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| - INTRODUCAO

A Portaria n° 2.135/2013 definiu a Programacao Anual de Saude (PAS) como “o instrumento
gue operacionaliza as intenc¢des expressas anualizando as metas do Plano Municipal de Saude, e
prever a alocacdo dos recursos orcamentarios a serem executados” Art. 4°).

Apresenta, portanto o detalhamento das acdes e metas anuais a serem atingidas, previsao
de recursos financeiros a serem utilizados no ano para a execugdo das proposi¢cdes do Plano
Municipal de Saude.

Tem como base legal para sua elaboragdo as normas do Ministério da Saude, a Lei de
Diretrizes Orcamentarias - LDO e a Lei Orcamentaria Anual - LOA do respectivo exercicio.

Os recursos financeiros da Programacdo Anual de Saude (PAS) 2024 foram definidos
conforme Orcamento para a Secretaria Municipal de Saude no ano vigente (LDO, LOA 2023).

A Programacado Anual de Saude é instrumento destinado a servir de referéncia para a
construcao do Relatério Anual de Gestéo - RAG, delimitando o seu objeto. PAS e RAG representam,
assim, recortes anuais do Plano Municipal de Saude, o primeiro com carater propositivo e o segundo
analitico/indicativo.

O presente relatério foi elaborado através do trabalho conjunto das diversas areas da
Secretaria Municipal de Saude, levando em conta os indicadores de salude e a andlise da

Programacédo Anual de Saude (PAS) dos anos anteriores.



Il - PERFIL DO MUNICIPO DE ALEXANDRIA

Caracteristicas Demogréficas e Socioecondmicas do Municipio

. Populacéo: 13.640 pessoas (2022)

. Densidade Demogréfica: 35,78 hab/km?
o PIB per capita R$ 11.145,72 [2021]

e Areaterritorial 381,205 kmz2 [2022]

e IDEB 4,6 [2021]

Il - EVOLUCAO DO SISTEMA MUNICIPAL DE SAUDE

O Municipio de ALEXANDRIA aderiu a Gestdo Plena do Sistema Municipal, conforme a
NOB-SUS /96. A redefini¢cdo do financiamento, ampliando a transferéncia de recursos fundo a fundo
e a criacdo do Piso de Atencéo Basica Assistencial — PAB mudou a l6gica do sistema passando
para o gestor municipal toda a responsabilidade de geréncia dos servicos de saude.

Em 2000, edita-se a Emenda Constitucional n® 29, representando um marco histérico na
saude do Brasil com efetiva proposta de regulamentagao para o financiamento do SUS nos niveis
Federal, Estadual e Municipal estabelecendo um limite minimo de aplicacdo de recursos por ente
federado.

Em 2002, visando estabelecer uma pactuacédo entre os municipios brasileiros, houve um
remodelamento do sistema de salde em substituicdo a NOB-SUS/ 96 pela Norma Operacional de
Assisténcia & Salude — NOAS 01/2002 — pensando-se possibilitar a conciliagdo da autonomia dos
municipios com necessidade de articulacéo e integracdo dos recursos disponiveis, particularmente
nos niveis micro-regionais e regionais.

No ano de 2008, ALEXANDRIA assina juntamente com os demais Municipios o Termo de
Compromisso de Gestdo em cumprimento ao Pacto Pela Saude aprovado pela Portaria GM n°
399 de 22 de fevereiro de 2006 conforme Item 3.5, que define as responsabilidades sanitarias do
gestor municipal do SUS e estabelece diretrizes para a gestdo do sistema nos aspectos da
descentralizacédo, regionalizacdo, financiamento, Programacdo Pactuada e Integrada (PPI),

regulagéo, planejamento, participacdo social e gestao do trabalho e da educacéo na saude.



Competéncias

A Secretaria Municipal da Salde compete desenvolver as atividades relacionadas com o
Sistema Unico de Saude, especialmente:

— Planejar, organizar, controlar e avaliar as acdes e 0s servicos publicos de saiude em sua
integralidade;

— Patrticipar do planejamento, programacéao e organizacao da rede regionalizada e hierarquizada
do Sistema Unico de Saude, em articulagdo com a direcéo estadual e de acordo com as normas
federais;

— Desenvolver e executar acfes de vigilancia a salde, bem como normatizar
complementarmente a legislagdo em vigor, assegurando o seu cumprimento;

— Desenvolver e acompanhar programas de vacinacdo municipal,

— Promover e supervisionar a execuc¢ao de cursos de capacitacdo para os profissionais das areas
especifica,;

— Articular-se com os demais 6rgdos municipais, e em especial, com a Secretaria Municipal de
Educacdo para execucdo de programas de educacdo em saude e assisténcia a saude do
escolar;

— Assegurar a assisténcia a Saude Mental e a reabilitacdo dos portadores com necessidades
especiais;

— Coordenar e executar as acdes pactuadas entre o Municipio, Estado e Unido, garantindo a
correta aplicacdo dos recursos;

— Estabelecer os registros e demais instrumentos necessarios a obtencdo de dados e
informacdes para o planejamento, controle e avaliacdo dos programas e acdes da secretaria;

Estrutura Organizacional

— Gabinete da Secretaria

— Conselho Municipal de Saude

— Fundo Municipal de Saude

— Ouvidoria

— Departamento de Planejamento

— Departamento Administrativo

— Departamento de Saude Coletiva

— Departamento de Assisténcia a Saude
— Departamento de Saude Bucal

— Departamento de Assisténcia Farmacéutica



IV - OBJETIVOS E METAS DA PROGRAMAGCAO ANUAL DE SAUDE (PAS) 2024

A construcdo da Programacdo Anual de Saude de Caraguatatuba para o ano 2024 teve
como principio ampliar a qualidade do atendimento aos usuéarios do Sistema Unico de Saude,
buscando solugdes e alternativas que minimizassem as dificuldades e problemas da populacéo.

