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1.

INTRODUCAO

A Programacgdo Anual de Saude (PAS) constitui importante peca de gestdo que operacionaliza as intencdes expressas no Plano
Municipal de Saude (PMS), tendo por objetivo anualizar as metas do Plano e prever a alocacdo dos recursos orgcamentarios a serem
executados.

O processo de planejamento no ambito do SUS € norteado por alguns pressupostos que envolvem o planejamento do sistema como
uma responsabilidade de cada um dos entes federados; a necessidade de monitoramento, avaliacdo e integracéo da gestdo do SUS;
0 planejamento ascendente e integrado, do nivel local até o federal, orientado por problemas e necessidades de saude para a
construcdo das diretrizes, objetivos e metas; compatibilizacdo entre os instrumentos de planejamento da saude (PNS e respectivas
Programacdes Anuais, Relatério de Gestdo) e os instrumentos de planejamento e orgamento de governo (PPA, LDO e LOA), em cada
esfera de gestao; transparéncia e com incentivo a participa¢cdo da comunidade; concepcao do planejamento a partir das necessidades
de saude da populacdo em cada regido de saude, para elaboragéo de forma integrada.

Os instrumentos para o0 planejamento no ambito do SUS, PNS, as respectivas Programacgdes Anuais e 0 Relatorio de Gestéo
interligam-se sequencialmente, compondo um processo ciclico de planejamento para operacionalizacdo integrada, solidaria e sistémica
do SUS.

O PMS 2022-2025 € o balizador para o planejamento, elaboracdo do or¢camento, monitoramento e avaliacdo das politicas e
programas do Ministério da Saude para o quadriénio. A PAS aqui apresentada refere-se a anualizacéo para 2025 das metas contidas
no PMS, além de prever a alocagdo dos recursos or¢amentérios a serem executados no exercicio. Assim, a PAS 2025 representa o
guarto ano de abrangéncia do PMS 2022-2025, demonstra a atuacao anual em salde do Governo Municipal.

Ao dimensionar metas e estabelecer valores para a cobertura financeira das proposi¢des, explicitam-se quais 0S compromissos
previstos para 2025 no ambito do PMS. Para a obtencao dos resultados esperados da execugéo das metas da PAS deve-se levar em
consideracao a descentralizacéo da responsabilidade pelas acfes de saude, de acordo com o determinado pela Constituicdo Federal

de 1988, referente a acdo conjunta e articulada entre as trés esferas de gestéo, para ao alcance dos objetivos do SUS. Assim, cabe
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destacar, dentre 0s pressupostos que direcionam o planejamento do sistema: a necessidade de monitoramento, avaliagcéo e integracao
da gestdo do SUS; o planejamento ascendente e integrado, do nivel local até o federal, orientado por problemas. e necessidades. de
saude para a construgdo das diretrizes, objetivos e metas; concep¢do do planejamento a partir das necessidades de saude da
populacdo em cada regido de saude, para elaboracao de forma integrada. Portanto o planejamento do sistema é responsabilidade de
cada um dos entes federados. E por meio deste instrumento que se institui um referencial para a politica de salde demonstrar a
execucao e apurar os resultados anuais das metas propostas para o quadriénio no PMS, a serem apresentados nos Relatorios

Quadrimestrais de Prestacdo de Contas (RQD) e no Relatério Anual de Gestao (RAG).
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3. DIRETRIZES, OBJETIVOS, METAS E INDICADORES

3.1 APERFEICOAR O ACESSO E A QUALIDADE DA ATENCAO PRIMARIA

DIRETRIZ N° 1 - Aperfeicoar o acesso e a qualidade da

Atencédo Primaria

OBJETIVO N° 1.1 - Ampliar o acesso qualificado aos servigos
e acOes de atencao basica
Indicador (Linha- Meta Prevista
: Base Meta :
: Indicador para ) Bl Unidade
N° Descricdo da Meta monitoramento e 2022 de
avaliagdo da meta Unidade | H025) |Medida 2025
\Valor |Ano de
Medida
Implementar pontos de apoio a areas de dificil pontos deapoio
111 acesso e descobertas. implementados 0012020} - UND 04 UND 01
ACAO
Realizac@o de um fluxo dé atendimento a essas areas.’
Cobertura
: L . Populacional 5
1.1.2 | - -Manter ate”g'r,”?”to g‘eg'c‘? -nas Unidades estimadapelas 00 {2020, % 100 8 100
asicas de saude equipes da Atencéo
Bésica
Manter a contratacdo dos médicos e manter os programas -mais-médicos:
ACAO
Elaborar cronograma de atividades mensais do. | - N°> de cronogramas
1.1.3 NASF. elaborados 00 {2020/ . UND 48 UND 12
o Realizar reunidao com a equipe multidisciplinar para elaborag¢ao do cronograma.
ACA




.................................

------------ ill.i1.25i:-'-'-AmpI|aronumero—de-escolasaderidosao .| 'Percentual de'escolas| 00 | 2021/ | - % - | 100 | ‘o, | 100

............ ACAO

............ 116 002020100

..............................................................................................




