACS/ individuos
componente da ESF garantindo a proporgdo de 1 ACS para cada 750 relagdo a individuos cadastrados iniciado DEAPR CMS 2003 2209
pessoas cadastrados
Criar comité Intersetorial da Vigilancia em Salde e Atengdo Basica com )
0 objetivo de construir agGes através de cruzamentos de dados 1 Grupo de Trabalho criado N2 ABSOLUTO Concluido DEAPR TODAS AS AREAS DA SSA 2003 2209
epidemioldgicos
Utilizar recursos de Emendas Parlamentares para realizagdo de agdes e (% de agdes e servigos roporcio de acdes e
servigos de satde publica, ampliando a oferta de forma a responder as |realizados com recurso de pse‘r)vi 905 realizgdos iniciada DEAPR DPCAR, SUGER e DAREF em levantamento 2010 2209
necessidades assistenciais na Atengdo Primaria (Portaria n® 395/2019) |emendas parlamentares <
. - I - 20% de carga horéria para o
Incentivar e fomentar a atualizagdo e capacitagdo do profissional rofisSionais COM DProcessos % de processos de
através da liberagdo de pelo menos 20% da carga horaria semanal aos se liberacio deferri)dos lo liberagdo Concluido DEAPR RH e Educagdo 2003 2209
profissionais que comprovarem vinculo com entidade capacitagdo e/ou rotocolg doRH.EP e P encaminhados e Permanente
pds-graduagdo, conforme LEI 2488 ‘c)heﬁas ’ deferidos
META
MELHORAR A ESTRUTURA FiSICA DE 100% DAS UNIDADES SELECIONADAS
Valor Fonte de Amarele 50% 32
~ . . . = i A . 99%
Agbes anuais Metas anuais Indicador Status da a¢do Area responsavel Parcerias 250.000,00 RS PT v
Realizar Manutengdo regular dos contratos e da infraestrutura das manutengdo regular % de Unidades com iniciada DEAPR Ministério da 2003 2225 100% DAS UNIDADES BASICAS DO MUNICIPIO COM
unidades basicas realizada manutengdo realizada Saude/Secretaria de Obras LEVANTAMENTO REALIZADO em 2018
identificar e encaminhar . .
Adequar a estrutura fisica das unidades para acessibilidade de nimero de Unidades com | M4Mere de {Jnldades . .
portadores de necessidades especiais necessidade de adequacio com necessidade de Concluido DEAPR Secretaria de Obras 2003 2225
para a Secretaria de Obras adequagdo
. . . 1 Unidade de Saude na Numero de Unidade - .
Reforma da Unidade de Saude na localidade da Jacuecanga Jacuecanga reformada de Saude reformada Iniciado DEAPR Secretaria de Obras em levantamento 0000 1226
. . . 1 Unidade de Saude na Numero de Unidade - .
Reforma da Unidade de Satde na localidade da Monsuaba Monsuaba reformada de Satde reformada Iniciado DEAPR Secretaria de Obras em levantamento 0000 1226
Construgdo de Unidade para Estratégia de Saude da Familia da 1 Unidade de ESF construida| Numero de Un|Qade Iniciado DEAPR Secretaria de Obras em levantamento 0000 1226
Banqueta na Banqueta de ESF construida
. - . ~ . . 1 Unidade de Saude . .
gaefgg:qauifaa;iacg?m22%::’&?;?;:2I':;tgljﬁagedé Unidade de Satide adequada no condominio Z‘:?aeﬂrged;#;ﬁggg Iniciado DEAPR Secretaria de Obras em levantamento 0000 1226
q ) q Habitacional da Banqueta
~ . . . . Nimero de Academia
l'\iﬂoan;tgﬂgggado remanescente da Academia da Satide do Parque 1 acaggrrgltal\'lj:liz:aude da Saude no Iniciado DEAPR Secretaria de Obras em levantamento 0000 1226
municipio
Realizar construgdo da Clinica da Familia para o atendimento de 1 Unidade pré-hospitalar
com reparo e adequagdo da | nuUmero absoluto Iniciada DEAPR Secretaria de Obras em levantamento 0000 1226




Em 20/03, Processo n?

anos

Secretaria de Obras

- . . I . 10% das UBS com ndmero de UBS com 201801460, proposta
Adquirir equipamentos minimos e mobilidrio padronizados pelo M5 equipamento minimo e |equipamento minimo iniciada DEAPR - de aquisi¢do de 63 2003 2225
para UBS X
mobilidrio padronizado e mobiliario Detectores Fetal
R$36.918,00
Adquirir servico de manutengdo preventiva e corretiva de contratar 1 servigo de numero de servigos P ~
equipamentos das unidades ESFs e UBS (engenharia clinica) manutengdo da RAS contratados iniciada DEAPR 2003 2225
Desenvolver um plano de aquisi¢do e construgdo de unidade de satde elaborar 1 plano em
de familia proprias conforme regulagdo vigente para os préximos 20 conjunto com CMS e numero absoluto ndo iniciada DEAPR CMS 2010 2225

Efetivar as equipes de nucleos ampliados a saide da familia (NASF),
visando o fortalecimento do apoio matricial enquanto estratégia de

Reestruturar e reorganizar o processo de trabalho do Nuicleo Ampliado de Satide da Familia

monitorar 50% das equipes

% de equipes

META

Amarelo 50% a
99%

referéncia

Realizar oficinas permanentes de aperfeicoamento e acompanhamento

organizados

basica

educagdo permanente dos profissionais, bem como contemplar agdes atrave(sigseelnr:dlé::ggres de monitoradas Iniciada DEAPR cms 2003 2240
de promogéo, protegdo e recuperagdo da saide P
. . . nimero de NASF .
Reorganizar Rh Para 100% das Equipes do NASF 1 NASF reorganizado reorganizados Iniciada DEAPR - 2003 2240
. % de insumos
Fornecer insumos minimos para os profissionais lgas)s‘{;g‘fec:p::gdojsdéi cj;ga fornecidos em ndo iniciada DEAPR - 2003 2240
quantidade suficiente
Organizar/manutengdo do fluxo de matriciamento e referéncia contra- |1 fluxo organizado/mantido nimero de fluxos Iniciado DEAPR - 2003 2240

Amarelo 50% a
99%

META

do PMAQ realizar 1 oficina anual ndmero de oficinas n3o iniciada DEAPR NSA 2003 2209
Realizar encontros trimensais para avaliagdo das metas 1 encontro trimestral enr'cl:JT'ti::)z/d;o ndo iniciada DEAPR DPCAR e EP 2004 2209
Realizar encontros trimensais para avaliagdo das metas 1 seminario ::mii;(iigi n3o iniciada DEAPR NSA 2005 2209

Elaborar e implementar o plano de agdo para acompanhamento das
familias do PBF.

Elaborar 1 plano de
acgdo/revisado a cada ano

N2 de planos de agdo
realizados

iniciada

ATAN

Atingir a cobertura de 70% do acompanhamento das condicionalidades de satide do Programa Bolsa Familia

DEAPR / SDSP — Sec.

Educagdo

NSA

IGD PBF (SDSP)

Fundo da Agdo
Social (PBF)

Amarelo 50% a
99%




Manutengdo dos digitadores para a alimentagdo das informagdes no
Sistema do PBF.

2 estagiarios

N2 de estagiarios

iniciada

ATAN

ATAN

NSA

IGD PBF (SDSP)

Fundo da Agdo
Social (PBF)

INDICADOR

Percentual de usuarios cadastrados no SISVAN com excesso de peso (sobrepeso e obesidade).

META

Reduzir em 5% /ano o n? dos usuarios com excesso de peso cadastrados no Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional.

Agdes anuais Metas anuais Indicador Status da acdo Area responsavel Parcerias Valop [Femia Gl PT
20.000,00(FAN) Recursos Avaliaca
valiacdo
Acompanhar no minimo % de usudrios
- P hados com
Aumentar o cadastramento e o acompanhamento dos usudrios no 60% dos usudrios acompan P
Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional (SISVAN). cadastrados SISVAN com excesso de peso iniciada ATAN DEAPR NSA 2007 (FAN) 1148
excesso de peso cadastrados no
peso. SISVAN

~ i . Lot Elaborar 1 Termo de referéncia 3
Manuteng&o e reposigdo dos equipamentos antropométricos (balangas, N2 de Termos de . - - Fundo da Agédo
antropdmetros e fitas antropométricas). p:éiii)znr:@?tg:s referéncia elaborados Concluida ATAN ATAN-SDSP recursos proprios 2003 (PAB FIXO) Social (PBF)
Divulgar e produzir material educativo com base no Guia Alimentar Elaborar 2 tipos de material Ne de materiais Fundo da Agdo
para a Populagao Brasileira. educativo. educat!vos Iniciado ATAN NASF recursos proprios 2007 (FAN) Social (PBF)

produzidos
Realizar encontros/distrito para construgdo do Plano de Agdo da . N2 de encontros - 2007 (FAN)
Vigilancia Alimentar e Nutricional. Realizar 4 encontros realizados Iniciado ATAN NASF / DEAPR NSA 1148
PSE/NASF/DEAPR
Ne de eventos Sec. de 2007 (FAN)
Realizar evento alusivo ao Dia Mundial da Alimentagdo (16 de outubro). Realizar 1 evento realizados N3o iniciada ATAN Educagdo recursos proprios 1148
Superintendéncia de
Comunicagdo
. ) . - . . DEAPR /NASF
o
Cemﬁcar a unidade de saude na Estratégia Amamenta e Alimenta Certificar 1 unidade N¢ deAqnldades Nio iniciada ATAN Programa Sadde da NSA 2007 (FAN) 1148
Brasil. certificadas. y
Crianga
- . P . . . Ne de

Participar (responsavel técnico da ATAN) das reunides, cursos, Participar no minimo de 4 i~ R
congressos e demais eventos relacionados a ATAN. reunides/eventos reunpl:)::e/ﬁ:::tos N3 iniciada ATAN ATAN RJ NSA 0000 NSA




Elaborar e implantar o Projeto de Agentes Promotores da Alimentagdo . N¢ de Projetos o
Saudavel. Elaborar 1 projeto elaborados N&o iniciada ATAN NASF NSA 2007 (FAN) 1148
Realizar parcerias intersetoriais para elaboragdo do projeto de Ne de Proietos DE’AroPRra/n:l:SEﬁde 2007 (FAN) - IGD
construgéo da horta coletiva na aldeia indigena. Elaborar 1 projeto elaboraéos iniciada ATAN Indi egna ePIC Sec NSA PBF (SDSP) - 1148
ACAO REMANEJADA PARA A SAUDE INDIGENA gAgricuItura . SESAI/MS

Elaborar 1 plano de agdo ° =
Adequar o quadro de nutricionistas necessarios a Secretaria de Saude. |das atividades das N di;fgsdﬂi acao N3o iniciada ATAN ATAN/CRN NSA 0000 NSA

nutricionistas da Atengdo

Primaria

META
Elaborar e i o Pr lo de cuidado nutricional da sob risco ou com diagndstico de doenga renal.

Amarelo 50% a
99%

Cadastrar no SISVAN os

Planejar as agdes de intervengdo nutricional.

hemodidlise

cuidado elaboradas

META

o -
Cadastrar os usuarios no Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional. usuarios que realizam Ne de usudrios iniciada ATAN NASF em levantamento 2007 1148
hemodidlise cadastrados
% de usudrios em
Realizar no minimo 2 hemodiélise
. . - .- consultas nutricionais/ano cadastrados no -
Avaliar e monitorar o estado nutricional dos usuarios. para os UsuArios em SISVAN com 2 ou iniciada ATAN NASF em levantamento 2007 1148
hemodidlise mais consultas
nutricionais
Elaborar 1 linha de cuidado Ne de linhas de
dos usudrios em . iniciada ATAN NASF em levantamento 0000 1148

Aumentar a cobertura j

]

pelas equip

Secretdria de

de Satde Bucal

Amarelo 50% a
99%

municipio

assisténcia odontoldgica

atendidas

em janeiro 2019

. . 1 cirurgido dentista e 14 . . ; .

contratar Equipes de Saude Bucal (ESB) para recompor quadro Auxiliares de Saude Bucal NUMERO ABSOLUTO | em planejamento SaUde/BDuF:;{ Saude RS$131.624,88 2003 2220

. - . - - . Estimativa RS 2003/ EMENDAS
Compra equipamentos odontoldgicos para suprir a rede de assisténcia - . PROPORGAO DE DAP/Saulde s

o o Adquirir 420 equipamentos Em andamento 1.041.131,80 n°do | PARLAMENTARE 2220

odontoldgica do municipio EQUIPAMENTO bucal/DAREF processo 2018017636 S

. . A P Adquirir insumos para todas . P
Compra de insumos para suprir a rede de assisténcia odontoldgica do as unidades da rede de 100% da unidades Em andamento DAP/Satde Bucal Processo sera iniciado 2003 2220




Aumentar o n2 de consultas destinadas aos alunos da rede municipal de

2 horérios da agenda
programada diaria

20% das vagas
destinadas ao

. destinado ao atendimento a . . executada DAP/Salde bucal | Secretaria de Educagdo recursos proprios 0000 2220
ensino atendimento clinico
escolares (288 consultas de escolares
anuais)
INDICADOR
Média da acdo coletiva de escovagdo dental supervisionada
META
Aumentar a média de agdo coletiva de escovagdo dental supervisionada
Valor Fonte de
Agdes anuais Metas anuais Indicador Status da acdo Area responsavel Parcerias 1.127.000,00 R e PT _
comprar kits de escovagdo 15000 kits N° Absoluto Concluido Saude Bucal/DAP RS 60.780,00 2003 2220
- « , tar em 10% a =
aumentar a cobertura de atividades de educagdo em saude bucal nas aumen S proporgdo de - | ! = -
unidades da atenco basica ggbertura de atividades (de atividades iniciado Saude Bucal/DAP Secretaria de Educagdo sem custo adicional 0000 2220
para 66)
INDICADOR
Proporcao de exodontia em relagado aos procedimentos
META
Reduzir o percentual de exodontia em relagdo aos procedimentos preventivos e curativos
Acdes anuais Metas anuais Indicador Status da agdo | Area responsavel Parcerias Valor R PT €5
ecursos =
Avaliagdao
realizar agbes de prevengdo | proporgdo de escolas
Realizar agGes de prevengdo de satde bucal em 100% das escolas e unidades ESB (30 Iniciada Saude Bucal/DAP | Secretaria de Educagdo recursos proprios 0000 2220
municipais e unidades ESB ESB e 30 ESCOLAS)
E;Z?TE:\?\Z@??\?EE&E&?} confeccdo de prétese parcial removivel e 1 laboratdrio recontratado N2 ABSOLUTO n iniciada Saude Bucal/ DAP RS 90.000,00 2004 2220
gn:g:;altrt:::(z)z\al?vLealborator|o para confeccdo de prétese parcial removivel 1 laboratério contratado N° Absoluto n iniciada Saude Bucal/DAP R$ 100.000,00 2004 2220
Contratufal!zar empresa para manutengdo de elevador para o Centro 1 Empresa de manutengdo N° Absoluto niniciada Satide Bucal/DAP Proce5§o sera iniciado 2004 2220
Odontoldgico do Centro. de elevador contratada em janeiro 2019
Realizar atividades de aplicagdo coletiva de flior com bochecho Atividades realizadas em 9 % de atividades - . : -
semanal nas escolas municipais Escolas Municipais realizadas Iniciada Saude Bucal/ DAP | Secretaria de Educacdo R$ 601,00 2003 2236
INDICADOR
Percentual de Unidades de Satde capacitados no Programa de Tabagismo
META
Aumentar em 20% ao ano Unidades de Satide atuando no Programa de Tabagismo
. Fonte de Amarelo 50% a
Acgbes anuais Metas anuais Indicador Status da acdo Area responsavel Parcerias Valor (60.000) e PT EERS
Avaliagdo
Egi;fr;gzggegfsc g”;ir:fet‘;r:f\'lzgzgingré‘;zgirnf’g g;‘;gfadrﬁzgfosa”de 3 reunides com parceiros | nimero absoluto Iniciada RT/PNCT DEAPR-PST-EP NSA 2003 1930
. T . - 25% de profissionais da
g:'ﬁcé;azfr;%ﬁmona's das Unidades Basicas no Programa de Controle atengdo primaria numero absoluto Iniciada RT-PNCT DEAPR-PST-EP em levantamento 2003 1930
g : capacitados
Promover unidades livres do fumo 25% das unidades % de Unidades Iniciada RT-PNCT DEAPR-PST-EP NSA 2003 1930

INDICADOR



Amarelo 50% a
99%

Realizar eventos em datas pontuais

2 eventos (campanhas
extra-muros informativas)

nimero absoluto

ndo iniciada

RT/PNCT

DEAPR-PST-EP

NSA

2003

1930

Participar de eventos nas escolas, comunidades, empresas publicas e
privadas.

participagdo em 5 eventos

numero absoluto

ndo iniciada

RT-PNCT

DEAPR-PST-EP

NSA

2003

1930

Amarelo 50% a
99%

100% de tabagistas

Realizar parcerias intersetoriais para agdes de promogdo da

espontanea acolhida

acolhidos

% de tabagistas
. . . captados por demanda UBS/ESF/NASF/
:rr‘n;m:g;/aesr ga‘gﬁ’ig::: t?m%.:?o nas Unidades de Salide, procedentes de espontanea e dem;i%?ggsg:t;nea n3o iniciada RT-PNCT Educagdo em em levantamento 2003 1930
P p p . encaminhados nos eventos s Saude/Transporte.
y e encaminhados
pontuais
% de tabagistas em

Acolher a demanda espontdnea de tabagistas. 100% da demanda demanda espontanea n3o iniciada RT-PNCT UBS/ESF/NASF. NSA 2003 1930

Amarelo 50% a
99%

doengas crénicas ndo transmissiveis

para UBS
/ACAO REMANEJADA PARA
AT. PRIMARIA

os portadores de
DCNT

alimentacio saudavel (crianca /adolescente /adulto /idoso) 3 reunides com parceiros nuimero absoluto ndo iniciada DCNT UBS/ESF/ATAN NSA 0000 NSA
Potencializar parcerias intersetoriais para praticas de alimentagdo 1 projeto de alimentagdo . I ATAN/Sec de
sauddvel nas escolas-creches-ambiente de trabalho sauddvel acompanhado nimero absoluto ndo iniciada DCNT Educacéo NSA 0000 NSA
Implantar agbes de promogao de atividades fisicas/esporte/praticas 1 plano de aplicagdes . Sec de Esporte e
corporais e modo de vida saudavel para a populagdo realizado niimero absoluto Executado DCNT Lazer NSA 0000 NSA
Prevencgdo de DCNT e seus fatores de risco 1 campanha de prevengdo numero absoluto n3o iniciada DCNT DEAP'}_\EAPNRAPS' em levantamento 0000 NSA
100% de equipamentos de