O Municipio planejou suas agfes voltadas a Atencdo Basica e a Média Complexidade,
priorizando o atendimento aos idosos, mulheres (gestantes) e criancas, através de programas
especificos implantados em conjunto com a Estratégia de Saude da Familia - ESF. Essa
estruturacao visa a melhor programacédo e planejamento das acfes e dos servicos do sistema de
saude.

Continua e de fundamental importancia para o Municipio a reestruturacao e expansao da
Estratégia de Saude da Familia, para viabilizar o cumprimento dos principios do SUS. Esse € um
desafio que requer transformacao constante das praticas adotadas, e exige esfor¢os conjuntos.

A Programacdo Anual de Saude 2024 segue a logica do Planejamento, com definicdo de

metas e planejamento de ac¢des interligadas entre os diversos setores e 0rgaos publicos.



EIXO | — ATENGCAO BASICA
ESTIMATIVA ORGAMENTARIA PARA O ANO DE 2024 — CONFORME LDO/LOA

EIXO | - ATENGCAO BASICA:

DIRETRIZ 01 - Implantac@o do Acolhimento nas Unidades de Saude

Objetivo 01: Reorganizar as Unidades de Saude visando atender a populacdo em todos os ciclos de vida, desenvolvendo a¢cdes de promocao e prevencao
e Assisténcia a Saude, com cuidado adequado no tempo, lugar e na qualidade necessaria de cada situacao

~ PROGRA
N° ACOES META INDICADOR UN MACAO
Reorga}nlzar O Processo de trabalho das EquNes das Unidades Ampliar a oferta de consulta |[N° Atendimentos realizados no
01 |de Saude, ampliando o acesso da populacdo, com agenda s . % 90
) STO . na Atencdo Basica periodo
implantada/ano e com a participacdo do Controle Social
Reduzir internacbes hospitalares por causas sensiveis através [mplantar SAD Reduzir interna¢des hospitalares por
Implantacdo do Programa Melhor em Casa. Numero de |[Acompanhar até 30 pacientes|causas sensiveis através da adesao
02 . S Y : ~ ) . Un 30
pacientes com indicacdo de internagcdo acompanhados SAD  [simultaneamente ao atendimentos do Programa Melhor
em Casa.
x . : . Melhorar a estrutura das . . . 0
03 |Adequacéo da Estrutura Fisica das Unidades de Saude unidades de satde Melhoria da qualidade dos servigos Yo 30
Cobertura de acompanhamento das condicionalidades de Alimentar o cadastro do Aumentar a cobertura do Programa
04 , - . - % 80
saude do programa Bolsa Familia Programa Bolsa Familia Bolsa Familia
Estimular a implantagdo de praticas integrativas e [ncorporar novos servicos Ampliar em 100% o ndmero de
05 |complementares na rede municipal (Academia da Saude, terapéuticos na rede de |atividades e servicos prestados a| % 05
Acupuntura, Horta Comunitéaria) assistencia populacéo
Percentual de escolas onde foram
06 |APrimorar as agBes voltadas ao Programa Salde na Escola - [Realizar mensalmente |realizadas campanhas para | o 100
PSE palestras e seminarios conscientizagdo de praticas
saudaveis
07 CB:ggiigura populacional estimada pela Equipe da Atengdo Ampliar em mais 01 ESF Ampliar para 100 % a cobertura % 100
08 CBlglsaiigura populacional estimada de Salde Bucal na Atencdo Ampliar em mais 01 ESB Cobertura 100 % Bucal implantada % 100
, , . , ~ ~ 100% das unidades |Percentual de unidades de Saude
Garantir unidades de saude realizando agfes de prevencéo e ealizando  atividades  de laue realizam acées de prevencio e
09 |diagndstico precoce do cancer de boca na Atencdo Primaria 9 ¢ P & % 100

Saude — APS

prevencdo de cancer de

boca

Diagnostico precoce do céancer de
boca




10

Criagcdo dos Ndacleos de Atividades Fisicas voltados a
Gestantes na Atencao Bésica

Humanizacdo dos servicos
as gestante

Ampliar
consultas

a oferta de servicos e

Un

Garantir a realizagéo de

Manter o0s servicos odontologicos de confeccdo e | | . . L 0
11 disponibilizacio de proteses dentarias préteses odontoldgicas Numero de préteses ofertadas Yo 100
Reduzir o percentual de exodontia em relacdo aos |[Reduzir o percentual de ~ . ~
12 |procedimentos preventivos e curativos exodontia em relacdo aos Prrgggdrigrizno,l[gsexfg\?en;;i/g? relagéo a % 4,0
proced preventivos curativos b P
13 Estabelecer e manter fluxo de referéncia e contra referéncia [100% do fluxo de referéncia [Namero de referéncias e contra % 100
entre os servicos de saude bucal basica e especializada e contra referéncia realizado [referéncia
~ . -~ - 0 .
Implementar ~ agdes  domiciliar ~ Odontolégica  visando 100% das unidades ,de Percentual de unidades de sadde
proporcionar atendimentos aos pacientes debilitados uma [saude com servigo de saude . A 0
14 ~ . ~ ~ . ~__|com atendimento domiciliar | % 100
atencdo voltada aos cuidados com prevengdo e promogdo da foucal  realizando  acoes |
A i implantado.
saude da bucal domiciliar.
~ . . . Proporcionar ambiente
15 Ismplgntagao de llispag(t) C(:jrlanga nas Ugldadf[—:‘s Baflc?f de o d saudavel as criancgas |Implantar o acolhimento as criangas %
aude para acolnimento das mesmas durante o atendimento d€ g, ante o atendimento dos junto as unidades basicas
seus responsaveis responsaveis
16 Fortalecer Programa de Educac¢éo Continuada para Equipes de |Realizar capacitacao Capacitar 100% dos colaboradores % 100