Capacitagtes das equipes da Atencéo Basica. |NUmero de capacitagbes
1.1.7 realizadas 00 | 2019 N° 08 N° 02
ACKO Contratacao de empresa-especializada nas areas afins, para realiza¢do das capacita¢des.
1.1.8 | Acompanhamento das familias pelas Unidades Cobertura de 00 .| 2020 % 95 % 95
béasicas beneficiadas doBolsa Familia acompanhamento
das
condicionalidades de
Saude do Programa
Bolsa Familia
ACAO Monitorizagdo junto.aos agentes. de saude para verificagdo das medidas antropométricas das familias.
Digitalizacdo dos mapas de acompanhamento para realizacdo de cada vigéncia.
1.1.10| Disponibilizar transporte para pacientes da zona | Percentual de Equipes | 00 | 2020 % 100 % 100
rural em tratamento na sede do municipio. de Atencao Primaria com
cadeiras.
_ .| Levantamento do quantitativo deste grupo.
ACAO
Contratagdo de transportes-in loco de cada regido.
1.1:11} Implantar o ponto eletrénico nas equipes-de Percentual de equipes | 00 | 2020 % 100 % 100
Atencao Primaria com pontos eletrdnicos
_ implantados.
ACAO | Elaboracdo de processo licitatdrio para compra dos equipamentos de biometria.




DIRETRIZ N° 2 - Aperfeicoar o acesso a Atencédo Especializada Ambulatorial, Hospitalar e de Urgéncia e Emergéncia ‘

OBJETIVO N° 2.2 - Ampliar a oferta de consultas
especializadas e procedimentos




DR OBJETIVO N° 2.3 - Reordenar e qualificar a assisténcia pré-hospitalar / o
""" urgéncia e emergéncia

|23y | Gaantredualiicaros atencimentos do | atender 100% dos | 00 2020| 9% | 100 | % | 1000l
| HospltalMunicipal "l pacientesque ||| |
o | procuramaatendimento | |
- |acko Realizagio de contratacio de 02 profissionais médicos e 02 enfermeiros por plantdo na unidade hospitalar. .
1232 Z;ZMéf?ter-SAMQ;paﬁagaram.iaideasSi?téhCié;I Z:Z;M&f‘.@@@\?i@?id?i:i 00 2020 N_o ''''''''' 01 '''''''''' N° ::::::::::::::::bl:::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::
----------- - adequada e répida nomomentode | USAMU | T TEEE L TRl T T TR
'''''''''''''''''''''''' acldentes
g PR St g TR B
| |Monitorizaggo do CNES daunidade.
|33 | Qualificar os funcionérios envolvidos na | Namerode o o oxs Now | g
........................ urgéncia e emergéncia .-.-.-.fe'n?me.n.°$-.-.-.
o TEEE I realizados |
| AGAO |Contratago de empresa especializada para realizagdo de capacitagdo/treinamento.
RN BENES .'.:.:.:::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::: :::::':':':':::':'0:':'::::: BN '""'::::::::::::::::::::::::::::::::::: ::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::
~ 1234 | Ampliar a oferta de exames laboratoriais e de | AeNder 100%da - 5, 1120200 g g % | 100

.......................... . .demanda - . ‘.
..................... imagem- - - .. TT TR
[ IMonitorizacdo do quantitativo de exames ofertados por areade UBS.
B AGRO |
| |Aumentoo quantitativode exames.
o Percentualde ||
Sl 2.3.5 | Implantar a contrarreferéncia em 100% dos | = servigos de Pronto | 0o |po20| . | 100 g |100
---------- - Servicos de Pronto Socorro para a Atencdo ‘| Socorro.com - % T % T
| Basica, com agendamento dos casos | contrarreferéncia para o L P P S S S EEREREPEPEPES FEUPEREREPE PRSP ERERES
oo opriortarios ] aAtengBoBasica |||l




ACAO

Criagdo de protocolo para. contrarreferéncia.

2.3.6

NuUmero de Unidade

- o o
Adquirir -nova frota para o SAMU Movel adquiridas. 02 12021 N 01 N 00
- |Pleitear junto ao MS a aquisi¢do de uma nova ambulancia.
ACAO
Reativar o consultério-odontolégico no Hospital .
o Numero de o o
2.3.7 Municipal consultérios 00 {2021 N 01 N 00
reativados
- |Contrata¢do de um profissional odontélogo para a unidade.
ACAO
Aumentar mais um médico no atendimento de Nlmero de médicos
2.3.8 |urgéncia/emergéncia no plantdo de 24 horas, : 00 |2021 N° 01 Ne 00
X o plantonista
no Hospital Municipal
- |Realizacdo de contratacdo de mais um médico para oplantdo de 24 horas da unidade hospitalar.
ACAO
o : - Ndmero de Unidade
2.3.9 | -Adquirir novas ambulancias para o Hospital ambulancias
MuniCipal adquiridas‘ 00 |2021 Ne 03 N©° 01
_ . |Realizagdo de processo licitagcdo para aquisi¢do destes transportes.
ACAO
2.3.10 | Informatizar-a recepc¢do do Hospital Municipal Informatlzagao da 00 .|2021 Ne 01 Ne 00
recepgao
- |Implantagdo de um software para ficha de cadastro dos usudrios.
ACAO
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RN SN :::':':':_':':':':':':':':_':':':':':':.':':'::::_:;:'::: ::::::R:éa'ti.\jaé;ﬁq:qa:'_'_' N P ":':':'D:':':""""""':':':6:':' ::::::::::::::::':':::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::
2311 Reativaralavanderia do Hospial Municipal | - avanderia | %0 20211 N O N 00
o AGRO T
. Realizagdo de processo licitagdo para compra dos equipamentos.
|| Aquisigio de umalinha telefonicapara o | Nedefinhas | o oo ||
.................. HAal- P o] N0 o DD
R 2312} HospitalMunicipal - agquinidas | 00 202 NT 0L N D0
| Realizagio de compra de aparelho telefonico para a unidade.
R ACA‘OI::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::':::::::::::::::::::::::::::':::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::
2313] Restiuturagio dacopae dacozinhado | b 9%COPASE oo o1l Ne | o1 N |00 |
e :':::':l:::::::::::::::::H?.Slp':ta:l:'?/!l:‘l.n:lslpél:::::::::::::::: :!’é_sltlri{tl{r:aldfisl::::::::::: ......::::::::::::::::::::::::::::::::::: ::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::::
ST ~ |Elaboragio de projeto de arquitetura para ampliacdo de reforma da unidade.
TAGRO |
SR | Elaborago de processo licitatério para contratagio de empresa para realizaggo daobra.
R OBJETIVO N° 2.4 - Aprimorar a atencao hospitalar SRR