) assisténcia b.ésica _dt‘a‘acordo % equipamento

Estruturar as Unidades de Saude para atender os portadores de com PNAB disponibilizados | basico para atender N3o iniciada DEAPR DCNT em levantamento 2003 1206 Aciio remanejada para At. Priméria




1 capacitagdo sobre habitos Educagéio
- S . . sauddveis para 25% de % de profissionais I .
Favorecer as capacitagdes dos profissionais das Unidade de saude profissionais da Atencio capacitados ndo iniciada DCNT Permanente/ VigDant/ NSA 2003 1206
Primaria SES
Fornecer a populagdo exames para diagnostico precoce dos portadores |monitorar os protocolos de | niumero de UBS com I -
de doengas cronicas ndo transmissiveis DCNT em 25% das UBS protocolo executado ndo iniciada DCNT UBS/ESF/Farmécia NSA 2003 1206
PROPOSTA DE -
~ % PROPOSTA DE = UBS/ESF/Laboratério
Fornecer a Apo_pula(;?o exames para o tratamento aos portadores de PROPOSTA DE SUPRESSAO SUPRESSAO POIS SUPRESSAO POIS DCNT e Clinicas NSA NSA NSA PROPOSTA DE SUPRESSAQ
doencas cronicas ndo transmissiveis POIS FLUXO JA EXISTENTE 2 FLUXO JA o
FLUXO JA EXISTENTE Especializadas
EXISTENTE
Implantar sistema de dados para vigilancia, informacao, avaliagdo e Monitorar SINAR, SINAN, . o Vigilancia
monitoramento das doengas crénicas ndo transmissiveis SIM, E SUS AB ndmero absoluto ndo iniciada DCNT Epidemiologica/CID NSA 2005 2219
Agdes educativas para prevenir o consumo de alcool e tabaco 1 campanha de prevengdo nimero absoluto ndo iniciada DCNT DEAPR EP, RAPS em levantamento 0000 NSA
DIRETRIZ 2

Aprimorar e implantar as Redes de Atengdo a Saude nas regides de satiide, com énfase na articulagdo da Rede de Urgéncia e Emergéncia, Rede Cegonha, Rede de Atengdo Psicossocial, Rede de Cuidados a Pessoa com Deficiéncia, Rede de Atengdo a Saude das Pessoas com Doengas
Cronicas e adequagdo de Unidades de Pronto Atendi 0 (UPA), de Servigos de Atendimento Moével de Urgéncia (SAMU), de pronto-socorro e centrais de regulagdo, articulada as outras redes de atengdo.

OBJETIVO 2.1
Implementar Rede de Atengdo as Urgéncias
INDICADOR

Cobertura do servigo de Atendimento de Urgéncia

META

Adequar em 90% a estrutura fisica das U.U.E para o atendimento pré-hospitalar fixo

5 Fonte de Amarelo 50% a
Agoes anuais Metas anuais Indicador Status da acdo Area responsavel Parcerias Valor (7.000.000) R PT H3%
. . . . . |1 Unidade pré-hospitalar
Reall;ar reparo e adequaggo da Estrutura fisica para o atendimento pré- com reparo e adequagdo da | numero absoluto Concluida DAREF RECURSOS PROPRIOS RS 590.948,09 0000 1226
hospitalar em Jacuecanga
estrutura
Realizar reparo e adequagdo da Estrutura fisica para o atendimento pré- 1 Unidade pré-hospitalar
" P quag P Pre-lcom reparo e adequagdo da| numero absoluto Iniciada DAREF RECURSOS PROPRIOS em levantamento 0000 1226
hospitalar no SPA Frade
estrutura
. - .. . 1 Unidade pré-hospitalar
Refallzar r_eforma com ampliacio da Estrutura fisica para o atendimento com reparo e adequagdo da | numero absoluto Iniciada DAREF RECURSOS PROPRIOS em levantamento 0000 1226
pré-hospitalar no SPA Parque Mambucaba estrutura
Realizar reforma da Estrutura fisica para o atendimento especializado go%iriaierggé;zgsrﬂga?; da| ndmero absoluto Iniciada DAREF RECURSOS PROPRIOS em levantamento 0000 1226
no CEM Parque Mambucaba estrutu’:a quag
Assegurar a execu¢do de ACCR nas U.U.E (2 unidades) 2 Unidades com ACCR numero absoluto iniciada DAREF Ministério da Saude em levantamento 2004 2152
Realizar a manutengdo preventiva e corretiva dos aparelhos de imagem |1 Servico de manutengdo . -
(RX) das U.U.E. contratado numero absoluto iniciada DAREF MS/Fundo a Fundo em levantamento 2004 2152




Realizar a manutengdo preventiva e corretiva dos equipamentos de 1 Servigo de manutengdo da . - :
Assisténcia das U.U E. RAS contratado numero absoluto iniciada DAREF-DEAPR MS/Fundo a Fundo em levantamento 2004 2152
Recursos préprios para
. P . . implantagdo e apos
Implantar Unidade d_e Assisténcia de A_Ita Complexidade em Oncologia 1 Unidade implantada nUmero absoluto iniciada DAREF habilitagdo/credenciame| em levantamento 2004 2216
(UNACON) sem Servico de Radioterapia. p
nto serd custeada por
recursos fundo a fundo
Adequar Estrutura fisica, de equipamentos/mobiliario e equipe técnica Rede adequada com
da rede de atendimento,es ecializado estrutura, equipamentos, numero absoluto Iniciada DAREF RECURSOS PROPRIOS em levantamento 0000 1226
P mobilidrio e equipes
. . L oa . . . % dos servidores com
Realizar provimento de refei¢cSes dos servidores plantonistas das U.E.  |{100% dos servidores com " -
(PARECER NAO FAVORAVEL DA PGM/PMAR) brovimento de refeicdes prc:'\élfrgie(z;gteos de iniciada DAREF MS/Fundo a Fundo em levantamento 2004 2152
Utilizar recursos de Emendas Parlamentares para realizagdo de agdes e % de acBes e servicos
SErvicos de saudg pUbI'.C‘—f" amplland~o a oferta d.e forma a rqspo:der 85 |realizados com recurso de | ProPoreao de acoes e iniciada DAREF DPCAR, SUGER e DAREF em levantamento 2010 2216
necessidades assistenciais na Atengdo Referenciada (Portaria n? servigos realizados
emendas parlamentares
395/2019)
INDICADOR
Cobertura do servico de Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU 192)
META
Aumentar a cobertura do servi¢o de Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU 192)
Amarelo 50% a
Fonte de 99%
Agbes anuais Metas anuais Indicador Status da acdo Area responsavel Parcerias Valor (1.140.000) e vt PT
Avaliagdo
Atender a capacitagdo dos servidores de Assisténcia direta do SAMU 1 capacitagdo realizada numero absoluto ndo iniciada DAREF Educagdo Permanente em levantamento 2004 2233
o 9
Adquirir aparelhos de radio-comunicagdo para SAMU 1094’ de aparelhols‘ A’ de aparelhp:s Concluido DAREF em levantamento 2004 2233
solicitados e adquiridos solicitados adquiridos
ssatsa\l?izlteucrirse garantir contrato de manutenco preventiva e corretiva 1 contrato de manutengdo numero absoluto iniciada DAREF em levantamento 2004 2233
Adaptar estrutura fisica da sede do Samu Executar 1 obra de n2 absoluto iniciada DAREF em levantamento 0000 1226
adaptacdo da sede do Samu
Em 20/03/2019,
Processo de aquisi¢do
n2 2018017460 (RS
50% de equipamentos e % de equipamentos e 68.000,00 + 81.600,00
. ~ . . . N e : . P +R$131.560,22 + R$
Garantia de adequacdo e fornecimento de equipamentos e insumos insumos solicitados e insumos solicitados e iniciada DAREF SUGER 23.000,00) + Proposta 2004 2233
P - .000,
adquiridos adquiridos de aquisicio RS
37.500,00
(cardioversor) +
48.000,00 (pas)
Estruturar e recompor equipe de regulagdo 192 1 equipe recomposta numero absoluto iniciada DAREF em levantamento 2004 2233
gsaéiréhtiiiacapaatagao dos profissionais em BLS, ACLS, ATLS e urgéncia 1 capacitagdo realizada numero absoluto iniciada DAREF Educagdo Permanente em levantamento 2004 2233
Composicdo de frota de viaturas independentes da SAMU para 1 viatura e 1 equipe . R
realizagdo de TIH (FROTA SANITARIA PORTARIA) disponivel numero absoluto ndo iniciada DAREF em levantamento 2004 2233




META

Adequar 100% dos equipamentos necessarios para os processos do ciclo do sangue do Hemonucleo

. Fonte de Amarelo 50% a
Agbes anuais Metas anuais Indicador Status da acdo Area responsavel Parcerias Valor (21.645.500) R PT 99%
ecursos Avaliagio
50% de equipamentos % de equipamentos
Adquirir equipamentos para processamento de sangue 2 quipamen solicitados e ndo iniciada COHEM DEPCO em levantamento 2004 2216
solicitados e adquiridos °-
adquiridos
META
Elevar para 90% as taxas de coleta de sangue do Hemonticleo
Fonte de Amarelo 50% a
Agdes anuais Metas anuais Indicador Status da acdo Area responsavel Parcerias Valor R PT 99%
ecursos P
Avaliagao
i . . R area fisica ampliada numero absoluto executada COHEM DEPCO em levantamento 2004 2216
Aumento da area fisica destinada a coleta e processamento de sangue
" o~ . N S P
Treinamento e capacitagdo profissional de 100% do quadro efetivo do 50% dos funciondrios nimero absoluto ndo iniciada COHEM DEPCO, HEMORIO em levantamento 2004 2216
Hemondcleo Costa Verde treinados
Desenvolver estratégias de captacéo de doadores para aumento do 4 campanhas anuais ndmero absoluto nio iniciado COHEM hospitais e clinicas em levantamento 2004 2216
nimero de coleta conveniados
META
Implementar o acolhimento com ACCR (Acolhimento com Classificagdo de Risco) nas U.U.E.
Adequar equipe contratando enfermeiros e demais profissionais para  |[Adequar equipes em 50% % das U.U.E. .
implantagdo de ACCR nas Unidades de SPA e UPA ou mais da R.U.E. adequadas ndo iniciada DAREF RH em levantamento 2004 2001
META
Adequar 100% da infraestrutura na Fundag&o Hospital Geral da Japuiba para atendimento hospitalar
Valor Fonte de Amarele 50% 32
~ . . . = % A . 99%
Agbes anuais Metas anuais Indicador Status da a¢do Area responsavel Parcerias (R$35.715.558,00) RS PT Avaliagio
Realizagdo de cirurgias de Catarata eSnEiSzg{l;rglas de Catarata numero absoluto Iniciada FHG) SSA em levantamento 0000 XXXX 465 cirurgias realizadas em 2018
Implantag&o das Comissdes: Etica de Enfermagem, Intra -Hospitalar, P . .
Farmdcia e Terapéutica 4 comissdes implantadas numero absoluto Iniciada FHG) SSA em levantamento 0000 XXXX
1 Unidade de Pacientes
Realizar reparo e adequagdo da Estrutura fisica da UPG Graves com estrutura numero absoluto ndo Iniciada FHG) SSA em levantamento 0000 XXXX
adequada
Credenciamento e Habilitagdo da UTI Adulto Tipo Il ﬁ;ﬁzgi:lto Tipo ll numero absoluto Iniciada FHGJ SSA em levantamento 0000 XXXX
1 servigo habilitado de
. e . . Ortopedia, 1 de . .
Credenciamento e Habilitagdo para servicos de Alta Complexidade ; . numero absoluto Iniciada FHGJ SSA em levantamento 0000 XXXX
Neurocirurgia e 1 de
Cirurgia Oftalmoldgica
Implantagdo da Engenharia Clinica ilmarl;gantt:laedgngenhana Clinica numero absoluto iniciada FHGJ SSA em levantamento 0000 XXXX




Implantagdo do Nucleo de Padronizagdo de materiais, insumos e 1 Nucleo de Padronizagdo

medicamentos implantado numero absoluto ndo Iniciada FHG) SSA em levantamento 0000 XXXX

1 Software MV para gestdo

Execugdo e implementacgdo de Tecnologias para Gestdo Operacional . .
operacional implementado

nuimero absoluto iniciada FHG) SSA em levantamento 0000 XXXX

aparelho de USG adquirido;
aparelhos para Servigos de
Colonoscopia e Endoscopia;
mesa de tragdo Ortopédica;
Torre de Laparoscopia
Aquisigdo de equipamentos para melhoria da assiténcia hospitalar completa; Pistolas com nUmero absoluto ndo Iniciada FHG) SSA em levantamento 0000 XXXX
agulhas descartaveis para
Cirurgias de Prostata;
aparelho de Raio X;
Microscopico Cirurgico para
Neurocirurgia

OBJETIVO 2.2
Fortaleci to de i de progr: ¢ao e regulagdo nas redes de atengao a satide do SUS
INDICADOR
Proporgdo de internagées de urgéncia e emergéncia
META
Aumentar o percentual de internagées de urgéncia e emergéncia reguladas pelo compl regulador
Fonte de Amarelo 50% a
Agbes anuais Metas anuais Indicador Status da acdo Area responsavel Parcerias Valor R PT 99%
ecursos Avaliagio
" . . ~ 10% DOS PACIENTES PROPORCAO DE Ass. de regulagdo
Melhorar o atendimento ac paciente através da Regulagdo na rede de | ATENDIDOS COM O FLUXO | REFERENCIAS n3o iniciado COREG ambulatorial; Ass.reg. NSA 0000 217
¢ : DE REFERENCIA ADEQUADO ADEQUADAS Hospitalar.
. - . . ) Ass. de regulagdo
Criar ambulatério especifico de oftalmologia (proposta do CMS 01 AMBULATORIO CRIADO | NUMERO ABSOLUTO | Concluido CMS/COREG ambulatorial; Ass.reg. NSA 0000 2001
aprovada na Conferéncia) Hospitalar.
REALIZAR VISITAS TECNICAS PROPORCAO DE Ass. de regulagdo
Reconhecer as necessidades de satde da populagdo EM TODAS AS UNIDADES DE UNIDADES VISITADAS ndo iniciado COREG ambulatorial; Ass.reg. NSA 0000 2217
SAUDE DA REDE Hospitalar.
N NUMEROS DE Coord. Regulagdo, Ass. de
Realizar Capacitacdo da equipe de regulagdo REALIZAR 04 CAPACITACOES = ndo iniciado COREG regulagdo ambulatorial; NSA 0000 2217
CAPACITAGCOES Ass.reg. Hospi
.reg. Hospitalar.
; Coord. Regulagdo, Ass. de
Realizar Seminario sobre complexo regulador de urgéncia e emergéncia | REALIZAR 01 SEMINARIO | NUMERO ABSOLUTO ndo iniciado COREG regulagdo ambulatorial; R$1.000,00 0000 2217
Ass.reg. Hospitalar.
META
Reduzir custos no Tratamento Fora a Domicilio
. Fonte de Amarelo 50% a
Agbes anuais Metas anuais Indicador Status da acdo Area responsavel Parcerias Valor eETD PT 99%
Avaliagao




Revisar Processos

_REDUZIR EM 10% OS
NUMEROS DE PASSAGENS
DO TFD

PROPORGAO DE
PASSAGENS
OFERTADAS

Em andamento

COREG

Coordenagdo de
Regulagdo; Ass. de

agendamento Local; Ass.

de Tratamento Fora
Domicilio; Ass.reg.
Hospitalar.

NSA

2004

2217

Recadastrar usudrios

25% DOS USUARIOS
RECADASTRADOS

PROPORGAO DE
USUARIOS
CADASTRADOS

Em andamento

COREG

Coordenagdo de
Regulagdo; Ass. de

agendamento Local; Ass.

de Tratamento Fora
Domicilio; Ass.reg.
Hospitalar.

NSA

2004

2217

Contratar Servigo de Ressondncia Magnética

01 CONTRATACAO

NUMERO ABSOLUTO

Em andamento

COREG

Coordenagdo de
Regulagdo; Ass. de

agendamento Local; Ass.

de Tratamento Fora
Domicilio; Ass.reg.
Hospitalar.

NSA

0000 / 2004

2209

Realizar monitoramento da regulagdo do acesso

20% DOS PACIENETES
ATENDIDOS ATRAVES DO
AGENDAMENTO LOCAL

PROPORGAO DE
PACIENTES

Em andamento

COREG

Coordenagdo de
Regulagdo; Ass. de

agendamento Local; Ass.

de Tratamento Fora
Domicilio; Ass.reg.
Hospitalar.

NSA

0000

2007

META
Ampliar acesso a exames diagndsticos

Agdes anuais

Metas anuais

Indicador

Status da acdo

Area responsavel

Parcerias

Valor

Fonte de
Recursos

PT

Amarelo 50% a
99%

Avaliagdo

Contratar servigo de andlises laboratoriais

Servigo contratado

nimero absoluto

Em andamento

DPCAR

DEPCO

R$8.400.000,00

0000 / 2004 /
2003

2209

Regular vagas de exames de ecocardiografia pediatrica

1 CONTRATAGAO

NUMERO ABSOLUTO

Iniciada

COREG

Coordenagdo de
Regulagdo; Ass. de

agendamento Local; Ass.

de Tratamento Fora
Domicilio; Ass.reg.
Hospitalar.

NSA

2004

2216

Informatizar a Regulagdo e as areas assistenciais

Implantar 1 Sistema de
Informagdo

NUMERO ABSOLUTO

Iniciada

COREG

Coordenagdo de
Regulagdo; Ass. de

agendamento Local; Ass.

de Tratamento Fora
Domicilio; Ass.reg.
Hospitalar.

NSA

2004

2216

Implantar Nucleo Interno de Regulagdo (NIR) nos Hospitais do
municipio

Implantar NIR em 50% das
Unidades Hospitalares

% de unidades
hospitalares

Iniciada

COREG

Coordenagdo de
Regulagdo; Ass. de

agendamento Local; Ass.

de Tratamento Fora
Domicilio; Ass.reg.
Hospitalar.