Atencao Basica, Alto Risco e Maternidade

semestralmente as equipes




DIRETRIZ 02 - Implantar as Redes de Atenc&o Prioritarias

Objetivo 01: Implantar a Rede de Atenc&o Materno Infantil e da Mulher

= PROGRA
N° ACOES META INDICADOR UN MACAO
Implantar/implementar acdes de planejamento sexual e |Ampliar as acbes do : : 0
17 reprodutivo para mulheres na idade fértil Planejamento Familiar Ampliar a oferta de servi¢os & 60
L N . A . Proporcgéo de gravidez na
1g |Piminuir a proporcéo de gravidez na adolescéncia (10 a 19 R;?/liggz naoasdolecs?:?e?wiia de | jolescéncia entre as faixas etarias | % 10
anos) d 10 a 19 anos
1 0,
Assegurar mecanismos contraceptivos a populacdo em idade |[Métodos contraceptivos G_arant_lr” &m 100% . a 0
19" |fertil dentro das agGes da atencao basica disponibilizados disponibilizacdo  de  metodos | % | 100
¢ ¢ P contraceptivos.
~ A : . |[Fomentar a participacdo dos |Acompanhar 100% dos casos de
2 e 9
0 |Fortalecer as acGes do Comité de Mortalidade Materno Infantil gestores notificacio Yo 100
. . L . . N° 6bitos maternos em determinado
21 |Reduzir o nimero de ébitos maternos Reduzir os 6bitos periodo e local de residéncia un 0
22 Aumentar o percentual de gestantes com inicio da assisténcia [Melhoria da qualidade do Ampliar o numero de gestantes o 95
pré natal no primeiro trimestre gestacional pré-natal acompanhadas 0
. . ) Melhoria da qualidade dos |Garantir  100% dos exames | .
23 |Garantir exames preconizados no pré natal Sernvicos solicitados durante pré-natal Yo 100
Proporcionar atendimento as
Implantar Linha de Cuidado para gestantes com exantema e |gestantes com exantema e Melhoria da qualidade dos servigos |
24 . . . . Yo 100
portadores da Sindrome Congénita do Zika portadores de sindrome prestados as gestantes
congénita zika
Realizar teste de sffil walind q tant Disponibilizar teste sifilis a
25 calizar teste de siilis para percentualinuimero de gestantes € 4,55 as gestantes e seus  |Ampliagdo dos atendimentos % 100
parceiro parceiros
: . Proporcionar servico Implementar acdes sobre o parto 0
26 |Garantir parto humanizado humanizado humanizado Yo 100
. . Ampliar a propor¢do partos normais
27 |Incentivar parto normal no SUS Estimular parto normal 1o gUS proporgao p % 60
o8 Ampliar percentual de consultas ou visita domiciliar para Realizar visita domiciliar na  |[Realizar 100% de a¢fes no cuidado o 100
puérperas na primeira semana apés parto e nascimento 12 semana mae e RN puericultura 0
29 Garantir cuidados a todas as criangas nos primeiros 3 anos de  |[Acompanhar as criangas nos [Numero de criangas acompanhadas % 90

vida (Primeirissima Infancia)

primeiros 3 anos vida

pelas ESF




Diminuir o nUmero de casos novos de AIDS em menores de 05

Manter o n® casos novos de

Reduzir os indices em conformidade

30 ~ % 0
anos AIDS conforme pactuado com a pactuacgéao
Diminui , q de sifil Anit Manter o n° casos novos de [NUumero de casos novos de sifilis
31 |P'minuir %n%Tero € Casos novos de sitilis congenita em sifilis em conforme com o  congénita em menores de um ano | % 0
menores de U1 anos pactuado de idade
o - Atender  os arametros
32 Alcancgar as coberturas vacinais adequadas do calendario estipulados  no pcalendério Cobertura de 100% alcance das % 100
bésico de Vacinacgado da Crianca : metas
vacinal
Intensificar a coleta de exames citopatolégicos em mulheres Ampliar o n° de coletas de Razdo de exames m_topatologlco:_; 0
33 na faixa etéria de 25 a 64 ano exames citopaldgicos de colo de Utero realizados na faxa | % 0,85
ata € anos palog etaria de 25 a 64 anos
- L : . Razdo de exames de mamografia
o
34 Imnhei\rr:zlrfg;a(r:oarln rizzlézeagfgadggr;\gg;())graﬂa de rastreamento nas ﬁgns[i)cllaaro n® exames na rede de rastreamento realizados em | % 0.85
mulheres de 40 a 69 anos
35 Reestruturacdo da Retaguarda Pediatrica da Rede de Atencdo |Garantir  referencia  em |Ampliar em 100% as acfes de o 20
Basica e seu Matriciamento pediatria para unidades matriciamento junto a rede basica 0
Ampliar o nimero de unidades de sadde com o Programa de unidades de Saude com o Numero de unidades de saude com
36 con?role do Tabagismo 9 Programa implantado. o Programa de controle do un 0
9 Tabagismo.
37 Manter profissionais médicos do programa Mais Médicos na |[Manter 01 médico do Prog. |[NUmeros de médicos do Prog. Mais un i
Atencao Basica Mais Médicos no Municipio  |Médicos
Elaboracdo e implantacdo de protocolos clinicos e de servigos .10 protocolos elaborgdos © .
~ . o . . implantados nas unidades, [Numero de protocolos elaborados e
38 |da atencdo bésica objetivando homogenizar e humanizar a estabelecendo as linhas de  implantados Un 10
assisténcia médica e dos demais profissionais nas unidades cuidados P
Objetivo 02: Reorganizar a Atengdo a Saude com ac¢des de promogao, prevencao e Assisténcia & Saude
No ACOES META INDICADOR UN PNFI*AO&FE;*
Reduzir o ndmero de Gbitos prematuros (30 a 69 anos) por Melhoria dos indices de |[Reduzir em 40% o n° de Obitos
. 7 . N N 0
39 S%Tgr?gs; do aparelho circulatério, cancer e 6bitos por causas mortalidade prematuros Yo 10
. . , Realizar cadastro e o .
40 |Reorganizar o acompanhamento dos pacientes hipertensos € oo nhamento dos [companhar 100% dos pacientes | o, 100