ACAO. | Monitorizacdo de casos de entrada na unidade por problemas mentais.

3.3APRIMORAR AS ACOES DE APOIO TERAPEUTICO

DIRETRIZ N° 3 - Aprimorar as acdes de apoio terapéutico

OBJETIVO N° 3.1 - Ampliar o0 acesso a assisténcia farmacéutica nos diversos niveis de
atencéo e aprimorar a logistica de armazenamento

Meta Prevista

3.1.2

Realizar Inventario de estoque anualmente

realizados

- Indicador para Indicador (Linha-Base) P'vllgn Unidade
Ne Descricao monitoramento e (2022- | de
da Meta avaliag&o da meta Unidade | %0, Medida 2025
Valor |Ano de Medida
Percentual de
3:1:1 Manter a Assisténcia Farmacéutica para-as Unidades com 00 - [2020 % 75 % 75
Unidades Basicas de Saude Farmacia implantada
ACAQ| Oferta de medicacdo para todas a UBS, s de nosso municipio.
Monitorizacdo da CAF junto as UBS, s para distribuicdo desses farmacos.
Numero de inventario 00 020 NO 04 NG 01

ACAO

Realizagdo de levantamento de estoques por grupos de farmacos.
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3.4APRIMORAR A ATENCAO A SAUDE DA CRIANCA

DIRETRIZ N° 4 - Aprimorar a atencédo a Saude

da Crianca

OBJETIVO N° 4.1 - Melhorar a qualidade da
atencdo a saude da crianca

Meta Prevista

: Indicador (Linha- Meta :
Indicador para Base) Plano Unidade

Ne Descricéo monitoramento e (2022- de
da Meta avaliacdo da meta Unidade 2025) Medida

Valor|Ano de
Medida

2025

Proporc¢éo de vacinas
selecionadasdo
Calendario Nacional de
Vacinacédo para criancas

menores de dois anos de o o
idade - Penta valente 32 (33332020 %o 75 % 75

Manter no minimo em 60% da cobertura das
4.1.1|  vacinas do calendéario basico em criancas

menores de 1 ano (conforme preconizado p A€
pelo MS). ose, pneumococica 10-

valente. 22 dose,
Poliomielite ‘32 dose e
Triplice viral 12 dose
- com cobertura vacinal
preconizada

AGAO Levantamento das cadernetas de vacinas para monitorizacdo dos imunobiolégicos.

Realizacdo de campanhas de atualizacdo de cadernetas de vacina.
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3.5APRIMORAR A ATENCAO A SAUDE DO ADOLESCENTE

DIRETRIZ N° 5 - Aprimorar a atencédo a Saude do

Adolescente

OBJETIVO N° 5.1 - Melhorar a qualidade da atencao a
salde do adolescente

Meta Prevista
Indicador (Linha- Meta
N© Descricdo da Meta |ndicador para Base) Plano Unidade
monitoramento e (2022- de
avaliacdo da meta Unidade  2025) | Medida 2025
Valor |Ano de
Medida
e Numero de Protocolo
5.1.1 Elaborar o protocolo de atencéo a saude do de atencdoa salde 00 - 2020 Ne 01 N° 00
adolescente do adolescente
elaborados.

AGAO |Reunir os profissionais de Atencdo Primaria para elaboracdo deste protocolo.

Proporcéao de

5.1.2. | Manter o indice de gravidez na adolescéncia gravidez na 15,83{2020 % <15% %
na faixa etéria de 10-a19.anos ndo superior a adolescéncia
15% 13,5

entre as faixas
etarias de 10-a 19
anos,

ACAO |Fortalecimento de educagio em sadde com tema pertinente a este grupo de trabalho.

Distribuicdo gratuita de contraceptivos.
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3.6 APRIMORAR A ATENCAO A SAUDE DA MULHER

DIRETRIZ N° 6 - Aprimorar a atencdo a Saude da

Mulher

OBJETIVO N° 6.1 - Melhorar a qualidade da atengéo a
saude da Gestante

Meta Prevista

: Indicador (Linha- = Meta
Indicador para

N° Descricdo da Meta monitoramento e Base) legg; Umc(ljeade
iaca - . 2025
avaliacdo da meta Unidade 2025) | Medida
Valo |Ano d
; e
Medida
Porcentagem de
Manter-a-porcentagem de gestantes que X
6.1.1 ) ; ; 792021 % 85 % 85
realizam 7. ou mais consultasde pré-natal em gestantrﬁs ique Leallltzam ’ ° 0
no minimo 85% ou mais consuttas
) de pré-natal.
ACAO |Realizacdo de busca ativa de gestantes faltosas.
Ofertar pré-natal de qualidade em todas as UBS,; s.
6.1.2 A't|ng|r no minimo de 80% a cobertyra de Porcentagem de 50 12020 %l 80 % 05
vacinas preconizadas pelo-MS da salide para " [gestantesvacinadas com
gestantes. dTpa

ACAO Monitorizacao da caderneta de vacina das gestantes.