NSA

2004

NSA

Elaborar Protocolo de Exames/Procedimentos

Elaborar 2 protocolos

NUMERO ABSOLUTO

N&o Iniciada

COREG

Coordenagdo de
Regulagdo; Ass. de

agendamento Local; Ass.

de Tratamento Fora
Domicilio; Ass.reg.
Hospitalar.

NSA

2004

2001

Objetivo 2.3
Implementar Rede de Atengdo as pessoas com Deficiéncia
INDICADOR
Proporgao de profissionais da atengdo primaria com capacitagdo para atendimento a pessoa com deficiéncia
META
Monitorar Unidades da Rede de Cuidados a Pessoa com Deficiéncia

Amarelo 50% a
99%



Realizar treinamento e capacitagdo dos profissionais para atendimento

% de equipes

Construir projeto terapéutico singular de usuarios com deficiéncia junto a atengdo primaria de satde, considerando casos de maior entrave na rede.

META

da pessoa com deficiéncia 15% de ESF capacitados capacitadas ndo iniciada CSPRE/ATPD MS/Fundo a Fundo em levantamento 2004 2485
gt poto-c Ao nd dinhdk fopid B o
tmplantarpolo-de-tratamentodo feridaseompostapor |, o 1. 2004 2485
— ACAO REMANEJADA PARA ATENCAO PRIMARIA
META
Garantir Préteses e orteses e Meios de Locomogdo a 100% dos usuarios que Necessitam
Amarelo 50% a
99%
DECAU/Niterdi-
80% d L Area Técnica d RJ;Associagdo Fluminense
. . - P PPN A % de usuario com - rea Técnica da de Reabilitagdo (AFR) e
garantlr i‘i:qlt:"?enéo ao f_amlllar/tusuanq C.?n:j deficiéncia para avaliaggo deficiéncia e familiar % c:e ug,lgarlos € iniciada Pessoa com Associagdo Pestalozzi de NSA 0000 NSA
e especificidades do equipamento requisitado 2colhidos amiliares Deficiancia (ATPD) | Niterdi (APN); TFD Angra
dos Reis; Coordenagdo de
Transporte da Satude
Em 20/03, Processo n? 2017025535
< J— . de aquisi¢do de material de
- . . " ’ " . , a Area Técnica da Coordenacdode fisioterapia (R$ 2.272,66). E Processo
Utilizar Pactuagdo do Municipio para Obteng¢do dos Equipamentos 1 Pactuagdo efetivada nuimero absoluto ndo iniciada Pessoa com Regulagdo; Coordenagéo - 2004 2485 2018017460 (09 T Fes RS
Deficiéncia (ATPD) de Programas Especiais apar. Tens e Fes
11.745,00). E Processo 2017025535
RS 2.272,66)
Criar Centro de Reabilitagdo vinculado ao projeto em andamento (CER) CER tipo Il ndo tinha sido aprovado na
(proposta feita pelo CMS) Area Técnica da Coordenaca gestdo anterior porque a
o c3o de . s
(O projeto original foi cancelado pelo MS e recursos serdo _Il_lggnli;(zg:d%eabHWagao numero absoluto iniciada Pessoa com Regulagao; Diretoria de R$5.197.000,00 0000 NSA inf[?;:;?z:‘:;g: gg ;‘:;‘J;g’gg;‘a‘;ﬂo
devolvidos. Foi iniciado um novo projeto para criagio do Centro de Deficiéncia (ATPD) | Atencdo referenciada pelo M.
Reabilitacdo) Nova proposta SISMOB n°39157.0290001/18-001
Realizar Capacitagdo da equipe de regulagdo e transferir o 100% da equipe de % de funciondrios da
agendamento das consultas de média/alta complexidade para esta = . regulagdo iniciada unicipa
d d Itas de média/al lexidad eRLlnete Cacitada la3 iniciad Municipal ATPD NSA 0000 NSA
pasta. gulag p capacitados

Amarelo 50% a
99%

Realizar visitas técnicas nas unidades e residéncias de usuarios com

15% de visitas técnicas

% de visitas técnicas
nas unidades e

Transporte Saude;

atengdo primdria em parceria com equipe de ESF

visitada (10 unidades)

Educagdo Permanente

P PN . residéncias de n3o iniciada ATPD Coordenagdo de NSA 0000 NSA
miltiplas deficiéncias. realizadas usuarios com Educagdo Permanente
multiplas deficiencias
Construir Projeto Terapéutico Singular em cada unidade de satde da 1 Projeto terapéutico . Transporte Salide;
construido por unidade numero absoluto n3o iniciada ATPD + DEAPR Coordenagdo de NSA 0000 NSA

DIRETRIZ 3



Promover o cuidado integral as pessoas nos ciclos de vida (crianca, adolescente, jovem, adulto e idoso), considerando as questdes de género, orientagdo sexual, raga/etnia, situagdes de vulnerabilidade, as especificidades e a diversidade na ateng&o basica, nas redes tematicas e nas
redes de atengdo a saude implementagdo da “Rede Cegonha, com é&nfase nas areas e populagdes de maior vulnerabilidade

META
Garantir cobertura de preventivo em 80% das mulheres na faixa etdria entre 25 a 64 anos

Amarelo 50% a
99%

% de mulheres com MS/Fundo a Fundo
Assegurar tratamento para mulheres com preventivo alterado 100% de mulheres tratadas | preventivo alterado N&o Iniciada CPSMC SUGER recursos proprios 2003 1206

em tratamento

) . . - 100% de insumos % de insumos
gsssuengilé:irefsozgleectlgg:to de todos os insumos em quantidade suficiente necessarios para realizagdo fornecidos em Né&o Iniciada CPSMC MS/Fu;SgEaRFundo em levantamento 2003 1206
da agdo fornecidos quantidade suficiente

META
Garantir cobertura de mamografia em 100% das mulheres na faixa etdria entre 50 a 69 anos

Amarelo 50% a
99%

Ofertar no minimo 50% de
exames para mulheres de
50 a 69 anos ndo
contempladas na rotina
(vide alcance do indicador
em 2017 no SISPACTO)

Promover duas campanhas municipais razdo de exames N3o Iniciada CSPMC DEAPR/COREG em levantamento 2003 2216

% de referéncias de

Agendamento das referencias de mamografia em prazo méaximo de 100% de referéncias de " U

realizagdo e laudo de 45 dias mamografias realizadas mamggraﬁas Nao Iniciada cspmc ems NSA 2003 2216
realizadas

Agendamento das mulheres com mamografia alteradas com rlr?:r?o(;a?:mtr::a%%?com r:?a(rineo?rilf?: Sterada | Nao Iniciada csPMC COREG NSA 2003 2216

mastologista em prazo maximo de 30 dias lagendamento e agendadas

META
Aumentar o percentual de parto normal

Amarelo 50% a
99%

56% de cesarianas
Diminuir o n? de cesarianas realizadas (meta sispacto =
44% de parto normal)

Educagdo Permanente | cada cesariana custa
N3o Iniciada Satde da Mulher em salde- NASF R$545,73 (tabela 2004 2216
Maternidades SIGTAP)

% de cesarianas
realizadas




Promover encontros com os profissionais e gestantes para sensibiliza- . U . Educagio Permanente
c 2 encontros numero absoluto ndo iniciada Satde da Mulher em saude- NASF NSA 2003 1206
los dos beneficios do parto normal ;
Maternidades
. ~ . X % de partos normais Educagdo Permanente cada parto normal
:g:qrscro?ﬂpz?;icgsnti?clycli\;leig?srtté(:'?ong;rggljsdie gestagdes de risco habitual 44% de partos normais de gestagdes de risco ndo iniciada Saude da Mulher em saude- NASF custa R$443,40 (tabela 2004 2216
P P habitual Maternidades SIGTAP)
Ouvidoria, Educagdo
Monitorar a pratica de episiotomia e possiveis queixas de violéncia no 100% de queixas % de'quelxas n3o iniciada Satde da Mulher Permanentg em saude, NSA NSA NSA
parto monitoradas monitoradas Maternidades,
CcMS
100% de partos com % de partos com Ouvidoria, Educagdo
Incentivar Doulas na Maternidade (CMS) permissac para permissac para n3o iniciada Saude da Mulher Permanente em satide, NSA 2004 2216
acompanhamento de doulas| acompanhamento de Maternidades,
Lei N2 7314 DE 15/06/2016 doulas CMS
1 oficina anual para Ouvidoria, Educagédo
Incentlvar e monitorar inclusdo/manutengdo de enfermeiro obstetra sen5|bllzaga_io/_mor)ltoramen némero absoluto 3o iniciada sadde da Mulher Permanente em saude, em levantamento 2003 1206
nas equipes to dos profissionais e Maternidades,
gestores das maternidades CMS
Elaborar um plano para construgdo de casa de parto municipal e casa (1307'::;?1 e;zbdoari(:gapjga niimero absoluto concluida sadde da Mulher Pgrlr{r‘:;dnoerrlileEedmucs?lfge, NSA 2004 2209
da mulher para os partos de risco habitual § A P Maternidades,
gestante, bebé e puérpera cMS
100% de partos com
Incentivar e monitorar a presenga de acompanhante de escolha da permissdo para % de partos com Ouvidoria, Educagdo
mulher, inclusive o seu companheiro durante todo o trabalho de parto, |[acompanhamento de permissdo para ndo iniciada Saude da Mulher | Permanente em saude, NSA 0000 NSA
conforme preconiza a LEl 11108/05 companheiro acompanhante Maternidades
Lei N2 11.108/2005
1 oficina anual para Ouvidoria, Educagdo
Incentivar e monitorar a otertg de praticas integrativas e sens'lbI]zaggo dos numero absoluto ndo iniciada Saude da Mulher | Permanente em saude, em levantamento 2003 1206
complementares na assisténcia ao parto profissionais e gestores das Maternidades
maternidades
INDICADOR
Proporcdo de nascidos vivos de maes com 07 ou mais consultas de pré-natal
META
Aumentar a proporgao de nascidos vivos de mdes com no minimo 07 consultas de pré-natal
. Fonte de Amarelo 50% a
Agbes anuais Metas anuais Indicador Status da acdo Area responsavel Parcerias Valor (3.700.000) Recursos PT A 9:.% -
valiagdo
. ‘. - 100% de gestantes com 7 % de gestantes com 7 Em 20/03, Processo n? 201801460,
Assegurar cobertura de 7 ou mais consultas de pré-natal e puerpério, ou mais consultas de pré- ou mais consultas de INICIADA Saude da Mulher |(ESF,UBS, CEM,NASF)| em levantamento 2003 1206 proposta de aquisi¢cdo de 127 Detectores
para gestantes acompanhadas pelo SUS . > > 4
natal pré-natal Fetal R$74.422,00
META
Promover captagdo precoce de 100% das gestantes
. Fonte de Amarelo 50% a
Agbes anuais Metas anuais Indicador Status da acdo Area responsavel Parcerias Valor (3.700.000) T PT A 9:_% -
valiagdo
o 9
Garantir Teste rapido de gravidez 100% de ESF com acesso ao | % de ESF com acesso ndo iniciada CPSMC MS/Fundo a Fundo em levantamento 2003 1206

TR de gravidez

ao TR de gravidez

META



Monitorar o agendamento do pré-natal das gestantes

90%, no minimo, de
gestantes com pré-natal
agendado

% de gestantes com
pré-natal agendado

iniciada

Assegurar cobertura de 7 ou mais consultas de pré-natal e puerpério para no minimo 90% das gestantes acompanhadas pelo SUS.

MS/Fundo a Fundo

Amarelo 50% a
99%

realizar busca ativa de gestantes e puérperas faltosas

90%, no minimo, de
gestantes e puérperas
faltosas captadas

Executar o plano de descentralizagdo de testagem rapida de HIV, Sifilis |1 ESF por Distrito com TR

% de gestantes e
puérperas faltosas
captadas

iniciada

META

Realizar teste de sifilis nas gestantes usuarias do SUS

Programa IST/Aids/

MS/Fundo a Fundo

Coordenagdo de Vig.

Amarelo 50% a
99%

disponibilizados

disponiveis

Hepatites Virais

Codrato de Vilhena

e Hepatites Virais em gestantes descentralizado niimero absoluto iniciada Hepatites Virais |Epidemiologica e DEAPR em levantamento 2005 2219
. . estabelecer 1 fluxo para GO . - Programa IST/Aids/
Garantir tratamento adequado para gestante no pré-natal de alto risco numero absoluto iniciada Hepatites Virais ESF/UBS/SMS NSA 2005 2219
o o - . . .
Garantir teste rapido para HIV, sifilis e hepatites virais em gestantes 100 % de TR % de testes rapidos iniciada Programa IST/Aids/ | Hospital e Maternidade NSA 2005 2219

pezinho alterado

Realizar triagem neonatal e monitoramento dos RN com teste do

100 % de RN com teste
alterado monitorados

META

Monitorar 100% dos RN com teste do pezinho alterado

% de RN monitorados

iniciada

saude da crianga

META
Realizar no Minimo 4 A¢6es Educativas em cada Escola, anualmente

Hospital e Maternidade
Codrato de Vilhena

recursos préprios

Amarelo 50% a
99%

Amarelo 50% a
99%
Promover Capacitagdes distritais e por unidade aos profissionais da T
rede de atengdo primaria para utilizagdo da caderneta de saude do 5.capaC|tagoes (1 por numero absoluto iniciada CPSMC ED. PERMANENTE/ NSA 2003 1206
distrito) DEAPR
adolescente
Renovar a adesdo do PSE 1 contrato de adesdo numero absoluto REALIZADA CPSMC SME/SSA NSA 2003 1206
Realizar processo de compra e aquisi¢do dos insumos para execugdo 1 processo de compra . . Educagdo em saude/Saude
das acdes do PSE executado numero absoluto iniciada CPSMC bucal/Ist aids/Atan em levantamento 2003 1206
Solicitar compra de veiculo para apoio logistico do PSE :oFl)i::ci)tc:j;O de compra numero absoluto iniciada CPSMC DAPR-PSE em levantamento 2003 1206
gg(r:rtlsgdr:sque do PSE para acompanhamento e apoio as unidades 1 equipe composta numero absoluto iniciada CPSMC DAPR-PSE em levantamento 2003 1206

DIRETRIZ 4



FORTALECIMENTO DA REDE DE SAUDE MENTAL, COM ENFASE NO ENFRENTAMENTO DA DEPENDENCIA DE CRACK, ALCOOL E OUTRAS DROGAS

OBJETIVO 4.1
Ampliar a cobertura da Rede de Atengdo Psicossocial - RAPS - e o acesso da populagdo em geral, de forma articulada com os demais pontos de atengdo em satide e outros pontos intersetoriais, aumentando a resolutividade da RAPS
INDICADOR
Proporgao de pacientes atendidos referentes a demanda em saude mental
META
Implantar novos pontos de atengdo em saude mental e atender, em tempo habil, 100% da demanda em satiide mental
. Fonte de Amarelo 50% a
Agdes anuais Metas anuais Indicador Status da a¢do Area responsavel Parcerias Valor (1.400.000) R PT 99%
Avaliagao
- . . . 2 CAPS com material e % G UmCEES Qe -
adquirir equipamento e material permanente para Unidades de Satude N A satide com material e iniciada CSPRE MS RS 81.000,00 2010 1226
equipamento adquirido :
equipamento
Coordenacio de IMPLANTACAO PREVISTA PARA 2021
Implantar a Unidade de Acolhimento Adulto - UA 1 unidade UA implantada numero absoluto ndo iniciada ¢ .. | Convenio Eletronuclear em levantamento 0000 NSA CONFORME PLANO MUNICIPAL DE
Programas Especiais b S ~
SAUDE, com inicio das agbes em 2020
Implantar residéncia terapéutica tipo I. 1 residencia terapeutica numero absoluto INICIADA Coordenagéo d_e_ MS em levantamento 2004 2234
implantada Programas Especiais
Implantar Unidade de Acolhimento Infanto-Juvenil - UAI - 1 unidade UAl implantada numero absoluto INICIADA Coordenagéo d‘e‘ _ em levantamento 2004 2234
Programas Especiais
IMPLANTAGAO PREVISTA PARA 2021
- . . P Coordenagdo de CONFORME PLANO MUNICIPAL DE
o " . ~
Implantar CAPS | no 42 Distrito 1 CAPS | implantado numero absoluto ndo iniciada Programas Especiais MS em levantamento 0000 NSA SAUDE COM INCIO DAS ACOES EM
2020
Ampliar o acesso das criangas e adolescentes com AUTISMO no CAPSi |100% das criangas com % das criangas com Coordenacio de
em parceria com as escolas e outras institui¢des afins. (proposta pelo  |autismo cadastradas com autismo cadastradas INICIADA Programas Egs eciais _ NSA 2004 2234
CMS) acesso ao CAPS i com acesso ao CAPS i g P
. - . . . o . - o . =
Estruturar as equipes minimas 'de saude.me'ntal (ps!cglpgla, 25% de equipes minimas ’ .Az de equipes INICIADA Coordenagdo dg ) _ em levantamento 2004 2234
fonoaudiologia, assisténcia social) nos Distritos Sanitarios - estruturadas minimas estruturadas Programas Especiais
Viabilizar o acesso da populagdo a RAPS nos trés niveis assistenciais, 1 projeto de reorganizacio Coordenacio de
primdrio, secundario e terciario, reforgando o papel dos CAPS enquanto P dJ RAPS el bg d 3 numero absoluto INICIADA P é o _ NSA 2004 2234
reordenadores da Rede. a elaborado rogramas Especiais
Credenciar e habilitar o CAPS-AD 1 CAPS AD habilitado nimero absoluto INICIADA Coordenago de Ms em levantamento 2004 2234
Programas Especiais
~ ~ INICIO DAS ACOES PREVISTAS PARA
Transformar o CAPS-Il em CAPS-IIl (obras de adequagéo do espago e 1 CAS Ill implantado ndmero absoluto ndo iniciada Coordenacio de Ms em levantamento 0000 NSA 2020 E IMPLANTACAO PARA 2021,
contratagdo de RH para a implantagdo do CAPS-IlI). Programas Especiais
CONFORME PMS
.Amlpliar as linhas do cuidado em élcool e drogas com a populagdo 1 Projeto ter§peutico ntimero absoluto n3o iniciada Coordenagdo dfe. SESAI/MS NSA 2004 2234
indigena. construido Programas Especiais
OBJETIVO 4.2
Efetivar a RAPS na Atencdo Basica através de agdes de matriciamento
INDICADOR
Proporgdo de equipes da atengdo basica matriciadas por profissionais da satiide mental

META
Realizar ac6es de matriciamento em satide mental na atengdo basica em 50% das equipes de ESF

Amarelo 50% a
Fonte de o R ™ [

Acdes anuais Metas anuais Indicador Status da acio Area resnonsavel Parcerias Valor (1.400.000)



Realizar agdes de matriciamento em saiide mental das equipes de ESF,
fortalecendo a RAPS na atengdo basica.