diabéticos

pacientes HAS e DM

HAS e Diabéticos

10




Garantir diagnéstico precoce e a aplicacdo do protocolo

Instituir protocolos

41 |clinico e terapéutico para a hipertensdo arterial e diabetes [erapeuticos adequados a |Protocolo implantado Un -
mellitus cada caso/paciente
, , . L Realizar cadastro e o ,
42 _Gar?ntlr 0 monitoramento do paciente diabético em uso de acompanhamento dos é?:bnéﬁigzaf 100% dos pacientes | o, 100
Insulina pacientes Diabéticos
Mant ientes di ticad it " Monitorar ~0s  pacientes
43 3” grgs pacientes diagnosticados em monitoramento, instituindo a melhor terapia |JAcompanhar 100% dos pacientes % 100
reduzindo os possiveis agravos medicamentosa
a4 Implantar a¢c6es de praticas saudaveis (Programa Academia da |Implantar ac6es de praticas |Inauguracdo das academias da un 02
Saude) saudaveis saude
45 Proporgap de cura de casos novos de tuberculose pulmonar [Realizar cadastro e Acompanhar 100% dos pacientes % 85
com confirmacéo laboratorial acompanhamento
. o . . N rantir xam ~
46 |Garantir a realizagdo de exames de baciloscopia na populacéo bG;ci?o;copia exames de N° exames coletados x populacéo Un 01
Proporcdo de exame anti-hiv realizados entre 0s casos novos |Garantir exames de anti-HIV |Garantir exames de anti-HIV para
47 . ; % 100
de tuberculose na rede basica de saude 100 dos casos
G fir trat " isionado de tub | tod Realizar cadastro e
48 Ugrgn I tratamento Supervisionado de tuberculose em todas as acompanhamento dos |Acompanhar 100% dos pacientes % 100
S pacientes
Implantar Rede de Telemedicina Como forma de |Incorporar as praticas de ,
49 . . . o .y Programa implantado un -
monitoramento de pacientes em tratamento epidemiolégicos Telemedicina, na rede
basica de saude
Manter em 90% a proporc¢ao de cura dos casos novos de Monitorar 0s paciente |Propor¢édo de cura dos casos novos
50 |hanseniase diagnosticados nos anos das coortes até o ano de (diagnosticados com | de hanseniase diagnosticados nos | % 100
2025 hanseniase anos das coortes
51 Implantar classificagdo de risco para pacientes suspeitos de |Agilizar o diagnostico e |Acompanhar 100% dos casos % 100
Dengue tratamento dos casos classificados
N , Proporcionar cuidados
52 Impla_ntar a Rede de Atencdo a Salde do Idoso, segundo as adequados a populagéo |Implantacéo dos servigos Un -
diretrizes da PNSPI idosa
Implantar protocolos clinicos
53 |Protocolos de atendimento a Saude do Idoso para os cuidados da |Protocolos implantados Un -

populacao idosa
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Objetivo 03: Reestruturar a Rede de Assisténcia a Saude, por meio de estrutura fisica adequada

NO

ACOES

META

INDICADOR

UN

PROGRA
MAGAO

54

Garantir o funcionamento das Unidades da Atencéo Basica

Garantir o funcionamento de
100% das unidades Basicas
de saude

Porcentagem de unidades béasicas
de saude em funcionamento

%

100

55

Garantir o cadastramento da populacéo na ESF

Garantir cadastramento de
100% populacdo pela ESF

Percentual de populagdo do

municipio cadastrada na ESF

%

56

Implantar Unidade de Saude

Proporcionar estrutura fisica
adequada a execucgdo das
atividades  unidades de
saude

Implantar 01 nova unidade de

saude

Un

01

57

Implantar o Centro de Especialidades Médicas

Proporcionar estrutura fisica
adequada a para 0s servi¢os
especializados

Implantar 01 Centro de

Especialidades Médicas

Un

01

58

Implantar o Centro de Referéncia da Saude do Homem

Proporcionar estrutura fisica
adequada para as atividades
relacionadas a Saude do
Homem

Implantar 01 Centro de Referencia
do Homem

Un

01

59

Implantar Unidade de Referéncia a Saude do Idoso

Proporcionar estrutura fisica
adequada para as atividades
relacionadas a Saude do
ldoso

Implantar 01 Centro de Referencia a
Saude do Idoso

Un

60

Implantar Ambulatério de Atendimento a Salde do Adolescente

Proporcionar estrutura fisica
adequada para as atividades
relacionadas a Saude do
Adolescente