Realizagdo de campanha de vacinagao para atualizacdo da caderneta.
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OBJETIVO N° 6.2 - Melhorar a qualidade de atencao a saude das
mulheres em todos os ciclos de vida

| Aumentar em no minimo 0,2 % ao anoa Razdo |
1.~ .| .do'nimero de exames. citopatolégico do colo'do |

" Razdo de exames .| .




ACAO

Contratagdo de um profissional especialista
nesta area.

6.2.4 R.eaAllza.r capacitagdes anuais sobre a tematica [\Iunlero de_ 00 12020 Ne 04 NS o1
violéncia contra. a mulher para servidores da. - . ‘[capacitacdesrealizadas
prefeitura. ao-ano
ACAO Realizagéo d}e_palestras nas escolas e UBS,s
com esta temética.
6.25 Realizar 02 testes de sifilis por gestantes. N}J'n)ero dg teste de 02 12020l N° 02 NG 02
sifilis realizados por
gestante.
ACAO Aumento da oferta destes testes junto ao Estado.
Monitorizacdo das gestantes que fizeram o teste.
; 5 ~
6.2.6 Realizar exame de HIV em gestantes. roporgao _de gestantes 100%|2020| % 100 % 100
gue realiza teste de
HIV
ACAO Aumento da oferta destes testes junto ao Estado.
Monitorizagdo das gestantes que fizeram o teste
6.2.7 Realizar consulta odontologica em gestantes. Proporgao_ de gestante 90% 12020 9 90 % 90
que realiza consulta
odontolégica.
ACAO Monitorizag&o das gestantes faltosas.

Realizac8o das consultas em tempo hébil.
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3.7APRIMORAR A ATENCAO A SAUDE DO HOMEM

DIRETRIZ N° 7 - Aprimorar a atencao a Saude do Homem

OBJETIVO N° 7.1 - Melhorar o acesso da populacdo masculina
aos servicos e acdes de saude

- _ Meta Prevista
Indicador para mdma;g;é;_mha- PIVII:;% Unidade
N° Descricao da Meta monitoramento e (2022- de
avaliacéo da meta Unidade 2025) Medida 2025
Valor|Ano De
Medida

-~ x . Percentual de homens
711 Atingir 60% de adesédo dos homens ao Pré- que aderiram a0 pré- | 70 [2020| % 60 % 30

Natal (PN) do- parceiro. natal do parceiro,

ACAO| Monitorizacdo do quantitativo de homens que acompanha a esposa ao pré-natal.

. ) Capacitagéo das
712 Realizar pelo menos uma capacitagéo anual | equipes de satdepara 00 12020 01
v para acolhimento dapopulacao -masculina: acolhimento da NP 04 Ne
populagdo masculina
realizada ao ano

ACAO|Realizagdo de capacitagdo com as equipes de UBS,s.

7.1.3 | Manter a-contratagdo de um urologista na ES Contratacio de um

) 00 |2021 N° 01 Ne 01
urologista

ACAO| Contratac3o de um profissional urologista.

Ofertas de exames 00 120211~ % 90 % 90
7.1.4 | Oferta exames de PSA e USG de prdstata

ACAO| Realizacdo de compras de material para realizar o PSA, através de compras direta ou processo licitatério.

Aumento deste tipo.de USG, na oferta de procedimentos de ultrassonografia.
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3.8 APRIMORAR A ATENCAO A SAUDE DA PESSOA IDOSA

DIRETRIZ N° 8 - Aprimorar a atencéo a Saude da Pessoa
Idosa

OBJETIVO N° 8.1 - Melhorar a qualidade da assisténcia a saude
da pessoa idosa
S . Meta Prevista
: Indicador (Linha- Met T
- Indicador para ! Base()l Plgn?) Unidade
N° Descricéo da Meta monitoramento e _ (2022- de
avaliag&o da meta U"'c?:de 2025) | Medida 2025
Valor|Ano Medida
Porcentagem da
8.1.1 Imunizar 90% da populacdo idosa para a populacéo idosa 50,4 12021 % a0 % 90
influenza. vacinadas com
influenza
ACGAO Monitorizacdo da caderneta de vacina da populacio idosa.
Realizagdo de campanha de vacinacao para atualizagdo da caderneta.
8.1.2 Porcentagem da
Realizar monitoramento dos idosos portadores populagéo idosa 00 .|2021 % 90 % 90
de DM e HAS monitoramento de DM
e HAS
ACAO|Levantamento do quantitativo de portares de DM e HAS.
Acompanhamento destes dois grupos.
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3.9APRIMORAR A ATENCAO A SAUDE MENTAL

‘ DIRETRIZ N° 9 — Aprimorar a atencédo a Saude Mental
OBJETIVO N° 9.1 — Ampliar o0 acesso qualificado aos servicos de Atencéo Psicossocial

Meta Prevista
T Indicador (Linha- Meta
o o~ Unidade
N Descricéo da monitoramento e Base) pano d
Meta liacdo d i (2022- € 2025
avaliacéo da meta Unidade 2025) | Medida
Valor| Ano de
Medida
9.1.1 Manter o atendimento do CAPS Atendimento CAPS | 0 l2021 NO 1 NO 1
ACAO- | Atualizacdo do CNES da unidade.
Digitalizacdo e envio das producdes da RAS.
9.1.2 Instituir grupos terapéuticos multidisciplinares NG 4e G o o
voltado ao apoio defamilias em sofrimento UMEro de orupos 3 (2021 N 3 N 00
terapéuticosimplantados

AGAO Criacao dos grupos terapéuticos por tipos de transtornos.