1 CAPS com pelo menos 12

registros do procedimento
"03.01.08.030-5
Matriciamento de Equipes
da Atengdo Basica"

nuimero absoluto

PAB/Area Técnica de
Saude Mental/CAPS

Ministério da Saude

META
Capacitar 100% das equipes de satide mental da RAPS e realizar agdes intersetoriais de forma continuada
Amarelo 50% a
99%
Supervisdo clinico-institucional nos CAPS 1 supervisdo semestral numero absoluto N3o iniciada Coordenagéo d_e . MS NSA 7041 2333
Programas Especiais
Realizar reunides bimestrais entre os profissionais da RAPS e realizar
periddicamente Foruns de Saide Mental - Realizagdo de agdes Coordenacio de
intersetoriais (reunides, féruns intersetoriais), sobretudo, com outras |6 Reunides anuais numero absoluto N&o iniciada Programas Ecs eciais Recursos proprios NSA 0000 2234
Areas Técnicas da Saude, com a Assisténcia Social, a Educagdo, Esporte g P
e Lazer, e a Justiga.
Educagdo
" — . . Identificar a demanda de . PO Permanente/Coorde
Cursos de formagdo e capacitagdo continuada em saude mental servicos/ensino numero absoluto N&o iniciada nagio de Programas MS/SMS NSA 2004 2234
Especiais
DIRETRIZ 5
Garantia da atengdo integral a saude da pessoa idosa e dos portadores de doengas croni com estimulo ao lh to ativo e fortalecimento das

agdes de promogdo e prevengdo.

META

REDUZIR NUMERO DE OBITOS PREMATUROS (<70 ANOS) PELO CONJUNTO DAS 4 PRINCIPAIS DCNT

80% da populagdo AD2 e

% da populagdo

ESF-Rede PRE E

Amarelo 50% a
99%

Realizar visitas domiciliares na populagdo adscrita AD3 adscrita com VD Jdscrita iniciada Melhor em casa HOSPITALAR NSA 2004 1205
Implantar a busca ativa sistematizada de pacientes AD2 "internados" na isnot?rg:dpoasc(l:%r:\tqes AD2 %ﬂieﬁgsggﬁjﬁ,‘m

rede pré - hospitalar do municipio para a administragdo domiciliar de antibioticoterapia antibioficoterapia iniciada Melhor em casa equipes dos SPA/UPA em levantamento 2004 1205
antibioticoterapia parenteral parenteral domiciliar parenteral domiciliar

Ampliar o perfil de assitidos pelo PMC, realizando a captagdo na 70% de RN de baixo peso % de RN de baixo

maternidade de recém - nascidos de baixo peso, elegiveis para o :a tados pelo PM% peso captados pelo iniciada Melhor em casa Equipe neonatal NSA 2004 1205
acompanhamento domiciliar do ganho ponderal P p PMC

Realizar o 12 Semindrio Municipal de Atengdo Domiciliar 1 semindrio realizado numero absoluto iniciada Melhor em casa em levantamento 2004 1205




Transferir a sede do Servigo de Atengdo Domiciliar do PMC para local

que contemple as especificagdes aprovadas pelo projeto municipal e 1 sede transferida numero absoluto iniciada Melhor em casa ESF em levantamento 2004 1205
aprovadas pela Coordenagdo Nacional de Atengdo Domiciliar
100% de equipamentos o .
Adquirir equipamentos para assitencia a salide da populagdo adscrita e | adquiridos para assisténcia % de equipamentos _—
. o adquiridos no ano iniciada Melhor em casa ESF em levantamento 2004 1205
atendida pelo programa Melhor em Casa e necessdrios ao suporte da iderado 2019
vida consiaeraao
META
Qualificar o atendimento aos idosos em 50% das Unidades de Satide
Fonte de Amarelo 50% a
Agbes anuais Metas anuais Indicador Status da acdo Area responsavel Parcerias Valor (3.700.000) s PT 99%
Avaliagdo
Promover capacitagdo de profissionais de NASF, UBS, ESF com énfase ercentual por
no acolhimento, garantia da prioridade e promogdo do envelhecimento 20% dos profissionais P distrito P ndo iniciada CPSAI Ed. Permanente em levantamento 2003 1206
sauddvel
Qualificar visitas domiciliares com foco na identificagdo de risco de Capacitar 50% dos ACSs do -
quedas em domicilio municipio percentual N3o iniciada CPSAI Ed. Permanente/DEAPR em levantamento 2003 1206
Elaborar material gréfico para composicdo da caderneta do idoso .
ACAO CONCLUIDA EM 2018 1 material absoluto EXECUTADA CPSAI Ed. Permanente/DEAPR em levantamento 2003 1206
Implantar caderneta municipal do idoso nas unidades de satude 20% das unidades absoluto N&o iniciada CPSAI Ed. Permanente/DEAPR em levantamento 2003 1206
META
Qualificar o atendimento do Homem em 80% das Unidades de Satide
Amarelo 50% a
Agdes anuais Metas anuais Indicador Status da a¢do Area responsavel Parcerias Valor (60.000) ;z:::sies PT w
valiagdo
L L 20% dos profissionais percde_ntgal por N&o iniciada CPSAI Ed. Permanente/DEAPR em levantamento 2003 1930
Promover capacitagdo de profissionais de NASF, UBS, ESF para istrito
fortalecer a linha de cuidado de atengdo a saide do homem
DIRETRIZ 6

Promover a atengdo a saude dos povos indigenas, aprimorando as acoes de ateng¢do basica e de saneamento basico nas aldeias, observando as praticas de satde e os saberes tradicionais, e articulando com os demais gestores do SUS para prover ages complementares e
especializadas, com controle social agdes de promogao e prevengdo.

OBJETIVO 6.1
Melhorar as condigdes de Satide dos povos indigenas
INDICADOR
Percentual de criangas indigenas < 7 anos de idade com esq vacinal completo
META
Ampliar as agdes de atengdo basica e de saneamento nas aldeias
. Fonte de Amarelo 50% a
Agbes anuais Metas anuais Indicador Status da acdo Area responsavel Parcerias Valor PT 99%
R
SIS Avaliagio
- " 4 o atender 100% de RN ~ CSPRE/Salide Indigena

V'g?’"'zar o atef?d'“?e““’ medlcdo oqdde enfermagem em 100% dos RN indigena na primeira prop;)rgzqdde RN iniciada e Praticas Integrativas SMS recursos diretos SESAI SESAI /MS sem ficha PPA
indigenas na primeira semana de vida semana de vida atendidos e Complementares
Manter o fornecimento regular de medicamentos anti-helminticos para |, . . proporgdo de criangas CSPRE/Saudde Indigena -
a vermifugagdo trimestral de 95% das criangas indigenas abaixo de 7 95% de criancas abaixo de 7 menores de 7 anos iniciada e Praticas Integrativas SMS /Farmécia Central recursos diretos SESAI SESAI /MS sem ficha PPA

anos.

anos vermifugadas

vermifugadas

e Complementares




Viabilizar consultas com o Urologista e realizar exames de PSA em 70%

70% de pacientes
masculinos acima de 40

proporgdo de

CSPRE/Saude Indigena

dos pacientes indigenas masculinos acima dos 40 anos anos com exame PSA pacientes atendidos iniciada e:?g;aslér;::ﬁ;:?::s Laboratdrio e CEMs 0000 SMs sem ficha PPA
atendidos P
P CSPRE/Salide Indigena
Viabilizar coleta de exames de rotina dentro da Aldeia Indigena 5 fluxo viabilizado de coleta numero absoluto concluida e Praticas Integrativas SMS/Laboratério 0000 SMS sem ficha PPA
€ exames e Complementares
Pactuar com a Coordenagdo Técnica da FUNAI/Paraty a elaboragdo de CSPRE/Satde Indigena
um termo de cooperagdo,com o objetivo de viabilizar os procedimentos |1 termo de cooperagido . , s A X
de esterilizagdo dZﬁnit?iva como po: exemplo Iaqueadurg tubaria e elaborado peras nimero absoluto concluida € P?masl Integrativas FUNAI 0000 SMs sem ficha PPA
’ t
vasectomia, que se fizerem necessérios na populagdo Indigena. € fomplementares
100% das mulheres em = . .
Ampliar em 100% o acesso de mulheres indigenas ao planejamento idade fértil (10 a 49 anos) proporg&o de MIF uid CS:R,E./SMIde Indigenal gpsa/ms AT satde da 0000 SMS ficha PPA
familiar com acesso a0 com acesso ao concluida e Praticas Integrativas Mulher FUNAI sem ficha
planejamento Planejamento e Complementares ’
Ampliar a cobertura de rastreamento para a detecgdo precoce de 80% das mulheres de 20 a proporgdo de CSPRE/Saudde Indigena SMS/AT Sadde da
cancer de colo de Utero para 80% das mulheres indigenas de 20 a 65 65 anos com rastreamento mulheres na faixa concluida e Praticas Integrativas Mulher 0000 SESAI /MS sem ficha PPA
anos. (preventivo) etaria 20 a 65 anos e Complementares
. , . . . . roporg¢do de CSPRE/Sadde Indigena .
Ampliar em 50% 0 nimero de mamografias a serem realizadas em 5 mamografias realizadas P N - P A SMS/AT Saude da X
mulheres indigenas acima de 50 anos (total de 11 mulheres) mulheres acima de 50 iniciada e Praticas Integrativas Mulher 0000 SESAI /MS sem ficha PPA
anos e Complementares
Realizar reforma da UBS Aldeia Indigena 1 reforma realizada numero absoluto iniciada CSPRE/Saudde Indigena _ em levantamento 0000 1226
Disponibilizar kits para a realizagdo dos testes rapidos para HIV(T1 e 100% de kits proporgdo de CSPRE/Saudde Indigena Programa
T2),Hepatites virais(B eC) e Sifilis para a populagdo indigena disponibilizados (50 testes | individuos atendidos iniciada e Praticas Integrativas IST/AIDS Heg Stites Virais 0000 SMS sem ficha PPA
sexualmente ativa ,de 13 a 60 anos. T1T2) por livre demanda e Complementares ,Hep
. L . e . o 100% das criangas menores |proporgdo de criangas . .
Disponibilizar sorologias para Sifilis,Hepatites B e C e HIV para 100% das de 2 ~ de 2 CSPRE/Saude Indigena P
criangas menores de 2 anos,cujas maes ndo fizeram Pré-natal e cujos € 2 anos, com mae sem menores de 2 anos iniciada e Praticas Integrativas rograma . 0000 SMS sem ficha PPA
partos ocorreram na Aldeia . pre patal, com sorologia com made sem pre e Complementares IST/AIDS,Hepatites Virais
realizada natal
Solicitar a equipe da Vigia Agua a avaliagdo das condi¢des de captacdo e CSPRE/Salde Indigena|  gapE SESAI/MS,Vig
distribuicdo da agua da Aldeia Indigena Sapukai apds as obras de 1 avaliagdo realizada numero absoluto iniciada e Praticas Integrativas Ambiental vhe 0000 SMS sem ficha PPA
recuperagdo, de responsabilidade do SAAE e SESAI. e Complementares
- . . . o CSPRE/Sadde Indigena .
Pactuar visitas trimestrais com a equipe de zoonoses, com o objetivo de ~ . . . o A SAAE,SESAI/MS,Vig. )
identificar o risco dessas doencas na Aldeia. 1 pactuagdo realizada numero absoluto iniciada e Praticas Integrativas Ambiental 0000 SMS sem ficha PPA
e Complementares
P s . N P CSPRE/Salide Indigena :
Implementar a Semana de vacinagdo Anti-Rabica animal na Aldeia 1 campanha de vacinagdo . P P A SAAE,SESAI/MS,Vig. X
Indigena,de acordo com o calendario de vacinagdo animal do MS. anti-rabica realizada numero absoluto iniciada e:?;'r;asl Integrativas Ambiental 0000 SMs sem ficha PPA
plementares
" . . CSPRE/Salide Indigena
Con_str;nrlu(r?, fluxo de qtgnt(:ljlmglnto Ipara etx abzrdagem e tratamento do |1 ﬂu;;o d; atendimento numero absoluto iniciada e Préticas Integrativas| SESAI, RAPS ,ESF, SES 0000 SMS sem ficha PPA
paciente Indigena, usudrio de alcool e outras drogas. construido e Complementares
. . , L. . CSPRE/Saude Indigena A
Capacitar a equipe de salde,ACS e voluntdrios da comunidade na 1 capacitagdo realizada numero absoluto iniciada e Praticas Integrativas Vigilancia 0000 SMS sem ficha PPA

monitoragdo das doengas diarreicas na Aldeia Indigena.

e Complementares

Epidemioldgica




Implementar praticas complementares e integrativas, assim como

implementar 1 fluxo de

CSPRE/Saude Indigena

AT CSPRE/Saude
Indigena e Préticas

PROPORGAO DE MUNICIPIOS COM FARMACIAS DA ATENGAO BASICA E CENTRAIS DE ABASTECIMENTO FARMACEUTICO ESTRUTURADOS
META

fortalecer praticas tradicionais indigenas como coadjuvantes na referéncia para pacientes numero absoluto iniciada e Praticas Integrativas Integrativas e 0000 SMS sem ficha PPA
= - L Compl o
prevengdo e tratamento de transtornos psiquicos. indigenas e Complementares Complementares
Realizar Oficinas Terapéuticas de Artesanato com o objetivo de CSPRE/Saude Indigena
promover a insergdo Sdcio -Cultural ,atuando no desenvolvimento de |1 oficina realizada numero absoluto iniciada e Praticas Integrativas _ 0000 SMS sem ficha PPA
habilidades ,na aquisigdo da autonomia e recuperagdo da auto-estima. e Complementares
Percentual de internagdes e 6bitos por problemas respiratorios em criangas indigenas de 0 a 7 anos de idade
META
Reduzir o nimero de internag6es por problemas respiratérios em criangas indif de 0a7anos
Manter o fornecimento regular de medicagdes inalatdrias (corticoides e |, . . . . .
broncodilatadores) para a profilaxia das doencas respiratdrias ,no giﬁsdc?)rf:lapg:ilsag;%g ! proporcao de criancas iniciada 2%2%@::&3&%32? CgféRt'liEc/aSsa:Jndti Ir:;itl_ﬁzr;aee recursos diretos SESAI SESAI /MS sem ficha PPA
periodo de Abril a Agosto, para 95% das criangas indigenas de 0 a 7 d promiaxia menores de 7 anos e Com Iemeﬁtares C | 8
anos. oengas respiratorias pl omplementares
META
Reduzir o niumero de dbitos por problemas respiratérios em criangas indigenas de 0 a 7 anos
95% de criangasde O a 7 proporgdo de ) . , .
Manter controle de criangas de 0 a 7 anos atendidas por problemas anos atendidas com consultas de revisdo iniciad CS:R,E./Saulde Indigena CSPBI?/Saude Ind|_gena € di SES, SES, S fich
respiratérios doencas respiratorias em criancas de 0a 7 iniciada e Préticas Integrativas| Praticas Integrativas e | recursos diretos SESAI ESAI /M sem ficha PPA
> e e Complementares Complementares
revisadas semanalmente ndo internadas
DIRETRIZ 7
Ampliar o acesso da popula¢do a medicamentos, promover o uso racional e qualificar a assisténcia farmacéutica no ambito do SUS
OBJETIVO 7.1
no SUS.
INDICADOR
PERCENTUAL DE MUNICIPIOS COM O SISTEMA HORUS IMPLANTADO
META
SISTEMA HORUS IMPLANTADO
Amarelo 50% a
e N q q o & . Valor (1.000.000) PT Fonte de 99%
Agbes anuais Metas anuais Indicador Status da acdo Area responsavel Parcerias 2231 R PT
Adquirir microcomputadores para implantagdo do sistema Aquisicdo de 25 numero absoluto Concluido Coordena,gg-)o de NSA em levantamento 2004 2216
computadores Farmacia
1 servigo contratado para Coordenacio de
Contratar servigo técnico para implantagdo e manutengdo da rede Acesso a internet em todas numero absoluto iniciada Farméiia NSA em levantamento 2006 2231
as farmacias
META
OTIMIZAR CUSTOS COM MEDICAMENTOS NAO PADRONIZADOS
Amarelo 50% a
Acbes anuais Metas anuais Indicador Status da a¢do Area responsavel Parcerias Valor’(re.c ursos el PT 95%
proprios) Recursos PRy
Avaliagdo
Criar equipe técnica especifica (farmaceuticos) para atender as 1 equipe criada nmero absoluto iniciada Coordena;go de Defensor]a‘ Publica NSA 0000 NSA
demandas judiciais Farmdcia municipal
Criar comissdo de farmacoterapéutica e publicagdo da remume Nomeagdo de 1 comissdo numero absoluto em andamento Coo;irerr‘lzgc?: de NSA 0000 NSA
. . N P . - Criar espago na web page =
3;;2?2;1.;;?:1;2; ]uanteodaacle:sésfzia?glca através de publicagéo no da prefeitura para numero absoluto N3o iniciada Coo;(aifrzzgdaao de ASCOM NSA 0000 NSA
pag P informagBes da Farmacia
OBJETIVO 7.2
Qualificar os servigos de Assisténcia Farmacéutica nos municipios com populagdo em extrema pobreza
INDICADOR




IMPLEMENTAR PLANO DE ASSISTENCIA FARMACEUTICA (LEI 3032/2013)