01 Ambulatério
Salde

Implantar
Atendimento a
Adolescente

para
do

Un

01

61

Adequar a estrutura fisica dos consultérios Odontolégicos nas
Unidades de Saude

Proporcionar estrutura fisica
adequada a para realizagdo
dos servicos

Adequar 100% dos consultérios

odontoldgicos

%

100

63

Implantacdo de Unidade Moével para Assisténcia a Saude, por

meio de Atendimentos e programas Itinerantes

Implantar servico movel para
atendimento as demandas

IAdquirir veiculo para o Programa
Itinerante

Un

12




EIXO Il = ATENCAO ESPECIALIZADA AMBULATORIAL E URGENCIA E EMERGENCIA
ESTIMATIVA ORGAMENTARIA PARA O ANO DE 2024 — CONFORME LDO/LOA

Diretriz: Garantia de acesso da populacao a servicos de qualidade de atencéo especializada e de urgéncia e emergéncia

Objetivo 1: Ampliar acesso a servigos de diagnéstico, tratamento ( quimioterapia, radioterapia, cirurgias oncologicas) e acompanhamentos dos casos de
cancer na Regido de Saude ou RRAS

~ PROGRA
N° ACOES META INDICADOR UN MACAO
. . . ~_ [Manter 100% das unidades :
g4 Garantir o funcionamento das Unidades da Atengdo especializad;s em [POrcentagem de  unidades| . 100
Especializada funcionamento especializadas em funcionamento
5 .
Manter as unidades da atengédo especializada com quadro de Manter 109/0 das unidades N° de unidades com equipe minima
65 R da Atencdo Especializada : . . % 100
profissionais completo . preconizada pelo Minis da Saude
com equipes completas
— o = = . .
Promover acbes educativas de salde em parceria com a Reallze_lgao de 50 /O.de acoes A(;o_es educativas rea_llzaQas_ em
66 tencao basica educativas em conjunto com |conjunto com os demais niveis de | % 40
¢ a Atencao basica assisténcia
Promover a integracdo dos diferentes pontos de atencéo a 100% dos servicos da rede
67 salude para referéncia e contra referéncia e transferéncia do |de atencdo com o fluxo de [Solicitagbes referenciadas e o 100
cuidado através da implantacdo de fluxo de comunicacao entre lcomunicacao de referéncia e [solicita¢cdes contra referenciadas 0
a atencdo basica e especializada contra referéncia implantado
Garantir a realizacdo de
68 Ampliar a cobertura de exames de analises clinicas e de 100% dos exames [Percentual de exames realizados e o 100
imagem solicitados pertinentes a demanda existente 0
municipalidade
Ampliar a oferta das especialidades médicas em ortopedia, Garantir 100% do Ly
, : . : o A : Consultas médicas ofertadas nas
69 |oftalmologia, cardiologia, mastologia, pediatria e psiquiatria com fatendimento da demanda cspecialidade e demanda existente % 100
data de execucdo até 120 dias apoés solicitacdo existente b
70 Fortalecer servico de radiognéstico (mamografia e |Ampliar o numero de Ampliar em 50% o ndmero de o 15
ultrassonografia) exames realizados na rede  |exames realizados 0
. . . Ampliar o numero de o 0
71 Proporcionar exames de colposcopia dos casos encaminhados exames realizados Atender 100% dos casos Yo 100
. —— - =
79 Garantir o acesso aos exames de PSA para o diagndstico Ampliar o n® de exames PSA Atender 100% dos casos 20

precoce, para homens com idade acima de 40

para o publico alvo

%
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Ampliar as vagas para 0s pacientes diagnosticados, junto a

Ampliar o tratamento para 0s

0, -
3 lede de oncologia, nos niveis SES e MS paciente oncologicos itender 100% dos casos %
Descentralizar o  servigo |, - , ,
. . . - . NUmer ni realizaram
74 Descentralizar o Tratamento Especializado em Curativos especializado em feridas e osuseerv? ?)i unidades que realizara un 01
curativos ¢
. A - . Ampliar o tratamento para o0s o
75 |Ampliar a Assisténcia no Ambulatorio de Ortopedia paciente oncologicos Atender 100% dos casos % 100
Objetivo 2: Garantir o atendimento a todas as criancas e adolescentes vitimas de violéncias
= PROGRA
N° ACOES META INDICADOR UN MACAO
. - 5
76 |Garantir escuta especializada no prazo maximo de 72 horas Garan_tlr_ atendimento Atende_r 100% dos casos % 100
especializado encaminhados
77 Garantir tratamento psicolégico para as criancas/adolescentes |Garantir tratamento Atender 100% dos casos o 100
e familiares vitimas violéncias psicologico encaminhados 0
Articular de forma intersetorial (PSF, CREAS, Conselho Tutelar, |Articular com os demais , ,
~ ) . : Manter servico de monitoramento e
78 |ICRAS, Educacao) o atendimento e afinar o trabalho em rede com [servicos e Sec. para atend. : Un 01
: ~ . retaquarda em pleno funcionamento
todos os equipamentos que formam a Rede de Protecéo continuo dos casos
79 |Sensibilizar todos os equipamentos da rede de protecdo sobre |Articular com os demais [Criar protocolos para cuidados| % 01
o enfrentamento a violéncia contra crianca e adolescente servicos e Secretarias 0 jadequados
atend. continuo dos casos
80 Promover acéo tematica em 18/05 — Sobre o Combate ao Realizar seminarios e |Levar ao conhecimento da populacao U 01
abuso e a exploracdo Sexual de criancas e adolescentes divulgar os servicos 0s servicos ofertados n
Garantir equipamento e materiais informativos e educativos |Proporcionar estrutura . , .-
AU . .~ |Adquirir equipamentos e materiais
81 [referente a Violéncia contra crianca e adolescente para a jadequada para realizagdo L % 100
o g ) : g necessarios
realizacdo das atividades pertinentes ao servico das atividades
Garantir continuidade do atendimento junto as referéncias em Articular  com os demais
82 | utros equipamentos J servicos e Secretarias para  |Atender 100% dos casos % 100
quip continuidade no atendimento
Ampliar agbes extramuros nas regibes com mais [Realizar busca ativa dos
83 |vulnerabilidade com o tema violéncia contra crianca e [casos notificados pelos |Atender 100% dos casos % 100