9.1.3 - | A¢gOes de matriciamentos realizadas pelo CAPS

. T Percentual de
com equipes multidisciplinares matriciamentos 00 2020 % 90 NG 90

realizados

ACAO - |Reuni as equipes das UBS,s de acordo cm 0s paciente por area adscrita.

9.1.4 | Realizar busca ativa de pacientes faltosos Percentual de pacientes
faltosos 00 12020 % 90 % 90

AGAO | Levantamento dos pacientes faltosos por area adscrita.

Ir na residéncia dos pacientes faltosos.
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3.10 APRIMORAR A ATENCAO A SAUDE DA PESSOA COM DEFICIENCIA

DIRETRIZ N° 10 — Aprimorar a atencdo a saude da Pessoa com

Deficiéncia
OBJETIVO N° 10.1 — Ampliar o acesso qualificado a Rede de
Cuidados a Pessoa com Deficiéncia

Meta Prevista
- Indicador para |nd|caggsre(;_mha gll:rt]% Unidade
Ne Descricao da Meta monitoramento 2022 de
e avaliagdo da Unida (2025)' Medida 2025
meta Valor|Ano| dede
Medida
; x - Percentual de
Realizar a adequacao da estrutura fisica das . ,
10.1.1 unidades de salde visandoa acessibilidade a umda,des de saude 00.- 2020 % % % 90
Pessoa com Deficiéncia. acessivel a Ees'soas
com deficiéncias
adequadas

AGCAO|Elaborac&o de projeto arquitetonico.
Elaboracédo de processo licitatério para empresa especializada neste servigo.
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APRIMORAR AS ACOES DE ALIMENTACAO E NUTRICAO

3.11
DIRETRIZ N° 11 — Aprimorar as acdes de Alimentacéao e
Nutricdo
OBJETIVO N° 11.1 — Ampliar as acdes de alimentacdo e nutricdo
_ : Meta Prevista
- Indicador para Indlcaggsre(;_mha- Pl\f::l% Unidad
N° Descricédo da Meta monitoramento e ede
e - (2022- . 2025
avaliacdo da meta Unida Medida
2025)
Valor|Ano| dede
Medida
Numero de
1111 Realizar 1 campanha de Amamentacao campanha de 01 2020 N° 04 N° 01
por.ano amamentacéo
realizada ao ano
ACAO [Elaboracéo e apresentacdo com tema citado através de: apresentacdo de slides, peca de teatro entre outros....
NUmero de
11.1.2 Realizar 1 campanha de Alimentacéo campanhas.de 00 -|2020 N° 04 Ne° 01
Saudavel por ano alimentag&o saudavel
realizadas
ACAO | Elaboracio e apresentacdo.com tema citado através de.
Apresentacdo de slides, peca de teatro entre outros....
: Percentual de
11.1.3 dMear:frno%ISB\églélaem 100% das Unidades unidades de atengéo 100 2020 % 100 % 100
enca basica com SISVAN
implantado
AGAOQ | Atualizagdo do SISVAN, respeitando o tempo habil exigido pelo MS.
Programa
1114 Criar.o. Programa Municipal de Municipal de 00 . 2020 Ne 01 N° 00
Alimentacéo e Nutricado. Alimentagédo e
~ Nutricdo criado
ACAO |Elaboracdo para criagdo do protocolo com juntamente com a rede de Atencdo Primaria.
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3.12 APRIMORAR AS ACOES E SERVICOS PARA PREVENCAO E TRATAMENTO DAS DOENCAS CRONICAS NAO
TRANSMISSIVEIS

DIRETRIZ N° 12 - Aprimorar as acdes e servigos para prevencao e tratamento das

Doencas Cronicas Nao Transmissiveis (DCNT)

OBJETIVO N° 12.1 - Ampliar acdes e servicos para prevencgao e tratamento das Doencas
Cronicas ndo Transmissiveis
dicad . Meta Prevista
: Indicador (Linha- :
Indicador Base() Il\f:;% Unidade
N° Descricdo para (2002 de
da Meta i ) . i 2025
monitoram Unidade | 2025) Medida
ento e Valor|Ano |de Medida
avaliacao
da meta
i 5 5 9 100
1211 At|var,Progra_1mas deNpreve_ngao e promocao _ Percent,ugl de 00 2020 % 100 %
da salde, Hipertenséo e Diabetes (HIPERDIA)| Unidades basicas com
nas Unidades Basicas de Saude. grupo. ativado
AGAC Levantamento de Hipertensos e Diabéticos por UBS,s.
IAcompanhamento € monitorizacéo deste grupo.
1212 Ampliar a oferta-de atendimento para Percentua(lj.de unidades 00 12020 % 100 %
=< leessagdo do tabagismo nas Unidades Basicas | COM aten dlmtegto para 100
de Satide cessacgdo. dotabagismo.
AGAO |Levantamento dos tabagistas por territdrio.
Acompanhamento de monitorizagdo deste grupo.
: Iy = Proporc¢éo de pessoas
Realizar consulta e aferi¢do de pressao o o 30
12.13 arterial aos portadores de HAS com HAS, corl 00.12020 & 80 o
consulta e afericdo de
PA.
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ACAO

Levantamento da quantidade de hipertensos no municipio.