Amarelo 50% a
99%
Ampliar horério de atendimento nas farmacias da atengdo basica ampliagéo do hqra’rio em % de fqrmécia; com Iniciada Coordenggﬁo de NSA NSA 0000 NSA
50% das farmdcias horério ampliado Farmdcia
Regularizagdo de 12 Coordenacio de aproximadamente
Legalizar Junto ao CRF as Unidades Farmaceuticas do Municipio farmacias junto ao conselho| numero absoluto N3o Iniciada Farmégcia NSA 245.000,00 (RS 921,06 2006 2231
de Farmacia por farmacéutico)
- - . 50% da unidades % de unidades P Coordenagédo de
Dar continuidade a supervisdo das unidades complementares supervisionadas supervisionadas iniciada Farmacia NSA R$ 0,00 2006 2231
Abastecer regularmente as unidades de dispensagdo 100% das farmacias com * daalfaii;rgiér:ieanstgom iniciada Coordenacéo de NSA R$ 4.870.000,00 2006 2218
€ P < abastecimento regular regular Farmdcia I
reduzir em 10% as perdas % de perdas de Coordenacio de
Realizar logistica reversa de medicamentos de medicamentos por medicamentos por iniciada Farméiia NSA NSA 0000 NSA
vencimentos vencimentos
EIXO Il - VIGILANCIA EM SAUDE
DIRETRIZ 8
Reduzir e prevenir riscos e agravos a saude da populagdo, considerando os determinantes sociais, por meio das ag¢des de vigilancia, promogao e prote¢do, com foco na prevengao de doengas crénicas ndo transmissiveis, acidentes e violéncias, no controle das doengas transmissiveis e
na promogao do envelhecimento saudavel

META
Reduzir o nimero de dbitos maternos

Amarelo 50% a
99%

Investigar e analisar 6bitos maternos do municipio junto ao Comité |100% dos 6bitos proporgdo de dbitos iniciada Coordenagdo de |Saude da Mulher Crianga
Municipal de Mortalidade Materno, Infantil Fetal (CMMMIF) investigados investigados Vig. Epidemiologica | e adolescente e DEAPR
Elaborar através do CMMIF cartas de recomendagdo para a rede onde proporgdo de cartas ~ . .
c = s ~ y e 100% de cartas P P Coordenagdo de [Saude da Mulher Crianga
foram identificadas situages problema relacionadas ao ébito y por 6bitos iniciada h - 4 N NSA 2005 2219
investigado. encaminhadas encaminhadas Vig. Epidemiologica | e adolescente e DEAPR
META
Investigar 100% de 6bitos infantis e fetais
99%
Investigar e analisar 6bitos infantil e fetal do municipio junto ao Comité investigar 100% dos bitos % de obitos iniciada Coordenagdo de |Saude da Mulher Crianga NSA 2005 2219

Municipal de Mortalidade Materno, Infantil Fetal (CMMMIF) investigados Vig. Epidemiologica | e adolescente e DEAPR

Coordenagdo de
Vig. Epidemiologica

Saude da Mulher Crianga
e adolescente e DEAPR

Promover Semindrio Anual sobre Mortalidade em Angra dos Reis 1 seminario realizado numero absoluto iniciada

META
Investigar 100% de 6bitos maternos




Investigar e analisar 6bitos maternos do municipio junto ao Comité

% de dbitos

Coordenagdo de

Saude da Mulher Crianga

Amarelo 50% a
99%

X . 5 -~
Municipal de Mortalidade Materno, Infantil Fetal (CMMMIF) investigar 100% dos Gbitos investigados Vig. Epidemiologica | e adolescente e DEAPR NSA 2005 2219
META
Investigar 100% de 6bitos de mulheres em idade fértil
99%
. . . . gl 100% de dbitos MIF proporgdo de dbitos P Coordenagdo de
Investigar e analisar todos os 6bitos de mulheres em idade fértil - MIF investigados investigados iniciada Vig. Epidemiologica CSPMC, DEAPR E DPCAR NSA 2005 2219
META
Reduzir a incidéncia de sifilis congénita
99%
Educagdo Permanente
Real_lza_r curso anual sobre)/]gllanaa f.!a Sifilis e Hepatites \_/|ra|5 Para oS 14 cyrso anual realizado numero absoluto iniciada Programa lST./A'.dS/ _Vlgll.anqa' em levantamento 2005 2219
profissionais da rede Municipal de saide de Angra dos Reis. Hepatites Virais Epidemioldgica/
Educagdo Permanente
Executar o plano de descentralizagdo de testagem rapida de HIV, Sifilis implantar testagem no pré- . P Programa IST/Aids/ Vigilancia
e Hepatites Virais. natal em 5 ESF nimero absoluto iniciada Hepatites Virais Epidemioldgica/ em levantamento 2005 2219
encaminhar 100% de RN
. . . com diagndstico confirmado % de RN - Programa IST/Aids/
Garantir tratamento e acompanhamento dos recém nascidos para atendimento encaminhados iniciada Hepatites Virais SMS NSA 2005 2219
especializado
100% de criangas % de criancas
Agilizar a realizagdo dos exames laboratoriais e de imagem necessarios |portadoras de sifilis e . Programa IST/Aids/ -
as criangas portadoras de sifilis congénita congenita com acesso aos portadoras Qe sifilis iniciada Hepatites Virais SMS/ESF/ Laboratério NSA 2005 2219
exames congenita
- . P PROPOSTA DE PROPOSTA DE
Executar o plano de descentralizagdo de testagem rapida de HIV,sif ilis e % = X .
. e o St ’ PROPOSTA DE SUPRESSAO SUPRESSAO POR SUPRESSAO POR | Programa IST/Aids/ -
hepatites virais dentro dos termas especificos de indicago deste POR DUPLICIDADE DA ACAO| DUPLICIDADE DA | DUPLICIDADE DA | Hepatites Virais | SMS/ESF/ Laboratério NSA 2005 2219
[ ACAO ACAO
Monitorar e garantir o cumprimento do contrato que preve realizacao e 1 relatério mensal
resultado dos exames laboratoriais de rastreio de HIV, sifilis e hepatites " . — Programa IST/Aids/
virais em prazo maximo de 40 dias a partir da data de coleta do material Far;)cc?r?tlgpizdo pela numero absoluto iniciada Hepatites Virais DPCAR NSA 2005 2219
para exame
. . . . % de pacientes N
Garantir o abastecimento de medicamentos para tratamento de HIV,  |100% de pacientes com - Programa IST/Aids/ -
sifilis e hepatites virais para todos os pacientes diagnosticados acesso ao tratamento cadastt:::jéicompa iniciada Hepatites Virais SMs/Farmécia NSA 2005 2219

META

100% DE VACINAS DO CALENDARIO BASICO DE VACINAGAO DA CRIANCA COM COBERTURAS VACINAIS ALCANGADAS

Amarelo 50% a
99%



necursos Avaliagdo
Realizar campanha anual de vacinagdo no Municipio,contra a influenza, realizar 100% das . A
a poliomilite, o HPV em concordédncia com o calendario vacinal do campanhas preconizadas camp;(r)l?\ca)rsgl?;ﬁfadas iniciada E i\élegrl#?gﬁﬁlaica CVEPI, 2322’5%ELH0R NSA 2005 2219
Ministério da Salde, em parceria com a rede de Atengdo Basica. pelo MS P p g
recadastramento anual de ~
Monitorar a cobertura de Vacinagdo no domicilio, pelas equipes da 100% dos pacientes proporcéo de
o p o ’ e pacientes acamados - Vigilancia CVEPI, DEAPR, MELHOR
Estratégia da saude da familia das pessoas acamadas/ com dificuldade | acamados com cobertura N A iniciada . A NSA 2005 2219
~ A N por imunobiolégico Epidemioldgica EM CASA
de locomogdo e/ou moradores em drea de dificil acesso. adequada para Pneumo 23 dministrad
e Influenza administrado
Distribuir os imunobioldgicos, em tempo oportuno para realizagdo das 100% de imunabioldgicos S;?gségiigri Vigilancia
campanhas d|str|bU|dcc;s;T:Jr2:r:2 antes da imunobiolégicos iniciada Epidemiolégica SUGER NSA 2005 2219
P distribuidos
. N . . No minimo, 10% das proporgdo de iAo
S:r;aannt;rl;gr']gt'etacao das doses aplicadas nas campanhas (e na rotina) Unidades com SIPNI unidades com SIPNI iniciada E i\élegriei!gli’;aica DEAPR em levantamento 2005 2219
implantado implantado P g
META
Estruturar a Rede de Frio de Angra dos Reis
~ . A A o " 2 q Fonte de “'“"”;'9",5 0%a
Agbes anuais Metas anuais Indicador Status da acdo Area responsavel Parcerias Valor (1.257.000) TS PT
Adquirir e !nstalar gerador na sala da' Rede de Frio a fim de garantir o 1 rede de frio instalada em nimero absoluto concluida 'Vlgll‘:‘mc,la' SUGER sem custo 2005 2219
pleno funcionamento das cdmaras frias em caso de falta de energia. local com gerador Epidemioldgica
Solicitar a Superinténcia de Administragdo (SUGER) da SSA o servigo de solicitar 1 servigo de Vigilancia
manutengdo preventiva para as geladeiras, camaras frias, gerador e manutengdo preventiva numero absoluto iniciada vigtiancia, SUGER em levantamento 2005 2219
o3 Epidemioldgica
aparelho de ar condicionado anual
Estruturar a rede de frio com Material permanente substituir 1 geladeira por 1 | numero de camaras iniciada Vigilancia SUGER em levantamento 2005 2219
p camara fria frias adquiridas Epidemioldgica
disponibilizar 120 horas
. semanais de profissionais de carga - Vigilancia
Estruturar a rede de frio com RH enfermagem, sendo no horéria/profissional iniciada Epidemiolégica SUGER NSA 2005 2219
minimo 1 enfermeira
. . No minimo, 10% das proporgdo de A
Ezgﬂgﬁ’;,ﬁfm computador todas as salas de vacina do municipio para Unidades com SIPNI unidades com SIPNI iniciada E i\égrl]‘:i!glcélaica SUGER em levantamento 2005 2219
implantado implantado p 8
— . . No minimo, 10% das proporgdo de A
Implantar SIPNI em todas as salas de vacinagdo municipal e treinar 2 A ’ . - Vigilancia
vacinadores por unidade no uso deste sistema Umd_ades com SIPNI unld_ades com SIPNI iniciada Epidemiolégica SUGER NSA 2005 2219
implantado implantado
INDICADOR
PROPORGAO DE CURA DE CASOS NOVOS DE TUBERCULOSE PULMONAR BACILIFERA
META
AUMENTAR A PROPORGAO DE CURA DE CASOS NOVOS DE TUBERCULOSE PULMONAR BACILIFERA
Amarelo 50% a
Agdes anuais Metas anuais Indicador Status daacdo | Area responsavel Parcerias Valor ;:::fsies PT EEs
Avaliagdo
Atualizar no minimo 50% Programa de
Realizar capacitagdo para os profissionais das unidades de saude para das equipes de satide da |proporgdo de equipes N i
suspeigdo, tratamento e acompanhamento. Atencgdo Bésica nas agdes do atualizadas Em andamento ‘ﬁ?t?(::(c)tljelo(iz Atencdo Basica RS 3.000,00 2005 2219
Programa de Tuberculose



Fornecer cesta basica mensal aos usuarios do Programa de Controle da Estimular adesdo ao %de usudrios com . .
Tuberculose em tratamento tratamento cesta basica Em andamento |Secretaria de Salide NSA RS 75.000,00 2005 2219
. i . Capacitar Enfermeira(o) do Programa de Programa de IST/HIV
aReIi?::I;agsaeplaeci;tjargagap;:gvintfjll;?rillll'ﬁndié)aPI’Ograma de IST/HIV na programa de IST/HIV na 1 capacitagdo iniciada ontrole da Secretaria Estadual de R$ 0,00 2005 2219
plicag realizagdo Tuberculose Saude
META
AUMENTAR A PROPORGCAO DE EXAME ANTI-HIV REALIZADOS ENTRE OS CASOS NOVOS DE TUBERCULOSE
Amarelo 50% a
99%
. . . . « « Programa de
Realizar Busca Ativa dos Pacientes de tuberculose que ainda ndo . . proporgdo de
realizaram exame anti-HIV Examinar 90% dos pacientes pacientes em andamento Controle da DEAPR NSA 2005 2219
Tuberculose
META
AUMENTAR A PROPORGAO DE REGISTRO DE OBITOS COM CAUSA BASICA DEFINIDA
Amar;l;%so% a

95% de obitos

% de dbitos com

- PO . h - Vigilancia DEAPR, DAREF, IML,
Investigagdo dos dbitos indeterminados |nicr|:IteeS|;|r'\;|anda::s causa basica definida| €™ andamento epidemiologica REDE HOSPITALAR NSA 2005 2219
Numero de investigagdes % de dbitos com A
Realizar investigagdo de 6bito em parceria com a atengdo primaria. realizadas em parceria com causa basica em andamento .\é'g'l?nlc,'a. DRE?;ERHgég:::rFAll_’\AA}% NSA 2005 2219
arede investigados epidemiologica

META
AUMENTAR A PROPORCAO DE CASOS DE DOENCAS DE NOTIFICACAO COMPULSORIA IMEDIATA (DNCI) ENCERRADAS EM ATE 60 DIAS APOS NOTIFICAGAO

Amarelo 50% a
99%

Capacitar técnicos dos dados vitais (EPIDEMIOLOGIA) na investigagdo e

Vigilancia
encerramento de casos

epidemioldgica
META
Manter busca ativa dos agravos de notificagdo compulséria e de interesse municipal em 5 das 6 unidades de pronto atendimento e no Hospital Geral da Japuiba

realizar 1 treinamento anual| ndmero absoluto iniciada

Amarelo 50% a
99%
. . inhar 100% das = C oA SUGER, LACENN e REDE

Garantir fluxo de envio de todas as amostras referentes aos casos de encaminha proporgdo de I . Vigilancia 4

o P amostras de interesse para N iniciada e mantida . e LABORATORIAL em levantamento 2005 2219
doengas de notificagdo compulséria, para LACEN 2 satde publica para LACEN amostras enviadas epidemioldgica MUNICIPAL

Manter lotagdo de
Manter busca ativa dos agravos de notificagdo compulséria e de profissionais para realizagdo Vigilancia
interesse municipal em 5 das 6 unidades de pronto atendimento e no de busca ativa em pelo nuimero absoluto iniciada vigtlancia, SUGER NSA 2005 2219
¥ . 3 epidemioldgica
Hospital Geral da Japuiba menos 5 unidades de
pronto atendimento

Promover treinamento mensal para a equipe de agentes de endemias realizar no minimo 6 nimero absoluto iniciada Vigilancia NSA 2005 2219
que realizam a busca ativa treinamentos epidemioldgica -
Completar equipe de Agentes de endemias para busca ativa de doengas | lotar 1 profissional para . — Vigilancia
de notificagdo compulséria busca ativa no SPA Abraso | "UMe™ absoluto iniciada epidemioldgica RH em levantamento 0000 NSA




Promover, no minimo, um (1) encontro anual sobre a importancia da

participar em no minimo 1

Vigilancia

ggg;csgic;)fgf?gzzlsgga;:géﬁ:s;n;a::foeg;;:gtsoi;:soslics):;gl;?gs para reunido distrital numero absoluto iniciada epidemiologica DEAPR em levantamento 2005 2219
er:?(;:;rrlrt]'iil;le;:i'gura minima de RH para execugdo das ages de vigilancia re:;icz:;;deasdtssdges%ll)_lre nimero absoluto iniciada epi\éiegrirlf;glfiigica B em levantamento 0000 2219
S:irda:nt:l;goElsétgriL;;ura fisica minima para execugdo das agdes de vigilancia PROPOSTA DE SUPRESSAO iniciada epi\éiegri\filglcg:ica B

; emlcwmamento | 05| 2219
gig@};&gz%iﬁ:;;DEr:ggiigesg:}li%z:‘ea;d:ﬁrt]g:sedqeugcd)::fr:f:siargl para 1 reIaté;igrgll}Jnaitri]:i;nestral, numero absoluto iniciada e pi\éiegrifilgg;i ca _ NSA 2005 2219
;);\gll'gar informes para a rede de atengdo a satide e populagdo em 1 bolljzt;ir;\uearg:ii?nrzisglte?gico ndmero absoluto iniciada epi\éiegrirlme?glcéigica Superintendencia de TI/ NSA 2005 2219
Realizar andlise dos bancos de registro de cancer de base populacional 1 boletim anual ndmero absoluto iniciada Vigilancia Superintendencia de T/ NSA 2005 2219

- inicio em 2007

epidemioldgica

META

INCA

REDUZIR NUMERO DE CASOS NOVOS DE AIDS EM MENORES DE 5 ANOS

Amarelo 50% a

99%

Fornecer férmula infantil de leite & todas as gestantes com HIV/AIDS em

100% de gestantes com

% de gestantes

Programa Ist / Aids /

Farmacia Estadual/

fornecimento de férmula cadastradas no iniciada . e AP . em levantamento 2005 2219

tratamento infantil programa IST AIDS Hepatites Virais Ministério da Satude

% de gestantes

. . A = . dastradas no .