adolescente

demais servigos
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Garantir parcerias para 0s atendimentos das genitoras que
sofrem violéncia doméstica, assim reduzindo a violéncia

com os demais
servicos e Secretarias para

Articular

A A i 0 .
84 |psicolégica/testemunha de violéncia que as criancas e atendimento  continuo  dos Atender 100% dos casos Yo 100
adolescentes
casos
: A . C Realizar busca ativa dos
85 Garantir fluxo c_ia _rede com a Vigilancia Epidemiolégica (SINAN) casos  notificados  pelos |Atender 100% dos casos % 100
e UAMI (retrovirais) . )
demais servicos
Objetivo 3: Garantir retaguarda em exames e consultas especializadas
= PROGRA
N° ACOES META INDICADOR UN MACAO
86 |Ampliar oferta consultas especializadas énfase morbidades Garantir consultas especial  |[Ampliar 60% o nimero de consultas % 20
Ampliar oferta de exames especializados com énfase nas Garantir exames [Ampliar em 60% o numero de o 10
87 |morbidades especializadas exames 0
Buscar ampliagdo do nimero de consultas e exames nas Articular - com as  demalis Participar mensalmente de reunides
88 |referencias sob responsabilidade do Estado esferas de governo para junto a URSAP un 12

ampliar 0s servicos

Objetivo 4: Implantar a rede de cuidados de Atencéo das Urgéncias e Emergéncias para atender a populacdo desenvolvendo as acbes de assisténcia
com cuidado adequado, no tempo e lugar e na qualidade necesséaria.

= PROGRA
N° ACOES META INDICADOR UN MACAO
Implantar o servico de SAMU Implantar SAMU Servigo implantado
89 und )
90 C”af " Nucleo deA Ec_iuca(;ao Permanente (NEP) para rede de Capacitar os profissionais Capacitar 100% dos profissionais % -
Urgéncia e Emergéncia
Capacitar as equipes da Saude da Familia, para atendimento Cgp_acnar 0S profls.AAtgngao Capacitar 100% dos profissionais da
91 NI . Basica em Urgéncia e ~ L. % 100
das Urgéncia e Emergéncia E P Atencao Basica
mergéncia
92 Capacitar as equipes das Especialidades, para atendimento das |Capacitar os profis Aten Capacitar 100% dos profissionais % 100

Urgéncia e Emergéncia

Espec. Urgéncia e Emerg
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Realizar avaliagdo qualitativa das declaragdes de Obitos |Avaliar e monitorar as Qualidade do preenchimento das
93 |precoces por doencas cardiovasculares ocorridas nas Unidades |declaragdes de Obitos no declaracdes de Gbitos % 100
de saude municipio
Realizar avaliacdo qualitativa das declaracdes de Obitos precoces |Avaliar e monitorar as . .
94 |por COVID-19 declaragbes de 6&bitos no g:g;?:dgeggepgebﬁggh|mento das % 100
municipio ¢
Elab . wall t0col i isand Elaborar e atualizar
avorar, revisar € atualizar 0s protocoios - clinicos VviSando |, aimente  os protocolos |Elaborar protocolos de acordo com
95 |padronizar os procedimentos e prescricbes medicamentosas em % 100

conformidade com a REMUME

clinicos de forma a
padronizar o atendimento

cada patologia

Objetivo 5: Incluir o cuidado integral da pessoa com deficiéncia nas Redes de Atencéo a Saude, reorganizando as acdes nos diversos pontos de atencao

= PROGRA
N° ACOES META INDICADOR UN MACAO
. . : Disponibilizar alternativas , ,
96 [mplementar o projeto de terapia Alternativa (Acupuntura) para tratamentos Implantar terapias alternativas U
Implementar  servicos e
~ e - ~ -~ |Atender  100% dos casos
97 Implementar acdes de reabilitacdo ortopédica acoes de reabilitacéo , ° % 100
: referenciados
ortopedica
Reorganizar o processo de aquisicdo e fornecimento de oOrteses |Atender a necessidade de |Atender 100% dos pedidos de 100
98 k proteses orteses e proteses Orteses e proteses %
- Disponibilizar  atendimento [NUmero de atendimentos
. . 0
99 Manter convénio com a AACD unto a AACD realizados AACD & 100
Ampliar a oferta de consultas
100 Implementar a¢des de Reabilitagdo Auditiva e exames do Programa de  |Atender 100% dos casos % 100
reabilitacio auditiva
Ampliar a oferta de consultas
101 Fortalecer a Reabilitagdo do Desenvolvimento Intelectual e exames do Programa de  |Atender 100% dos casos % 100
Desenvolvimento Intelectual
Implantar nas Unidades de Salde a utilizacdo de instrumentos (Capacitar as ESF para . 0
~ . . . : y , Capacitar 100% dos
de deteccdo precoce de riscos para desenvolvimento infantil, |deteccéo precoce de riscos 100