Realizacdo e monitoramento de PA pelo menos uma vez por més.nas UBS,s.

12.1.4

Realizar consulta e hemoglobina glicada nos
portadores de.DM.

Proporcgéo de pessoas
com DM, com consulta
e realizacdo de
hemoglobina glicada:

00

2020

%

80

%

80

ACAO

Levantamento da quantidade de diabéticos no municipio.

Realizagdo e monitoramento de hemoglobina pelo-menos uma vez por més nas UBS;s.
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3.13 APRIMORAR AS ACOES COLETIVAS E PREVENTIVAS EM SAUDE BUCAL

DIRETRIZ N° 13 - Aprimorar as a¢fes coletivas e

preventivas em Salde Bucal.

OBJETIVO N° 13.1 - Diminuir os agravos bucais, mais
especificamente das doencas carie

Meta Prevista
Ne Indicador para IndlcaE(;j:Sre(;_mha— IL\I/I:;?) Unidad
Descrigdo da Meta monitoramento e (2022- | €de
avaliagdo da meta Medida 2025
Unidad | 2025)
Valor [Ano| ede
Medida
] . i Proporgéo.de
Garantir atendimento odontologico para as gestantes com
odontolégico
realizado
ACAO Levantamento das gestantes no municipio.
Realizacdo de consulta-odontolégica na gestdo de acordo com-o-protocolo do MS.
1312 Cobertura estimada de equipes de saude bucal Percentual de 100.|2020 % 100 % 100
- equipes de satde
bucal

ACAO Elaboragdo de projeto.de credenciamento de unidades de.saude bucal.

Realizacdo do credenciamento das unidades de saude bucal.
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OBJETIVO N° 13.2 - Manter as acdes de BOSBESNNNNNNAS
Vigilancia em Satde Bucal SRS

....................................................................
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3.14 FORTALECER O SISTEMA MUNICIPAL DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA DE DOENCAS E AGRAVOS TRANSMISSIVEIS
E NAO TRANSMISSIVEIS

DIRETRIZ N° 14 - Fortalecer o Sistema Municipal de Vigilancia Epidemiol6gica de doencas e

agravos transmissiveis e ndo transmissiveis.

OBJETIVO N° 14.1 - Aprimorar as ac6es de Vigilancia Epidemiolégica de doencas e agravos
transmissiveis e nao transmissiveis
Meta Prevista
. Indi r (Linha- Met .
Ne - Indicador para dlcaélgsé) e PI:necI) Unidade
Descri¢do da monitoramento e (2022 de 2005
Meta jaca - i
avaliacdo da meta 2025) Medida
Unidade
Valor | Ano de
Medida
Percentual de exames
Manter 100% de realizagdo dos exames sorolégicos e de tuberculose
sorolégicos solicitados de anti-HIV, VDRL, processados deliberados, o 0
14.1.1 | marcadores de Hepatites Virais e diagnostico dentre ototal de exames 100 12020 % 100 /0 100
da tuberculose na Rede Basica de Saude solicitados - de acordo.com os
fluxogramas.
ACAO |Realizacao de processo licitatorio ou contrato-direto' com laboratério privado para oferta destes procedimentos.
deh ) Percentual de casos novos
1412 Manter 0s casos novos de hanseniase com de hanseniase com 100 bo21 % 100 % 100
contatos intra domiciliares examinados, para contatos intra domiciliares
ampliara prevencao € controle da hanseniase. de examinados
ACAO |Monitorizacdo na residéncia dos contatos deste grupo.
Manter-a assisténcia integral- a 100% dos Per::entuall dt? d
pacientes diagnosticados com IST/AIDS, pa(;:lert1 es "’:Sf'?é 0S
14.1.3 | tuberculose e hepatites virais diagnosticados na entre o (t) al ae 100 [2020 % 100 % 100
rede béasica de sadde, com vistas a diminui¢cdo di p?]C'etri]Cg‘; S
da -morbimortalidade por essas doencas, anaglrr?znte cgm
assegurando 0S.recursos e insumos HiV/aids. tuberculose e
necessarios para tal. ' 39







Qualificar o preenchimento da causa bésica de

Proporcéo de registro de

s o g s i .
14.1.6 Obito na de_claragao de 6bito no intuito.de 6bitoscom causa basica 100 {2020 | % 95 ) 95
atingirmos pelo. menos definida
95% das declara¢des de Gbitos. com causa
bésica definida.
ACAO |Levantamento das declaracdes de obitos.
Sensibilizacdo com os profissionais médicos quanto-ao preenchimento das DO, os.
Reestruturar, ampliar e fortalecer as Proporcéo de
notificacdes dos agravos relacionados ao preenchimento do campo
14.1.7 trabalho. mantendo no. minimo 90 % a ocupacéo nas notificagdes | 90. 2020 | % 90 % 90
proporcédo de preenchimento do campo de agravos relacionados ao
ocupacao nas notificacdes de agravos trabalho.
. relacionados ao trabalho.
ACAO |Levantamento e monitorizacdo das notificacdes.
Digitagao e envio dos lotes em tempo habil preconizado pelo MS.
1418 Registros de ébitos alimentados no SIM em ,Pr_"po“?‘f?‘o de registros de
1.8 relacao ao estimado, recebidos na base federal | - OPitos alimentados no SIM i . 5
em até 60 dias ap6s o final do més de em até 60 dias no final do - | 90 | 2020 % 0%, % 90
ocorréncia. més de cada ocorréncia
ACAO |Realizacio de busca ativa das DO,s.
Digitacdo e envio dos lotes em tempo habil preconizados pelo MS.
14.1.9 Registros de nascido vivo alimentados no I?rpporgéo de registros de
-1.91 SINASC em relago ao estimado, recebidos na | - OPitos alimentados no SIM . . .
base federal em até 60 dias ap6s o final do em até 60 dias no final do | 90 |2020/ % 90% # 90
més de ocorréncia. més de cada ocorréncia
ACAO |Realizacio de busca ativa das DNV,s.