Melhorar a qualidade de atendimento das gestantes e bebés e a adesdo| reduzir em 10% a taxa de ca - Programa Ist / Aids / Programa
ao tratamento abandono das gestantes prog:g;'lraarljsd'l;AlDS iniciada Hepatites Virais | Ist/Aids/Hepatites Virais NSA 2005 2219

medicamento
Assegurar tratamento das gestantes e criangas acompanhadas pelo 100% de gestantes e recem | % de gestantes e RN P Programa Ist / Aids / . .
programa até a alta nascidos acompanhados cadastrados iniciada Hepatites Virais Ministério da Satide NSA 2005 2219
Assistir as gestantes HIV/AIDS, no Pre Natal que procuram ou sdo 100% das gestantes % de gestantes - Programa Ist / Aids / P .
encaminhadas ao programa de IST assistidas pelo médico GO | atendidas pelo GO iniciada Hepatites Virais Ministério da Satide NSA 2005 2219
Manter acesso rapido das gestantes ao diagnéstico de implementar 1 fluxo de . . Programa Ist / Aids / PP ,
HIV/Sifilis/Hepatite, viabilizando tratamento referéncia para pacientes nimero absoluto iniciada Hepatites Virais Ministério da Satide NSA 2005 2219

META
Aumentar propor¢do de usarios com carga viral indetectavel para 90%
Amarelo 50% a
99%

Aluguel de veiculo automotor para uso exclusivo do Programa para 1 veiculo alugado nimero absoluto iniciada Programa Ist / Aids /|  SMS/Ministério da em levantamento 2005 2219

visitas domiciliares e adesdo ao tratamento

Hepatites Virais

saude




Realizagdo de campanhas em massa para informagao e prevengdo do

Programa Ist / Aids /

HIV, hepatites e sifilis congénita 3 campanhas ao ano numero absoluto iniciada Hepatites Virais CSPRE em levantamento 2005 2219
META
Aumentar a Propor¢do de casos com encerramento oportuno através do marcador HCV-RNA dos casos notificados de Hepatite C com Anti-HCV reagente
Amarelo 50% a
99%
Promogdo de campanha informativa a populagdo 1 campanha numero absoluto iniciada Prai?ar;:elss-{/iggs/ Ministério da Saude em levantamento 2005 2219
Incentivar a realizagdo de teste rapido a populagdo, viabilizando 1 ESF por Distrito com TR . P Programa IST/AIDS/
diagnéstico e tratamento descentralizado numero absoluto iniciada Hepatites Virais ESF/UBS/SMS em levantamento 2005 2219
. % de pacientes

. - . - 100% de pacientes - Programa IST/AIDS/

Acompanhar pacientes no ambulatdrio de Hepatites Virais cadastrados cadastrnarc‘i:j(/)zcompa iniciada Hepatites Virais ESF/UBS/SMS NSA 2005 2219
0y 1 0 1

Agilizar realizagdo de exames especificos laboratoriais e de imagens 100 % de sorologias de HCV | % de sorologias para iniciada Programa IST/AIDS/ SMS/Laboratério NSA 2005 2219

com resultados em 15 dias

HCV

Hepatites Virais

META
AUMENTAR A PROPORCAO DE CURA DOS CASOS NOVOS DE HANSENIASE DIAGNOSTICADOS NOS ANOS DAS COORTES

Amarelo 50% a
99%

Adequar Estrutura fisica,de equipamentos e equipe técnica

1 termo de referéncia para
adequagdo do consultério
de atendimento, aquisi¢gdo

N2 de termo de

multidisciplinar do Programa de Controle da Hanseniase depca(:ran:tuet:gi?r::nr:leﬂcﬂlal referéncia elaborado iniciada PCH SMs em levantamento x 2218
médico de referéncia e um
fisioterapeuta
Atengdo
. Primaria,Atengdo
o s

Organizar Rede de atengdo para Hanseniase no municipio Elaborar um Projeto Negi:::éi?s em andamento PCH Secunddria, Programa da NSA 2005 2219

Pessoa com Deficiéncia,

Centro de Reabilitagdo
Concluir o processo de descentralizagdo dos atendimentos dos casos promover 1 (uma)oficina N@ de oficinas
ndo reacionais para todas as Unidades de Saude anual realizadas em andamento PCH ESF,UBS em levantamento 2005 2219
Capacitar todos técnicos do Programa de Controle da Hanseniase e Participar das Ne de
Servigos de Referéncia para diagnostico, diagnoéstico diferencial, manejo | reunies,cursos, congressos o - SES,Transporte e
clinico de reagBes hansénicas e medicamentosas, confirmagdo de e demais eventos reunl:):ssés::sntos iniciado PCH Educagdo em Saude em levantamento 2005 2219
recidiva relacionados a hanseniase P

" . o — s - o .

Capacitar e atualizar 100% dos técnicos da rede primaria e especializada realizar 1 treinamento anual N2 de treinamentos 3o iniciado PCH SES,Transporte,ESFs, em levantamento 2005 2219

para diagndstico clinico,laboratorial e acompanhamento da hanseniase

realizados

Educagdo em Saude




Supervisionar e monitorar trimestralmente as agdes de controle da

Realizar visitas técnicas em

interesse a salde

inspegdes

ampliar espago fisico de 3
nucleos descentralizados (2

comerciais de
interesse a saude

Ndmero de unidades

META
Aumentar a proporgdo de acdes de Vigilancia Sanitdria consideradas necessarias

Coord. de Vigilancia

o .
hanseniase junto as unidades de salde referente a hanseniase para todas as unidades de satde N;egﬁz\g;ggs em andamento PCH Transporte NSA 2005 2219
qualificagdo dos dados da rede
Realizar Campanha de Hanseniase na Escola em trés Escolas Pactuadas |Realizar 3 (trés) eventos por| N2 de Campanhas Saude do

lo PSE anualmente ano realizadas em andamento PCH Escolar,Secretaria de em levantamento 2005 2219
P Educagdo,Transporte

. e e . . o
Realizar duas Fampanhas de SUSF’P";“ Diagndstica e informativas 2 (duas) campanhas Nede C'r_xmpanhas em andamento PCH ESF,UBS e Transporte em levantamento 2005 2219
sobre Hanseniase a toda populagdo de Angra dos Reis anualmente realizadas
Implementar a¢bes de controle da Hanseniase em todas as unidades de | realizar 2 (duas) oficinas Nede Oficinas [ . P
atencdo priméria anualmente realizados n3o iniciado PCH ESFs e Unidade Basica em levantamento 2005 2219
Aumentar o percentual de contatos intradomiciliares examinados entre Proporgdo de ESFs,Unidades Basicas e
0s contatos registrados de hanseniase aumentar em 90% contatos examinados| €™M andamento PCH Laboratério NSA 2005 2219
Garantir o exame diagnostico de baciloscopia (LINFA) a todos os casos . ~ ESFs, Unidades Basicas e
clinicos que se fagam necessarios garantir 100% Proporgdo de exames| em andamento PCH Laboratorios NSA 2005 2219
Assegurar a ava.liagéo de incapacjdade fisica e o tratamento necessario aval_iagao de 100% dos Propqrgao de em andamento PCH ESEs e Unidades Basicas NSA 2005 2219
a 100% dos pacientes da hanseniase pacientes cadastrados pacientes
META
AUMENTAR COBERTURA DE INDUSTRIAS DE MEDICAMENTOS INSPECIONADAS PELA VIGILANCIA SANITARIA, NO ANO FARMACEUTICO
99%
% de cobertura de
Atingir cobertura de inspecdes em estabelecimentos comerciais e de  |75% de cobertura de Inspecoes em
estabelecimentos CONCLUIDA COVISA SUGER-transporte NSA 2005 2243

Amarelo 50% a
99%

Sanitaria

Subprefeitura Abrado

Adequar o espago fisico da VISA no distrito IV e 1 no Distrito c;)g;ezggio EM ANDAMENTO Sanitéria PMAR em levantamento 2005 2243
111) e do protocolo da VISA a
proporgdo de
. . . o estabelecimentos Coord. de Vigilancia y
realizar cadastro de estabelecimentos sujeitos a VISA cadastrar 75% cadastrados/existent EM ANDAMENTO Sanitéria SUGER-transporte em levantamento 2005 2243
es
proporgdo de
- = : L " : o estabelecimentos Coord. de Vigilancia .
realizar inspe¢des em estabelecimentos sujeitos a VISA inspecionar 75% inspecionados/existe REALIZADA Sanitaria SUGER-transporte em levantamento 2005 2243
ntes
realizar atividades educativas para a populagdo 1 atividade numero de atividades REALIZADA Coord. de Vigilancia TurisAngra e em levantamento 2005 2243




realizar atividades educativas para setor regulado 1 atividade numero de atividades REALIZADA Coords.:neit\élr%;lanaa PMAR NSA 2005 2243
- % de dentncias A
5 . - 100% de denuncias s . Coord. de Vigilancia
monitorar recebimento de dentincias recebidas e monitoradas monltora(iis/recebld REALIZADA Sanitaria OUVIDORIA NSA 2005 2243
monitorar atendimento de denuncias 70% de denuncias atendidas|"™Me™ de (_ienuncias REALIZADA Coord. dg \{igilancia OUVIDORIA NSA 2005 2243
atendidas Sanitaria
Integrar o envio de informagdes com demais setores de fiscalizagdo do [100% de informagdes ndmero de processos EXECUTADA Coord. de Vigilancia | Secretaria Municipal de NSA 2005 2243
municipio, bem como o protocolo central da prefeitura integradas integrados PRODATA Sanitaria Fazenda
SEM-EFEO SEM-EFEHO Sant g a EESE e-ae / gl CEN SEM-EFEFO 2005 2243 X

Coord. de Vigilancia
Elaborar e executar proposta de Capacitagdo para os profissionais do T . nimero de Coord. de Vigilancia| Sanitdria /Fiocruz /
Orgdo de VISA 1 capacitagdo realizada capacitagdes EXECUTADA Sanitaria ANVISA / SES/ Secretaria custo zero 2005 2243

de Educag3o/EP SSA

META
Atingir cobertura de 70 % das inspe¢Ges em estabeleci comerciais e de interesse a satide
99%
c ] aa
BEMETAEM2018 Sanitdria -

Adquirir veiculos (e transporte para ilha)para uso exclusivo das agdes 1 veiculo exclusivo e nimero de Coord. de Vigilancia
VISA (e demais vigilancias) transporte maritimo transportes INICIADA Sanitaria SUGER-transporte em levantamento 2005 2243
Elaborar protocolos para padronizagdo de procedimentos 1 protocolo unico (Instrugdo nimero de Coord. de Vigilancia| Secretaria de Governo

administrativos e fiscais Normativa 01/2017) protocolos INICIADA Sanitaria NSA 2005 2243

META
Implantar Programas de educagdo nas Escolas

Amarelo 50% a
99%

Realizar Capacitagdo em Educagdo Sanitdria nas Escolas do Municipio nimero absoluto iniciada

1 capacitacdo realizada Coord. de Vigilancia | Secretaria |()1SeEEduca(;ao/

Sanitaria

Secretaria de
Administragdo

% de material
educativo elaborado

25% de material educativo
(folders, cartazes etc)

Coord. de Vigilancia
Sanitaria

Elaborar material educativo iniciada em levantamento

META
AUMENTAR A PROPORGAO DE ANALISES REALIZADAS EM AMOSTRAS DE AGUA PARA CONSUMO HUMANO



Amarelo 50% a
99%

Realizar vigilancia dos Sistemas de Abastecimento de agua e das atender diretriz nacional do | nimero de andlises
Solugdes Alternativas coletivas, atendendo a a Diretriz Nacional do plano de amostragem da realizadas conforme P
Plano de Amostragem da Vigilancia da Qualidade da Agua para o vigilancia da qualidade da estabelecidas pela iniciada SMS /LACEN / SES em levantamento
Consumo Humano agua diretriz
META
Realizar a Vigilancia das captag¢6es de dgua para consumo humano do municipio
Amarelo 50% a
99%
- . . s monitorar no minimo 80% proporgdo de
zl:cf;”;; e monitorar 100% r;“;f\iff:g'iﬂf’::g;‘” que utilizam das captagdes prépriasde | estabelecimentos iniciada COVAM VISA / LACEN / SES NSA 2005 2219
ptacao prop gua p : 4gua para consumo humano fiscalizados
Realizar seminario sobre qualidade da dgua para consumo humano Realizar 1 semindrio numero absoluto iniciada COVAM SMS em levantamento 2005 2219
monitorar no minimo 80% roporcio de
Fiscalizar os Sistemas de Abastecimentos de agua dos Sistemas de sistgmaps ﬁgcalizados iniciada COVAM SMS NSA 2005 2219
Abastecimentos de dgua
META
AUMENTAR A PROPORGAO DE CAES VACINADOS NA CAMPANHA DE VACINACAO ANTIRRABICA CANINA
Amarelo 50% a
99%
. P o . . . . . |vacinar no minimo 80% do proporgdo de caes P
Realizar vacinagdo antirrabica animal em todos os bairros do Municipio total de cies iniciada COVAM SMS/PMAR em levantamento 2005 2219
META
AUMENTAR A PROPORCAO DE IMOVEIS VISITADOS EM PELO MENOS 4 CICLOS DE VISITAS DOMICILIARES PARA CONTROLE DA DENGUE
Amarelo 50% a
99%

. . - . visitar 80% dos imdveis 5 .
Realizar visita domiciliar para controle do Aedes aegypti, em pelo . proporgdo de imoveis _— . s
menos, 80% dos iméveis urbanos do municipio a cada ciclo de visitas. ‘L;i';'i’taagos acada ciclo de visitados iniciada COvAM Atencdo Basica em levantamento 2005 2219
Real|z?r o controle da populagéo dos mosquitos Aedes aegypti e Aedes manter o |nd|cg de indice de infestagdo iniciada COVAM SMS/PMAR em levantamento 2005 2219
albopictus infestagdo abaixo de 1%
Garantir execugdo dos Levantamentos de indices do Aedes aegypti realizar os LIRAs previstos . P
preconizados pela Secretaria Estadual de Satde pela SES RJ nuimero absoluto iniciada COVAM SMS em levantamento 2005 2219
Elaborar e/ou revisar Plano de Contingéncia de Arboviroses 1 plano elaborado numero absoluto iniciada COVAM e CVEPI SMS NSA 2005 2219
META
Mapear e controlar os vetores de interesse para a Satude Publica em todo territério do Municipio.

Amarelo 50% a
99%



mapear e controlar vetores

proporgdo de bairros

Realizar monitoramento, levantamento e, se necessario, controle de: L com mapeamento iniciada COVAM SMS/PMAR em levantamento 2005 2219
Flebotomineos (leishmanioses), Anofelinos (maldria), Triatomineos presentes no territorio realizado
(Doenga de Chagas), Culicideos; Moluscos (esquistossomose e outras
doengas) e Carrapatos (Febre maculosa).
META
Reduzir a infestagdo de roedores
. Fonte de Amarelo 50% a
Agbes anuais Metas anuais Indicador Status da acdo Area responsavel Parcerias Valor (1.250.000) R e PT 99%
Avaliagao
. - 5 . o ) - . .
Rgall_zar semestrglm_ente desratizagdo de, pelo menos, 80% das vias 80% dgs vias publicas proporgdo de_was iniciada COVAM SMS/PMAR em levantamento 2005 2219
publicas do municipio. desratizadas publicas desratizadas
META
Aumentar em 40% o percentual das acoes de Vigila Ambi | realizadas no Territdrio
Amarelo 50% a
Acdes anuais Metas anuais Indicador Status da agdo | Area responsavel Parcerias Valor (1.250.000) ;:::‘::s?: PT o
Avaliagdao
Adquirir bens permanentes e materiais de consumo para suprir as nimero de processos de . .
demandas da COVAM compra finalizados numero absoluto Iniciado COVAM SMS/PMAR em levantamento 2005 2219
80% das equipes de
- . controle vetorial com proporgdo de equipes .
Contratar RH necessario para suprir as demandas da COVAM ntmero de profissionais completas ndo iniciada COVAM SMS/PMAR em levantamento 0000 2219
preconizados
20 reunides realizadas no COVAM, CVEPI, COVISA,
E:Car:'éz ;Z%ie;zcr’gg::;is niﬂﬁ.'f. "iagiislz’;izggg Zaa‘]gleec"m as dreas ?2[—3?225‘2‘"31 1?6c:s,la§ao ¢ N° Absoluto iniciada NDVS/BIG CIEA?zlgﬁ\,/ I\?l'GSéXBEDE ; RS 31.000,00 2035 2221
p conjuntas de vigilancia em MANGARATIBA, CEREST
saude BIG
META
Fortalecer e Aprimorar as a¢des de controle de Zoonoses
Amarelo 50% a
Agdes anuais Metas anuais Indicador Status da agdo | Area responsavel Parcerias Valor (1.250.000) ;oe::fsies PT ez
Avaliagao
Realizar investigagdo de epizootias (leishmaniose canina, esporotricose, |realizar 1 capacitagdo para . P
febre amarela em primatas,...) e intervir no territério para impedir a detecgdo de epizootias nimero absoluto iniciada COVAM SMS/PMAR NSA 2005 2218
propagacdo da zoonose evidenciada.
META
Monitorar os riscos ambientais relacionados aos desastres em todo o territério municipal
Amarelo 50% a
Agdes anuais Metas anuais Indicador Status da acdo Area responsével Parcerias Valor (1.250.000) ;:::f:)es PT Avaliagio
Revisar os P!anos de contingéncia para atuagalo'da Secretaria de Satde 2 planos revisados numero absoluto iniciada COVAM SMS/PMAR NSA 2005 2219
na ocorréncia de um desastre natural, tecnolégico ou nuclear.
Zlal:l;te-lftlgar do Exercicio Geral da Central Nuclear Almirante Alvaro l.lgéeor:;lgg: de mesa ntimero absoluto iniciada COVAM MS NSA 2005 2219
Promover treinamentos para a Rede Municipal de Satde sobre realizar no minimo 2 SMS / Educagdo
RadiagGes lonizantes e, atuagdo da Satide na ocorréncia de um desastre treinamentos numero absoluto iniciada COVAM Permanente / Ministério| em levantamento 2005 2219
nuclear. da Saude
L . L . . ~ SMS / Educagdo
Promover seminario anual para discutir aes de satide em situaggo de 1 seminario realizado numero absoluto iniciada COVAM Permanente / PMAR / em levantamento 2005 2219
desastres naturais e tecnoldgicos
8 Ministério da Saude
SS:LZ;'}LZ‘?;tamEMO de populaggo vulneravel a solo e/ou ar realizar 1 diagndstico numero absoluto iniciada COVAM SMS NSA 2005 2219
INDICADOR