102

ncluindo os transtornos do espectro autista

para desenvolvimento infantil

colaboradores

%

16




Objetivo 6: Garantir espaco fisico adequado para execugao das a¢des e servicos de saude

= PROGRA
N° ACOES META INDICADOR UN MACAO
Mgnt_er agoes — continua de prevencao - as D STCHIV/AIDS’ Ampliar as agbes de |Atender e acompanhar 100% dos o
103 |principalmente junto aos jovens, populacdo em situacao de rua, revencio cas0S Yo 100
profissionais de sexo, HSH, Travestis e Trans P ¢
x Melhorar as agles de |Atender e acompanhar 100% dos 0 i
104 |Implantar Programa de Reducéo de Danos monitoramento rastreamento casos Yo
Capacitar os profissionais de saude, para aplicacédo dos testes Capacitar os profissionais [Capacitar 100% dos profissionais de 100
105 rapidos, sifilis/hepatites e outros para manuseio dos testes enfermagem %
Garantir tratamento retro viral as pessoas com diagnésticos de |Proporcionar tratamento (Garantir tratamento para 100% dos
106 % 100
HIV para HIV Ccasos
A A . . Criar Comité para A
107 |Implantar Comité de Transmissao Vertical de HIV/Sifilis acompanhamento dos casos Comité Implantado Un
108 | Realizar o monitoramento do estado nutricional dos usuarios Proporcionar - Acompanhar 100% dos casos o 100
acompanhamento nutricional 0
Padronizar atendimento de
109 |Elaborar protocolo de atendimento as LGBT acordo com a patologia [Protocolo implantado Un -
apresentada
Objetivo 7: Garantia de acesso a servigos de qualidade mediante aprimoramento da politica da Atencéo Especializada de Odontologia
o ~ PROGRA
N ACOES META INDICADOR UN MA(}AO
110| Habilitar Centro Especializado Odontolégico / CEO —tipo Il Credenciar CEO-tipo Il Numero de paciente atendidos Un -
. . N . L. Ampliar em 20% o numero ~ . . o
111 | Ampliar os servi¢os de confeccdo de Protese Dentéria de proteses distribuidas Proporcao de paciente atendidos Yo
112 Implementar os servicos de buco-maxilo e cirurgias eletivas de |[Ampliar a oferta de servigos Reduzir tempo resposta % 20
trauma de buco-maxilo atendimento 0
113 Implementar o servigco de atendimento aos pacientes com Ampliar a oferta de servigos [Reduzir tempo resposta y 50
0

necessidades especiais-PNE

aos PNE

atendimento

17




EIXO Ill - ATENCAO HOSPITALAR
ESTIMATIVA ORGAMENTARIA PARA O ANO DE 2024 — CONFORME LDO/LOA

DIRETRIZ 1 - Garantia de acesso da populacéo a servi¢cos hospitalares de qualidade

Objetivo 1: Utilizar de mecanismos que propiciem a ampliacdo do acesso a Atencdo Hospitalar em tempo adequado ao atendimento das necessidades
de saude da populacao

= PROGRA
N° ACOES META INDICADOR UN MACAO
" Percentual de partos L a :
114 | 'mplementar politicas para aumento do percentual de parto normais realizados e total Ampliacdo dos partos normais na % 50
normal . rede de assistencia
partos no periodo
115 Garantir a assisténcia ao pré-natal de médio risco de acordo com |[100% das gestantes de [Percentual de gestantes o 100
protocolo de assisténcia a gestante médio risco acompanhadas jacompanhadas 0
_ . o .. Ampliar a oferta de cirurgias |\ . de cirurai , ~
116 | Aumentar o acesso de internagBes de urgéncia e emergéncia |gletivas junto aos [\umero de cirurgias e internacoes Un ]
conforme demanda prestadores SUS no periodo
117|'mplantar a Alta Programada do Idoso e pacientes com perda de Atender os pacientes através Atender 100% dos pacientes idosos | % 100
mobilidade da alta programada
Implantar Pronto  Socorro .
X . . L. 0, -
118 | Implantar Pronto Socorro unto ao hospital filantropico Pronto Socorro implantado Y%
. L . Implantar 01 leito de |- :
119 ITplzntar Leltos pS|qu_|atrt|cos de tretagguarda hospitalar para retaguarda para atendimento SN;urggr?ngr?t;ﬂ:gslsrie{giguarda de % i
atendimentos aos pacientes com transtornos psiquiatricos p
120 Reduzir os 6bitos oriundos de internagdes por infarto agudo do Diminuir os casos de 0bitos NO 6bitos causados por 1AM % 10

miocérdio (IAM)

por IAM
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EIXO IV — SAUDE MENTAL
ESTIMATIVA ORGCAMENTARIA PARA O ANO DE 2024 — CONFORME LDO/LOA

Diretriz: Garantia do acesso e acompanhamento dos pacientes psiquiatricos na rede substitutiva de saide mental, conforme as diretrizes da Rede de
Atencéo Psicossocial