Digitacdo e envio dos lotes em tempo habil preconizados pelo MS.
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Salas de vacina do Municipio com sistema de

Proporcéo de salas de

14.10 ; x ; vacina do municipio
informacao do programa hacional de
imunizagc”)eg (SI-PI\FI)I) igr]nplantado alimentado - | -alimentando mensalmente | 80  |2020] % 80% % 80
mensalmente no sistema. 0 SI-PNI.
ACAO |Implantagdo de salas de vacina nas UBS;s.
14.11 Casos de doencgas de notificacdo compulsoria Proporgéo de €as03 ‘i'e
-+ | imediata nacional (DNCI) encerrados em até 60 doengaT de nptlflzqgfo
dias ap6s notificagao. COMPpUISQRa Imediata
P ¢ (DNCI) encerradas em até | 80 |2020| % 80 % 80
60 dias apos notificagdo
ACGAO |Levantamento e monitorizacdo das notificacdes.
Digitacdo e envio dos lotes em tempo habil preconizado pelo MS.
1419 Realizar exames nos contatos nos casos novos | FOPOr¢ao de contatos nos
121 4e tuberculose pulmonar baciliferos positivos | ¢2S0S novos de tuberculose . .
examinados. pulmonar baciliferos 80 2021 % 80 Yo 80
positivos examinados.
ACAO.| Monitoriza¢do na residéncia dos contatos deste grupo.
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3.15 FORTALECER O SISTEMA MUNICIPAL EM SAUDE AMBIENTAL

DIRETRIZ N° 15 — Fortalecer o Sistema Municipal de Vigilancia em Salde Ambiental

OBJETIVO N° 15.1 — Aprimorar as acoes de Vigilancia de fatores ambientais de risco e agravos a saude e doencas
transmitidas por vetores e hospedeiros intermediarios
: : Meta Prevista
. Indicador (Linha- | MetaPlano :
- Indicador para Base) (2022- Unid
N° Descricao monitoramento e _ 2025) | ade
da Meta avaliacdo da meta Ugggd de 2025
Valor | Ano Medida Medi
da
1511 D|m|r_1U|r o] md_pe_de infestacé@o por Aedes Indice de dgr_13|dade 1.72 | 2021 | indice | 0,99 indi 0.99
aegypti no municipiopara menor que-01 (um). larvaria ce
ACAO| Realizacdo de campanhas educativas nas UBS,s e escolas.
Visitacdo dos ACS,s nas residéncias.
Realizar a vacinagdo antirrabica animal anual x =
; Proporcéo de cdes-e
15.1.2] " em pelo menos 90%caes/gato, seguindo as porgao g 2 100 | 2019 | % 90 % 920
S ORI 2 gatos vacinados
. diretrizes.do Ministério da Saude.
ACAO| Monitorizacdo dos animais por UBS,s.
Realizacdo de busca ativa nas residéncias.
Realizar a vigilancia sistematica dos acidentes|. - Zoonoses e acidentes
15.1.3| - Por animais pegonhentos e das seguintes por animais 100 | 2020 | % 100 % 100
zoonoses: febre amarela, dengue, peconhentos .com
leishmaniose, febre maculosa e raiva. acOes de
monitoramento
_ realizadas noano.
ACAO|Levantamento das notificaces por estes agravos.
Realizagdo de campanhas educativas nas UBS,s e escolas.
) i : Numero de ciclos que
15.1.4| . Reduzir o numero de casos confirmados. de atingiram minimo de
dengue nos anos de2019,2020 e 2021 80% de cobertura de 6 2020 | - N° 6 N° 6
imoveis visitados pra
controle vetorial da
dengue 43




ACAO

Levantamento das notificacdes por estes agravos.

Realiza¢do de campanhas educativas nas UBS,s e escolas.

15.1.5| Realizar coletas de amostras de 4gua em

Proporcédo de analises
realizadas em

varios pontos da cidade deforma aleatéria amostras de aguapara 100 | 2020 % 75 % 75
consumo humano
guanto aos parametros
coliformes totais, -cloro
residual, livre e
turbidez.
ACAO|Realizagdo das coletas em lugares estratégicos da cidade.
Digitacdo e envio dos lotes.em.tempo.habil de acordo.com o protocolo do MS.
Atl(]gl( 0 minimo de 80% de cobertur_a de Alcancar no minimo 4
imoveis visitados para controle vetorial da ciclos. de visitas
15.1.6(dengue: 80 2020 | % 80 % 80%

domiciliares para
controle de dengue

ACAO

Monitorizacao do fluxo de visitas:

Realiza¢do de visitas em nas residéncias por quarteirdo.
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3.16 FORTALECER A GESTAO DO SUS MUNICIPAL