PROPORCAO DE PREENCHIMENTO DO CAMPO OCUPAGAO EM NOTIFICAGOES DE DRT

META
Realizar Vigilancia em Satde do Trabalhad

nos 3

da Regido




Amarelo 50% a
Acdes anuais Metas anuais Indicador Status da agdo | Area responsavel Parcerias Valor ;onte ge PT s
ecursos —
Avaliagao
A - . ~ 1 veiculo exclusivo para o
Viabilizar estrutura fisica do CEREST e infraestrutura para as agdes de D% - .
Vigilancia em Satde do Trabalhador dos Municipios da Regido da Bafa |cCRE>1-8IG e aquisicdo de 3| Proporgdodeitens | p (0 c50 CEREST BIG SUGER-transporte e RS 40.000,00 2004 2232
da llha Grande computadores/1 impressora adquiridos Superintendencia Tl
multifuncional/3 Lap top
Promover capacitagdes em Vigildncia em Sadde do Trabalhador, Numero de SSA / Educagio
Sf’tf::‘;g; ;‘:;"‘Jicr!;‘;gﬁ’edlgncc"hfiieqzree::fé;"s‘l‘r‘ﬁﬁi:T:‘Cer\‘,isnfgg”ms 02 Capacitagdes capacitacdes iniciada CEREST BIG Permanente/ Fiocruz / R$ 24.000,00 2004 2232
promovidos pelo CEREST BIG realizadas DSTRAB
Garantir equipe minima do CEREST conforme Portaria MS n2 2.728 (4 Numero de
profissionais de nivel médio*, sendo ao menos 2 auxiliares/técnicos de |01 profissional da equipe S - A
enfermagem e 6 profissionais de nivel universitario**, sendo ao menos |minima profissionais Em execucdo CEREST-BIG SSA/PMAR R$73.267,00/més 2004 2232
2 médicos (20 horas semanais) e 1 enfermeiro (40 horas semanais)). contratados
Apoiar as ag¢des de Vigilancia em Saude do Trabalhador nos municipios
da Regido , garantindo diarias aos servidores do CEREST BIG quando 04 Agdes realizadas Numero de agdes iniciada CEREST-BIG SUGER-transporte Recurso proprio 0000 NSA
estiverem em agdes extramuros e pernoite
Prestar atendimento a trabalhadores vitimas de agravos (doengas e/ou Prestar atendimento a 70% Percentual de
Eﬁ'f;tjg)ﬁ:tanﬁﬁgﬁggorr;?:feﬁi?;sgge':f;otﬁggao,f,gstgfbalho’ dos trabalhadores atendimento iniciada CEREST-BIG DPCAR Recurso proprio 0000 NSA
especializados P notificados realizado
Construir cendrio de Risco da Regido da Baia da llha Grande :I;Zte)gfar:joode Risco Numero absoluto iniciada CEREST-BIG DEAPR/CVEPI Recurso proprio 0000 NSA
Realizar agBes de Educagdo em Satide com grupos de trabalhadores de ~ i~
! ™ > > 2 Agdes de educagao e ~ — g Sindicatos / DEAPR / .
:?Saclg; ;ﬁl#:::ﬁl!gz?:ecg? 0 objetivode leva-los a compreender os saude realizadas Numero de agdes iniciada CEREST-BIG CEREST Estadual Recurso proprio 0000 NSA
FUNDO MUNICIPAL DE
Equipe minima do CEREST — composta por servidores Municipais, o, . Numero de P g SAUDE /DSTRAB-SES
prioritariamente. 50% de servidores profissionais lotados iniciada CEREST-BIG PST dos municipios da RS 360.000,00 2004 NSA
BIG
Assegurar que os recursos financeiros destinados ao CEREST BIG sejam |Elaborar, aprovar e executar
destinados aos custeios de acoes previstas na programagdo de satde do|1 plano de aplicagdo de — FUNDO MUNICIPAL DE
CEREST recurso para as acdes do Numero absoluto iniciada CEREST-BIG SAUDE E PGM RS 360.000,00 2004 NSA
CEREST
OBJETIVO 8.4
Implementar Rede de Atengdo as pessoas vitimas de violéncia
INDICADOR
Proporgdo de unidades de saude que atendem ao SUS que realizam notificagdo de violéncia, doméstica, sexual e outras violéncias
META
Monitorar 100% das unidades da rede de satide com servigo de notificagdo de violéncia implantado
Amarelo 50% a
Agdes anuais Metas anuais Indicador Status da agdo | Area responsavel Parcerias Valor (16.000) ;Zz:fsii PT e
Avaliagdo
Atencdo Integral as

Realizar capacitagdes aos profissionais das ESF (Estrategia de Saude da |5 capacitagGes (1 por numero de NAO INICIADA Pessoas em DEAPR e Ed Permanente em levantamento 2005 2221

Familia)

distrito)

capacitagdes

Situagdo ou Risco de
Violéncia




Realizar visitas técnicas aos profissionais da rede de Servigo de Pronto
Atendimento (SPA), Unidade de Pronto Atendimento (UPA) e Fundagdo
Hospital Geral da Japuiba (FHGJ)

6 visitas técnicas

nimero de visitas

INICIADA

Atencdo Integral as
Pessoas em
Situagdo ou Risco de
Violéncia

DEAPR, UPA, SPAs, FHG)J
e Ed Permanente

NSA

2005

2221

Realizar qualificagdo das fichas de notificagdo de violéncia interpessoal/
autoprovocada.

100% de fichas de

nofificagdo revisadas (média

de 50/més)

proporgdo de fichas
revisadas

REALIZADA

Atencdo Integral as
Pessoas em
Situagdo ou Risco de
Violéncia

DEAPR, UPA, SPAs e
FHGJ

NSA

2005

2221

Adquirir materiais impressos para informagao e divulgagdo da
prevencgdo da violéncia.

20.000 materiais (folders)

confeccionados

nuimero de materiais
impressos

REALIZADA

Atencdo Integral as
Pessoas em
Situagdo ou Risco de
Violéncia

SGRI.SUPCO

em levantamento

2005

2221

Produzir Boletim Epidemiolégico, para divulgagdo nas unidades de
saude

1 boletim epidemioldgico

numero absoluto

REALIZADA

Atencdo Integral as
Pessoas em
Situagdo ou Risco de
Violéncia

Assisténcia de Dados
Vitais

NSA

2005

2221

META
mplantar Ficha de Violéncia Intersetorial

Agbes anuais

Metas anuais

Indicador

Status da acdo

Area responsavel

Parcerias

Valor (16.000)

Fonte de
Recursos

PT

Amarelo 50% a
99%

Avaliagdo

Realizar reunides para pactuagdo

3 reunides realizadas

ndmero de reunides

iniciada

Atengdo Integral as
Pessoas em Situagdo
ou Risco de Violéncia

CIR-BIG/Ed. Permanente

NSA

2005

2221

Realizar treinamentos quanto ao preenchimento das fichas de
notificagdo de violéncia intersetorial

3 treinamentos realizados

nlimero de
treinamentos

iniciada

Atengdo Integral as
Pessoas em Situagdo
ou Risco de Violéncia

SECT, SDSP e CT.

NSA

2005

2221

META

Criar Centro Especializado de Atendimento a Mulher Vitima de Violéncia

Agdes anuais

Metas anuais

Indicador

Status da acdo

Area responsavel

Parcerias

Valor (16.000)

Fonte de
Recursos

PT

Amarelo 50% a
99%

Avaliagao

Realizar reunides para planejamento e criagdo do Centro Especializado
de Atendimento a Mulher Vitima de Violéncia

2 reunides realizadas

ndmero de reunides

iniciada

Atencdo Integral as
Pessoas em
Situagdo ou Risco de
Violéncia

EIXO Ill - GESTAO EM SAUDE
DIRETRIZ 10
Promover, para as necessidades do SUS, a formagdo, a educagdo permanente, a qualificagdo, a valorizagdo dos trabalhadores, a desprecarizagdo e a democratizagdo das relagdes de trabalho
OBJETIVO 10.1
Investir em qualificagdo e fixagdo de profissionais para o SUS
INDICADOR

META
AMPLIAR PROPORCAO DE AGOES DE EDUCAGAO PERMANENTE IMPLEMENTADAS E/OU REALIZADAS

CIR-BIG/CMS

PROPORGAO DE ACOES DE EDUCAGAO PERMANENTE IMPLEMENTADAS E/OU REALIZADAS

NSA

2005

2221

Acgdes anuais Metas anuais Indicador Status da acdo Area responsavel Parcerias Valor (15.000) R PT a2
Avaliagdo
Promover cursos anuais de atualizagdo em Biosseguranca para zeladoria Educacio permanente -
das unidades de satude i 1 curso anual realizado numero absoluto ndo iniciada VISA cem Ealjde em levantamento 0000 1315 ACAO REMANEJADA
PROPOSTA DE REMANEJAMENTO PARA VIG. SANITARIA
. Educagdo

Aplicar curso introdutério para todos os ACS inseridos na ESF realizar 1 curso para ACS numero absoluto ndo iniciada permanente em DEAPR em levantamento 0000 1315

recem contratados satde
Capacitar ACS em Organizagdo e planejamento do Servico (ACAO . . - Educacdo

25% de ACS capacitados % de ACS capacitados ndo iniciada permanente em DEAPR em levantamento 0000 1315

PREVISTA PARA 2019)

saude




Capacitar os Profissionais de Satide da SMS segundo os temas sugeridos 1 capacitacio em tema Educagdo
pelos mesmos em instrumento planejado pela Educagdo Permanente U eprido < numero absoluto ndo iniciada permanente em DEAPR RS 22.000,00 0000 1315
(PORTARIA 3194/2017) 8 saude
. ~ N A Educagdo .
Realizar Curso de Atengdo Integrada as Doengas Prevalentes na Infancia . . - DEAPR e Saude da
(AIDPI)-NEONATAL 1 curso de AIDPI realizado nimero absoluto iniciada perm::ue;ete em Crianga em levantamento 0000 1315
. ~ 5 P P Educagdo
Flfl?)lgla)rccRL;rAsh?gAe (ACEGED TR £ BEEmEs AEvElSiies ie) IFEmEE ;ﬁi‘?;%?gfz‘; %?éa CERES nimero absoluto |12 semestre permanente em CIES BIG / SES RJ em levantamento 0000 1315
saude
5 . - . NP Educagdo £
Capacitagao em Acolhimento e Classificagao de Risco para profissionais . a a Educagdo permanente
de enfermagem (técnicos e enfermeiros) da UPA Pediatrica 1 capacitagao numero absoluto |12 semestre perm:anf;;ce em A em levantamento 0000 1315
L . . p L % de material e Educagdo
Aquisicao de materiais e equipamentos para o Nucleo de Educagao em [50% de materiais e . .
Satide e para a Comissao de Residéncia Médica da SSA lequipamentos adquiridos GUUIPENEIE ngo iniciada [FEMHEMSIES Gim GORGIES em levantamento 0TI 1S
adquirido saude
Realizar agdes conjuntas com as Linhas de Cuidado voltadas para a 1acs . lizad . bsol INICIADA Educagdo Ed ~ sadd | 0000 1315
populacio agdo conjunta realizada numero absoluto perman,ednte em ucagdo em Saude em levantamento
saude
Educagdo
Realizar as agdes em Educagdo Popular em Saude (EDPOPSUS) 1 curso EDPOPSUS realizado| numero absoluto EXECUTADA permanente em CIES BIG em levantamento 0000 1315
saude
A - . B i eyl Educagdo
:,rggil:?rti:r(a:,s\AR%si:_%igga:é?:gég?;g;:#iscigis EIREER i NS (U, ilr;;f;ﬁ:;;a [Dedics numero absoluto EXECUTADA permanente em UNESA e COREME-AR em levantamento 0000 1315
T satde
Educagdo
Criar a COREMU (Comissdo de Residéncia Multiprofissional) 1 comissdo criada numero absoluto iniciada permanente em COREME-AR em levantamento 0000 1315
saude
Educagdo
Implantar a Residéncia Multiprofissional no SUS prevista para 2019 numero absoluto iniciada permanente em UNESA em levantamento 0000 1315
saude
. L . . o Educagdo
L:S?(Ijeér:sir;t;ré%z?ae(tg;&;;Ilcat'lvos (PA) do curso preceptoria em ilmprgritgnatgggahvo numero absoluto iniciada permanente em DEAPR / DAREF/ CIES em levantamento 0000 1315
P saude
. _— . N 1 projeto aplicativo . - Educagdo
Implementar projetos aplicativos (PA) dos cursos Multiprofissionais implementado numero absoluto iniciada permanente em Departamentos SSA em levantamento 0000 1315
saude
- ~ . . 1 revisdo anual da carteira . L Educacéo
Participar da Implantagdo da Carteira de Servigos de servios da EPS numero absoluto iniciada permanente em DPCAR NSA 0000 1315
saude
Port. GM/MS n¢
4 workshop para um total Educagdo R$27.669,03 (superavit 25/]?5;309 _
Capacitar profissionais do nivel médio da BIG em relagdes interpessoais [120 alunos dos tres ndmero absoluto |2 2 semestre permanente em CIES/BIG autorizado em Deliberacio CIB- 1315
municipios da BIG satde novembro de 2017) ¢
RJ n20792
03/12/2009
P Educagdo
Capacitagao em Cuidado Biopsicossocial 1) GEPEXIEED (PRI G5 #1ES numero absoluto |2 2 semestre permanente em CIES BIG / SESRJ em levantamento 0000 1315

municipios da BIG

satide




Port. GM/MS n2

. . . - . o . . 2.953
Capacitar e atualizar pediatras, médicos e enfermeiros de ESF, Hospitais T Educagdo R$27.817,65 (superavit B
e SAMU para pronto atendimento em urgéncia e emergéncia em %Eili)caiuitoag?iz %?éa os tres nimero absoluto iniciada permanente em CIES/BIG autorizado em Dglfk/)é:a/zgggcm- 1315
pediatria PROPOSTA PARA 2019 P satde novembro de 2017) R) ne792
03/12/2009
Portaria GM/MS
Educagdo R$32.890,67 (superavit ne 2.200
Capacitar profissionais de saude da ESF no atendimento ao pré-natal de |1 capacitagdo para os tres niimero absoluto iniciada ermanente em CIES/BIG a'utorlizado em 14/09/2011- 1315
risco habitual PROPOSTA PARA 2019 municipios da BIG p P Deliberagdo CIB
saude novembro de 2017) ne 1.445
18/10/2011
Portaria GM/MS
Capacitar Profisssionais de saude de nivel médio e superior na Educacdo 147(2)5/.28(1)1»
p % - B P prevista para 2019 nuimero absoluto iniciada permanente em CIES/BIG NSA . = 1315
prevengdo de Cancer de Colo de Utero e Mama . Deliberagdo CIB
saude °
n? 1.445
18/10/2011
Portaria GM/MS
Realizar Mini Curso de Acolhimento e Processo de Trabalho em Saude: Educagiio n22.200
CI_aS§|ﬁc_a(;ao de‘r~|sco, Prevencgo e Atengdo a Pessoa em S|tluagaoldg prevista para 2019 numero absoluto iniciada permanente em CIES/BIG NSA 14/09/2911' 1315
Violéncia na regido da BIG para profissionais de saude de nivel médio e saude Deliberagdo CIB
superior n? 1.445
18/10/2011
Capacitar Profissionais do nivel médio e fundamental da SMS no curso . . - Educacdo ETIS e Saide Mental
. . prevista para 2019 numero absoluto iniciada permanente em NSA SSA/ETIS 1315
de saude mental da ETIS(alcool, crack e outras drogas) satde (CAPS-ad)
realizar parceria com a Sec Educagdo
Implementar capacitagdo em Libras para Profissionais de Saude da SMS [de Educagdo em curso nimero absoluto iniciada permanente em UNESA e EMES em levantamento 0000 1315
existente saude
Realizar estagios praticos da Faculdade de medicina nas unidades da 1 fluxo de encaminhamento Educagso
Py o nuimero absoluto |iniciada permanente em UNESA DEAPR em levantamento COAPES 1315
REDE Municipal de Saude (COAPES) de alunos i
Realizar convénios com Institui¢des de Ensino para nivel Técnico e Identificar a demanda de e dsie | ifEmE erf\:jaurf:rf:em SME SSA i s Custo Zero 1315
Superior de Saude (Resolugao Estagios obrigatorios) servigos/ensino P e
Incentivar e fomentar a participacao dos profissionais RilieEsse
[E1) (REETS(ER}, (U, GO AEs & dgmals eventos relacionados a Idenpﬁcar 2 Qemanda de numero absoluto [ndo iniciada permanente em CMS em levantamento 0000 1315
atencao basica, saude publica e praticas servigos/ensino e
integrativas e complementares
1 Encontro com &
Garantir a participacao dos profissionais na construcao da programagao [representantes das e dsie | bk erfr?aurf:rf::em cMs . 0000 1315
da educacao permanente categorias para diagndstico P ek
da necessidade dos servigos
Capacitagao em Estimulagao Precoce para fisioterapeutas 1 capacitagdo para os tres a Educagso
’ numero absoluto |2 2 semestre permanente em CIES BIG / SESR]J em levantamento 0000 1315

fonoaudidlogos e terapeutas ocupacionais

municipios da BIG

saude




. e L . . & fzn Educagdo
realizar Semindrio de Conscientizagdo da importancia da Educagdo 1 seminario para os tres 2 A
Permanente na BIG municipios da BIG numero absoluto |1 2 semestre perm::f;;e em CIES BIG em levantamento 0000 1315
Capacitagao em Estimulacao Precoce para Atengao Basica usando 1 capacitagdo para os tres numero absoluto |2 2 semestre erfr?aurf:rfgem CIES BIG / SESRJ em levantamento 0000 1315
metodologia "Caixas e Bacias" municipios da BIG P ek
DIRETRIZ 11
OBJETIVO 11.1
Fortalecer os vinculos do cidad3o, conselheiros de saude, liderangas de movimentos sociais, agentes comunitarios de saude, agentes de combate as endemias, educadores populares com o SUS.
INDICADOR
PROPORGCAO DE CONSELHEIROS DE SAUDE CAPACITADOS
META
FORTALECER CONTROLE SOCIAL DO SUS
. Fonte de Amarelo 50% a
Agbes anuais Metas anuais Indicador Status da acdo Area responsavel Parcerias Valor (45.000) R PT 99%
ecursos Avaliagdo
Capacitar Conselheiros para compreensdo e dominio das pegas 25% de conselheiros % de conselheiros -
orgamentarias capacitados capacitados ndo iniciada cms SSA NSA 0000 2210
ImpI‘en‘mntar comissao }ie ﬁscallzaga}o'de financas, composta por 1 comissdo criada numero absoluto executada CMS SSA NSA 0000 2210
profissional de contabilidade e administradores
Criagdo de um grupo de trabalho com os profissionais da Atencdo
Primdria e o CMS e a GESTAO para discutir critérios de distribuigdo dos |1 Grupo de trabalho criado numero absoluto iniciada CcMS SSA NSA 0000 2210
valores repassados a titulo de gratificagdo do PMAQ
Executar concurso publico para recomposicao de todos os cargos das
equipes de saude de familia, garantindo a existencia de: enfermeiro, 2 reunides com SSA para . L
medico,cirurgiao dentista, auxiliar/tecnico de enfermagem,auxiliar de |pactuagéo do concurso ndmero absoluto iniciada CMs S5A NSA 0000 2210
saude bucal
Apresef‘taf plano de efetivacao como servidor publico dos Agentes 1 plano elaborado numero absoluto iniciada CMS SSA NSA 0000 2210
Comunitarios de Saude
. . 1 reunido com SSA para . L
o
Garantir repasse do 149 salario aos ACS pactuacio do repasse numero absoluto iniciada CcMS SSA NSA 0000 2210
Formalizar por lei ou portaria a funcao de coordenador da AB estando |2 fe{mi?es com SSA e
representada no organograma da SMS; o profissional designado deve ~|COMissdo de sadde da niimero absoluto iniciada CcMS SSA NSA 0000 2210
ter formacao com pos graduacao em saude publica, satide coletiva, Cémara de Vereadores para
medicina de familia e comunidade, saude de familia ou administracao e [Pactuar legislacdo
gestao
Manter repasse as equipes de ESF do incentivo do PMAQ nos moldes ja - -
previstos pela Lei Municipal 3089 (BO 450 de 02 de agosto de 2013) él\;eslastgtglr?edr:ocrﬂgnlrs:;%gfo niimero absoluto iniciada cMs SSA NSA 0000 2210
destinando metade do valor retido pelo fundo municipal de saude para q -
= - o repasse previsto
a manutengdo da unidade
Incentivar e valorizar a fixacao no municipio dos profissionais que 1 relatério de comissdo do
possuam duplo vinculo com SUS estabelecendo medidas que CMS sobre manutengdo e numero absoluto iniciada CMS SSA NSA 0000 2210
flexibilizem a conciliagdo de carga horaria fixagdo de profissionais
Garantir aplicacao do repasse federal aos blocos a que se destinam 1 reuniao com SSA para numero absoluto iniciada CcMS SSA NSA 0000 2210
monitoramento do repasse




Compor e manter equipe de tecnologia da informagdo dedicada 1 equipe de Tl . -
exclusivamente a Secretaria de Saude implementada niimero absoluto iniciada cms SSA NSA 0000 2210
SI;:?';J;SZ Fe)a(;z %st:r%belg;r:icalzsb%?cr:ré?g%ﬁgﬁi)dgz LnaUSeIgSiI:tseendo Zarsttr;iﬁ;(f Sgr:nisﬁap?:da numero absoluto iniciada CMS SSA NSA 0000 2210
forma: 1 distrito — 01 viatura; 2 distrito — 02 viatura; 3 distrito - 01 P ¢ mplag
A T s N frota de ambuldncias
viatura; 4 distrito - 02 viatura.
Recompor as equipes de atendimento para os
seguintes moldes: 2 reunides com SSA para
Avancada — Medico, enfermeiro e motorista pactuagdo da recomposi¢do | numero absoluto iniciada CcMS SSA NSA 0000 2210
USB - Enfermeiro, auxiliar/tecnico de das equipes
enfermagem e motorista
2 reunides com SSA para
Criar e prover vagas para tecnico de patologia clinica, RX. pactuagdo do provimento numero absoluto iniciada cMS SSA NSA 0000 2210
de vagas
2 reunides com SSA para
Estabelecer rede propria de servico de coleta e analise laboratorial pactuacéo da rle_de propria numero absoluto iniciada CMS SSA NSA 0000 2210
de coleta e andlise
laboratorial
. . 1 reunido com SSA para . L
Estabelecer um plano de servico por telemedicina estabelecer plano numero absoluto iniciada cMS SSA NSA 0000 2210
pactuagdo de servigo
proprio para realizagdo dos
Estabelecer servigo proprio de realizagdo de exames de imagem para os |exames de imagem, . L
exames de mamografia, ultrassonografia, tomografia e RX mamografia, nimero absoluto iniciada cms SSA NSA 2004 2216
ultrassonografia, tomografia
e RX
2 reunides com SSA para
Estabelecer rede propria para realizacao de mamografia pactuagdo da rede prépria numero absoluto iniciada CMS SSA NSA 0000 2210
de mamografia
Criar Comite Intersetorial de Saude do Trabalhador e Trabalhadora 1 CIST criada numero absoluto iniciada cMS SSA NSA 0000 2210
Garantir presenca de profissional Assistente Social 1 reunido com SSA para
durante as 24 horas em 100% das unidades que pactuagdo do provimento numero absoluto iniciada cMS SSA NSA 0000 2210
prestam servico de urgencia e emergéncia de vagas
Realizar foruns anuais em cada Distrito
para apresentagdo e discussdo do relatorio anual de
gestdo (RAG) e Programacao Anual de Saude (PAS); 5 foruns realizados (1 por
com ampla divulgacao do evento atraves de meios de N P P numero absoluto iniciada CcMS SSA em levantamento 0000 2210
. PR A . . . distrito sanitério)
comunicacao institucionais locais garantindo ampla
participagdo da populagdo, usuarios, trabalhadores,
etc.
Fesponsabiidade tecnics & expectivo meentivo Lreunido comSSApara | .
pactuagdo de RT e incentivo| nuUmero absoluto iniciada CMS SSA NSA 0000 2210

financeiro (conforme Lei Municipal 3091 BO 450) para
cada profissional de cada modulo funcionante

financeiro




Garantir a conexao por internet e instalacao do 1 relatério sobre processo
prontuario eletronico do cidadao em 80% das dei lacio d IEEC numero absoluto iniciada cMS SSA NSA 0000 2210
unidades e instalagdo do
Levar aos profissionais de satde capacitagdo em humanizagdo e I .
respeito a pessoa negra, quilombolas, indigenas, ciganos, na drea de lrf)aﬁl':)sas(i:clyt:giasodree:allézga Paral imero absoluto iniciada CMS SSA em levantamento 0000 2210
saude, extensiva a toda a populagdo que sofre intolerancias correlatas. P
Propor um fluxo de encaminhamento dos relatdrios de fiscalizagdo 1 fluxo de encaminhamento
(Ouvidoria, Vigilancia sanitaria, Saude do trabalhador) ao Conselho de relatérios numero absoluto iniciada CMS SSA em levantamento 0000 2210
Municipal de Saude
1 reunido com SSA para
Criagdo de canais institucionais de didlogos com a gestdo criagdo de canais de numero absoluto iniciada CcMS SSA NSA 0000 2210
didlogos
g;‘:E:Snﬂgelzf?gr;?g::s‘nggg?]tea\t’gt:‘?éggggﬁzﬁﬁ?azzlzgdg&ganual 1 informativo criado numero absoluto iniciada CMS SSA em levantamento 0000 2210
gaeggzardcgspgg;ig?ﬁe?:gsp&fg{c'?pg?gg Eggdcggao Permanente de 1 capacitagdo realizada numero absoluto iniciada CMS Ed. Permanente/SSA NSA 0000 2210
eQquAg gg/g gﬁgﬂ?:sp::;i;l:sg?i?féggge'hO Regianal de Contabilidade 1 parceria estabelecida numero absoluto iniciada CMS CRC e OAB NSA 0000 2210
Implantar projeto da politica publica de alcool e outras drogas para o
trabalhador/servidor da PMAR, Fundagdes e Autarquias de Angra dos |1 projeto implantado numero absoluto iniciada CMS CEREST BIG NSA 0000 2210
Reis
Egsigf;\gar?gci:;?;t%?natz:'r:goramento dos conselheiros do COMEN 1 capacitagdo realizada nimero absoluto iniciada CMS Ed. Permanente/SSA NSA 0000 2210
DIRETRIZ 12

Aprimorar a atuagdo da Secretaria da Satide como gestor municipal do SUS, especialmente por meio da formulagdo de politicas, do apoio ao pacto interfederativo, da qualificagdo dos investimentos, da indugdo dos resultados, da modernizagdo administrativa e tecnolégica, da
qualificagdo e transparéncia da informagao
OBJETIVO 12.1
Aprimorar a relagdo interfederativa e a atuagdo da Secretaria de Satide como gestor municipal do SUS
educadores populares com o SUS.
INDICADOR
PROPORGAO DE MUNICIPIOS COM OUVIDORIAS IMPLANTADAS

META
Definir Manual com a Sistematizagido dos Processos de Trabalho da Ouvidoria
. Fonte de Amarelo 50% a
Acgdes anuais Metas anuais Indicador Status da a¢do Area responsavel Parcerias Valor(1000,00) e PT 99%
Avaliagao
- DPCAR; Educagio
E:E:mor fluxo e protocolo com foco na resolutividade dos processos de 1 fluxo elaborado niimero absoluto iniciada DEPgrS;ﬁDMgFIEI&O DE Permanente: Ouvidoria NSA 0000 2241
’ SES-RJ e DOGES MS
Divulgar o fluxo e protocolo junto & sub rede de Ouvidoria com foco na . . . DEPARTAMENTO DE | Comunica¢do PMAR e
resolutividade da resposta ao cidad3o. 1 fluxo divulgado numero absoluto Iniciada OUVIDORIA DOGES MS NSA 0000 2241
META
Qualificar 100% dos profissionais que atuam na Ouvidoria e nas sub redes de Ouvidoria
Fonte de Amarelo 50% a
Acdes anuais Metas anuais Indicador Status da agdo | Area responsavel Parcerias Valor(1000,00) Recursos PT o
Avaliacdo
Ouvidoria — SES RJ e ao
Promover curso de capacitagdo para equipe da Ouvidoria 1 curso realizado numero absoluto Iniciada DEPARTAMENTO DE Departamento de RS 500,00 0000 2241

OUVIDORIA

Ouvidoria Geral do SUS
- DOGES




DEPARTAMENTO DE

Ouvidoria—SESRJ e ao
Departamento de

Promover curso de capacitagdo para equipe da sub-rede 2 curso realizado numero absoluto ndo iniciada OUVIDORIA Ouvidoria Geral do SUS - RS 500,00 0000 2241
DOGES
META
Definir Proposta para Regul tar a Ouvidoria
. Fonte de Amarelo 50% a
Agbes anuais Metas anuais Indicador Status da a¢do Area responsavel Parcerias Valor(1000,00) e PT 99%
Avaliagdo
vuviaulia — SKS N ©au
Propor a regulamentagdo/normatizagdo da Ouvidoria, através de 1 projeto de . P DEPARTAMENTO DE Departamento de
decreto/lei para a instituigio da mesma regulamentagio numero absoluto iniciada OUVIDORIA Ouvidoria Geral do SUS NSA 0000 2241
nacoo
Estabelecer um fluxo para envio de relatérios da ouvidoria pra CMS em . PR DEPARTAMENTO DE -
3 meses 1 fluxo elaborado nimero absoluto ndo iniciada OUVIDORIA Ouvidoria NSA 0000 2241
INDICADOR
PROPORGAO DE INSTRUMENTOS DE PLANEJAMENTO E GESTAO ELABORADOS
META
Elaborar 1 plano de satide para o periodo 2018-2021
Amarelo 50%
Agdes anuais Metas anuais Indicador Status da acdo Area responsavel Parcerias Valor ;:::f:)es PGTEg#%%_ 99%
Avaliagdo
Realizar encontros trimestrais entre os 3 niveis de atengdo, garantindo CMS estava com pauta fechada desde
a participacao de representacao dos trabalhadores e controle social, 3 Relatdrios Quadrimestrais . - julho, impossibilitando a participagdo
resultando em relatério a ser apresentado em assembleia do conselho encaminhados niimero absoluto Iniciada DPCAR cms 0000 2209 dos conselheiros, porém as reunides
municipal de saude com dreas técnicas foram realizadas
Realizar capacitagdo com todas as dreas técnicas- sobre Planejamento - . . L. COORD. i
no SUS 1 capacitagdo realizada numero absoluto Iniciada PLANEJAMENTO DPCAR; CIR 0000 NSA
Apresentar Plano Municipal de Satide ao CMS e monitorar . - COORD. DPCAR; areas técnicas
cumprimento das acBes 1 PAS 2019 apresentada nUmero absoluto Iniciada PLANEJAMENTO SSA; CMS 0000 NSA
. - . . - . . - COORD.
Publicar o RAG e a PAS no sitio da prefeitura e em Boletim Oficial 1 RAG e 1 PAS publicados numero absoluto Iniciada PLANEJAMENTO DPCAR; Sup. TI 0000 NSA
Pactuar agoes de gestdo relacionadas a Comissdo intergestores réadg%;:zrﬂgi?pzrlf Sl\ilgrfgr;%;?:lzgsssl\'\/lﬂss
Regional - CIR BIG d|s~cussao e pactuacaolde numero absoluto Iniciada CIR BIG Parati, NDVS BIG, RS 4.000,00 2035 2368
agdes e servigos de saude COSEMS RJ
no ambito regional
realizar no minimo 60 SSA Angra SES SMS
Realizar reunides de GT para articulagdo regional com respectivas areas reunioes para discusséo e . L Mangaratiba, SMS
+écnicas da BIG articulagdo de temas numero absoluto Iniciada CIR BIG Parati NDVS, BIG RS 6.000,00 2035 2368
prioritarios de cada area COSéMS RJ. EP ’
técnica no ambito regional 4
META
Capacitar e habilitar 2 conselheiros municipais para utilizagdo do Sistema de Apoio do Relatdrio de Gestdao — SARGSUS
Amarelo 50% a
Acdes anuais Metas anuais Indicador Status da acdo Area responsavel Parcerias Valor ;onte de gEg#%%_
ecursos Avaliagio
. A . capacitar 1 conselheiro . - COORD.
Realizar capacitagdo para conselheiros indicado pela plendria numero absoluto Iniciada PLANEJAMENTO CMS NSA 0000 NSA




RDQA

Gestdo do FMS

SARGSUS EM PROCESSO DE COORD
Atualizar informagdes e inserir resolugdes (PAS) do CMS no SARGSUS  |SUBSITITUICAO PELO NOVO | ndmero absoluto iniciada PLANEJAMENTO CMS NSA 0000 NSA
SISTEMA DIGISUS
META
Fazer Programagdo de Saude por ano — PAS (acompanhar e coordenar)
Amarelo 50% a
Agbes anuais Metas anuais Indicador Status da acdo Area responsavel Parcerias Valor Fonte de U2 =
Recursos GESTAO Avaliagio
) . P x . . _— COORD. £ .
Reunir com as areas técnicas 1 reunido quadrimestral numero absoluto iniciada PLANEJAMENTO Areas técnicas SSA NSA 0000 NSA
Elaborar a Programagdo Anual de acordo com o Plano Municipal de . - COORD.
Saude. PAS convergente ao PMS numero absoluto iniciada PLANEJAMENTO CMS NSA 0000 NSA
Apresentar no Conselho Municipal de Satude PAS apresentada numero absoluto iniciada COORD. CMS NSA 0000 NSA
: PLANEJAMENTO
META
Elaborar 01 Relatdrio de Gestdo por ano — RAG
Amarelo 50% a
- . A A = £ 2 q Fonte de PT 0184 — 99%
Agbes anuais Metas anuais Indicador Status da acdo Area responsavel Parcerias Valor Recursos GESTAO — el
. ~ P SARGSUS EM PROCESSO DE
Monitorar mensalmente agbes programadas, recursos orgamentarios e % . — COORD. 5 P
Preencher o sistema SARGSUS. SUBSITITUICAO PELO NOVO | nuUmero absoluto iniciada PLANEJAMENTO Areas técnicas SSA NSA 0000 NSA
SISTEMA DIGISUS
. - ~ - . . . . COORD. Departamento de
Encaminhar Relatério Anual de Gestdo ao Conselho Municipal de Saude.|1 RAG encaminhado numero absoluto iniciada PLANEJAMENTO Gestio do FMS NSA 0000 NSA
Monitorar recursos de Emendas Parlamentares para realizagdo de 5 ~ .
e - | P N % de agdes e servicos - x
acoes e servigos de saude publica, ampliando a oferta de forma a ; proporgdo de agdes e -
responder as necessidades assistenciais na Atengdo Primaria e na ;ﬁgaﬁiﬁs Z?P;,;Zﬁr:;fe servigos realizados iniciada DEAPR DPCAR, SUGER e DAREF em levantamento 2010 22092216
Atencdo Referenciada (Portaria n2 395/2019) P
META
Elaborar 03 Relatdrios Quadrimestrais por ano
Amarelo 50% a
e A A A o i q Fonte de PT 0184 — 99%
Acdes anuais Metas anuais Indicador Status da a¢do Area responsavel Parcerias Valor s GESTAO __—-
levantamento realizado em COORD Areas técnicas SSA
Fazer levantamento do montante de recursos gastos (SIOPS). 3 relatdrios quadrimestrais numero absoluto iniciada PLANEJAMENTO Departamento de NSA 0000 NSA

META
Realizar 2 4 auditorias nas unidades publicas ou privadas
Amarelo 50% a
Agbes anuais Metas anuais Indicador Status da acdo Area responsavel Parcerias Valor ;g::fsies gzg#%%_ 99%
Identificar por meio de controle da programacdo e da produgéo, as
distorgdes (perdas de escala e escopo) e propor medidas corretivas e ou| 01 unidade por nivel de n2 de unidade P ~ .
educativas a serem adotadas pelas unidades da Rede Municipal de atengdo controlada iniciada COAVA DEAPR ndo estimado 0000 NSA
Saude
Realizar as atividades de avaliagdo da Rede Municipal de satde por a\s{;?ahzéa; ae?nvgji(rj\?;ac:izs ne de unidades
meio de indicadores e padrdes de conformidade, instituidos pelo h < | 01 - liad o iniciad ~ imad 0000 NSA
Programa Nacional de Avaliagdo de Servigos de Saude (PNASS) _hospitalares e em ( avallacas e n” ce Iniclada COAVA - ndo estimado
acessibilidade, resolubilidade e qualidade ’ unidade nos demais nivel de| hospitais avaliados
’ atengdo




Realizar avaliagdo e a emissdo de parecer sobre as solicitagdes de

Emitir até 1 parecer por

Ne de parecer / n2 de

credenciamento de servicos de satide credenciamento credenciamento iniciada COAVA ADVIT ndo estimado 0000 NSA
n2 de contratos
~ P - controlar 100% dos a
Controlar a execugdo de consdrcios, contratos e convénios para contratos vigentes (relativos acompanhados / n2 iniciada COAVA DAREF DEAPR FHGJ ndo estimado 0000 NSA

atengdo a saude no ambito municipal e regional

ao setor)

~ . Apontar 100 % da
Colaborar para a Educag'ao Permanente das equipes que atuam necessidade de capacitacio
na Rede Municipal de Saude da equipe

Controlar o cadastramento
de 100% dos

de contratos vigentes
*100

n2 de necessidade 5
apresentada / n2 de iniciada COAVA PER&%?\I%?\I'OI’E ndo estimado 0000 NSA
capacitagdo * 100

N2 de
estabelecimento

META
Participar de 2 4 capacitagdo realizada

META

Emitir 2 4 relatérios por ano

DPCAR DESCO

Amarelo 50% a
99%

Amarelo 50% a
99%

transferéncia fundo a fundo

fundo a fundo

recursos recebidos *

Controlar o processo de cadastramento dos usuarios, dos - « .
o L y O P ! controlados / n? iniciada ndo estimado 0000 NSA
profissionais e dos estabelecimentos assistenciais em saude estabelecimentos estabelecime/nto COAVA ADVIT
assistenciais em saude cadastrados * 100
o
_— A ) ) Verificar 100% do o recursoso
Contribuir para a fiscalizagdo dos recursos financeiros de recebimento de recursos fiscalizados / n° de iniciada COAVA SUGER DECIA ndo estimado 0000 NSA
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