DIRETRIZ N° 16 - Fortalecer a Gestao do SUS municipal

OBJETIVO N° 16.1 - Aprimorar a gestdo da saude

Meta Prevista

Indicador para Indicador (Linha- Meta |Unidade
Ne Descri monitoramento e Base) Plano de
do da avaliacdo da meta = 2022- | Medida
“Meta : ezl (2025) 2025
Valor |/Ano de
Medida
16.1.1 - |JAmpliar a frota de veiculos para os Numero de veiculos 00 2020 Ne 02 Ne
diversos- setores e servigos da Adquiridos 00
Coordenadoria, conforme estudo. custo-
- beneficio.
ACAO Realizacdo de processo licitatério para aquisicao de transportes.
16.1.2
Implantar 03 Unidades Béasicas de Saulde NuUmeros de UBSs 00 2020 N° 03 Ne 00
implantadas
ACAO | Elaborac3o de projeto de credenciamento.
Adesdo nosistema do MS.
16.1.3. - Implantar 03 Equipes de Saude Bucal Numero-de equipes
de salde bucal 00- 2020 N° 03 N° 01
implantadas
ACAQ  [Elaboracio de projeto de credenciamento.
Adesao no sistema do MS:
16.1.4- {Implantar mais 05 Agentes Comunitario de Numero de ACS,s
Saude implantados 06 (2021 N© 05 N° 00
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Elaboracao de projeto de credenciamento.

Adesdo no sistema do MS.

16.1.5
Numero de base
Realizar a.-qualificacdo da base do SAMU qualificada 0012020 Ne 01 Ne 00
ACAO  [Elaboragdo de projeto de credenciamento.
Adesdo no-sistema do MS.
16.1.6
Numero de SAD 0012020 Ne° 01 Ne° 00
Implantar. o Servigo de Atendimento implantados
domiciliar (SAD)
ACAO  [Elaboragdo de projeto de credenciamento.
Adesdo no-sistema do MS.
16.1.7
Numero de blocos 00. (2020 Ne° 01 N° 01
Reimplantar bloco Cirdrgico da. UMA implantado
ACAO Realizacdo de processo licitatério para compra de equipamentos para o bloco.
Contratagao de profissionais.
16.1.8
Implantar.o. Centro de Especialidades Numeros.de CEO
Odontolégico (CEO) Implantados 00 2020 Ne 01 Ne 01
ACAO - [Elaboracio de projeto de credenciamento.
Adesado no sistema do MS.
16.1.9 |Garantir a alimentacdo dos instrumentos Percentual de
de gestdo atualizados de acordo com os instrumentos 00 (2020 % 100 % 100
protocolos do MS. atualizados
ACAO | Digitacdo e monitorizacio dos sistemas.
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DIRETRIZ N° 17 - Fortalecer a Gestdo Participativa

OBJETIVO N° 17.1 - Fortalecer a Gestao
Participativa

“ by | Realizar reuniges mensals do Conselho. .- NUMero de reunioes do| 3. -l3gp0) - Not- |- 1144 I NS |
---------------------- Municipalde sadde- - - - - . ... ... .. ... Conselho Municipal [T |l T
| AGAO | Elaboracio de pauta para reunio.
{710 | Rever o Regimento Interno do Conselho - | Regimento Internodo | o5 boso! ne | o1 | N | o0 |
...... 7 ° O 00
------------- .1-.-1.-2.-.-.-.-.-.-Munlcrpal-de-SaUde.de.AItth.-.-.-.-.-.-.-.-.CMS.reVI.sac{G. - pq .2.0.29 NOl NOO
e el




DIRETRIZ N° 18 — Aperfeicoar o gerenciamento dos residuos dos servigos de saude.

OBJETIVO N° 18.1 — Garantir a destinacdo adequada dos residuos dos servicos de saude.

18.1.1 1 dest - o
...... T legislagdo, de'100%.de residuo
RIS '-Z-Z-Z-Zquim'rc'olmedibamehfoZg'er'adoﬁoﬁuchlétadoﬁn'aZ-Z-Zadéqzzggﬁggfé-éhf-11-(1)0.-1-2.029 R A0 e e A0
BRSNS . rede municipalde sadde ) ejacapaototalde ||l
| residuos quimicos ) R O PRSPPSO PR OPUPI [EUPNIROPRPROROS
b geradosicoletados Mo [ b
SO S NS EEOEEOEEUOEEOU OEH: - HEOEEN IS DOH SOSENE SHOSEE SESOEE BOSEOEEOSUONEUGEEUE S
............ ACAO~,
............ -7 | Elaboragéo de processo licitatério.ou contrato direto.com empresa especializada. .







DIRETRIZ N° 20 Fortalecer as agdes de combate a PANDEMIA COVID-19

OBJETIVO N° 20.1 — Elaborar estratégias para enfretamento da PANDEMIA COVID-19.

... | enfrentamento dacovid-19deforma | . atualizados 00 12020 N7 04 T 0L
................... 2011 | - intersetorial. o Ll
. AGRO [lLevantamentodos casosde covid-19. .
el (Flahoragao. e alualizagho fo protocola. 1Lttt el L e e e e D e e e e e e D e L e e e e D e L e e L el e e e e L e e e
- 2012 |Realizar testagem na populagio de acordocom | -l
| . osprotocolosdoms. | Porcentagemdetestes | oo 12020/ 9% | 10| % 10
......................................................................................... ..re.a[|zladolsl Y I e B e B R SRR




ACAO

Levantamento do percentual de vacinados por faixa etaria e grupo.

Realiza¢gdo de campanhas de vacinagao.

20.14

Contratar profissionais para combate a pandemia
de-acordo com a necessidade atual.

Porcentagem

00

2020

%

Necessi-
dade

%

DAN

ACAO

Realizacdo de contratagao de profissionais de acordo com a demanda.
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