Objetivo: Implantar a RAPS — Rede de Atenc¢éo Psicossocial

= PROGRA
o ~
N ACOES META INDICADOR UN MACAO
Realizar 04 agbes de|,. d ses d -
Realizar a¢Bes de matriciamento sistematico, com equipes da matriciamento em Saulde Numero de acoes de matriciamento
121 AN ' . realizadas pelo CAPS com equipes | % 100
Atencdo Basica Mental com equipes da de atencio basica
Atencao Basica a Saude. &
p ses d ibilizacs ducio d Implementar acbes
122 . r(;)_mo_ve_r agoej ?I sen|S| é|za(;ao, para reaucao ao uso objetivando a reducdo douso [N° de atendimentos no periodo % 100
indiscriminado de &lcool e drogas de alcool e drogas
123| Intensificar as acdes para o controle do tabagismo junto as ESF Ampliar ~ as _acoes do Numero de atend. realizados % 100
Programa tabagismo
Provorcionar  atendimento Numero de profissionais conforme
124 | Garantir equipe para atendimento a demanda da unidade pore estabelecido pelo Ministério da| % 100
humanizado Satde
125 g:lsgacnar equipes para atendimento especializado ao publico Capacitar os profissionais Capacitar 100% dos profissionais % 100
. . . . 5
126 | Garantir referencia para as Unidades Basicas de Saude Garantir  acolhimento nas  (Garantir acolhimento para 100% % 100
UBS dos casos
127 | Garantir medicamentos especificos Garantir medicamentos para Garantir 100% dos medicamentos % 100

atendimento a demanda
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EIXO V - VIGILANCIA EM SAUDE
ESTIMATIVA ORGAMENTARIA PARA O ANO DE 2024 — CONFORME LDO/LOA

Diretriz 1 - Reducéo de riscos e agravos a saude da populacdo, por meio de a¢6es de promocao e vigilancia a saude

Objetivo 1: Fortalecer a promocao e a vigilancia a saude

~ PROGRA
N° ACOES META INDICADOR UN MACAO
Aumentar  proporcdo de
casos de doencas de [Proporgdo de casos de doencgas de
- - - . notificacédo compulséria notificagdo compulséria imediata |
128 |Detectar e investigar casos de morbidade e mortalidade imediata (DNCI) encerrados ((DNCI), encerradas em até 60 dias Yo 100
em até 60 dias apos apos notificacao
notificacéo.
Propor¢cdo de vacinais selecionadas
do  calendario nacional de
Trabalhar em Conjunto com a APS para garantir a cobertura . \vacinacado, para criancas menoresde
. : L . A Cobertura vacinal > 95% . a
129 |vacinal selecionadas do calendéario nacional de vacinacao para . L 02 anos de idade — Pentavalente(32 | % 95
: desta faixa etaria -
criangas menores de 2 anos dose), Pneumocécica 10 — Valente
(22 dose), Poliomielite (32
dose), e Triplice viral (12 dose).
Capacitar os profissionais no preenchimento de D.O. com Aumentar _ proporeao de Proporcéo de registro de 6bitos com
130 ~ . - . o registro de Obitos com causa e - % 100
relacéo ao registro de 6bitos com causa basica definida 2 - causa basica definida
bésica definida
~ . o -~ Garantir 100% de |Proporcéo de 6bitos de mulheres em
Aumentar a proporcéao de investigacdo de obitos de mulheres em | L - ) s
131 |: o . . investigacdo de Obitos em |dade fértii (10 a 49 anos)| % 100
idade fértil (10 a 49 anos) investigados , - : ,
mulheres em idade fértil. investigados
Preencher 100% do campo ~ ,
. . « - e ~ e~ Proporcdo de preenchimento do
Garantir o preenchimento do campo “ocupagao” nas notificagdes |ocupacao nas notificagdes " < » o~
132 . - campo “ocupacao” nas notificagoes | % 100
de agravos relacionados ao trabalho de agravos relacionados ao :
de agravos relacionados ao trabalho
trabalho.
Acompanhar 100% do
133 | Monitorar os casos autéctones de maléria ndamero de Casos |Casos positivos % 100

Autoctones de Malaria
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Acompanhar  100%  do
134 | Monitorar os casos de arboviroses nimero de casos de [Casos suspeitos e confirmados % 100
arboviroses
. . Acompanhar  100% do , , 0
135 | Monitorar os casos de Covid19 nimero de casos Covid19 Casos suspeitos e confirmados Yo 100
Objetivo 2: Acdes relacionadas a Acidentes de Trabalho
= PROGRA
N° ACOES META INDICADOR UN MACAO
Garantir a investigacdo de
136 | Implantar a notificagdo e investigacéo de acidentes de trabalho  |casos de acidentes de [Casos de Acidente de Trabalho o 95
trabalho 0
Notificar e investigar 100% dos casos de acidentes graves e |Garantir a investigacdo de ,
: : : ~ . Casos de Acidente de Trabalho
137 | fatais relacionados ao trabalho com propostas de intervencdo em [casos de acidentes de " % 100
, ~ graves ou com Obitos
cada situacao trabalho
Diretriz 2 - Enfrentamento das arboviroses urbanas (Dengue, Chikungunya e Zika Virus), por meio de agdes de prevencao e controle
Objetivo 1: Reduzir a transmisséo e a incidéncia das arboviroses urbanas, sobretudo prevenindo as formas graves e 0s Obitos
~ PROGRA
N° ACOES META INDICADOR UN MACAO
138 Rea_llzar a investigacéo e aqlt_)tar as medlda_s de controle Garantir a investigacao de NO casos suspeitos ou confirmados % 100
pertinentes para 0s casos notificados de arboviroses urbanas 100% casos de arboviroses
I 0
139 |Notificar e investigar os Gbitos suspeitos de arboviroses urbanas _Garan.t|r ~ 100 /O : de N° casos suspeitos ou confirmados N 100
investigacdes dos 6bitos Yo
I 0
140 |Notificar casos suspeitos de Sindrome Congénita do Zika Gaf"’.‘”t'i 100% de N° casos suspeitos ou confirmados N 100
notificacdes Yo
, - . e Casos de microcefalia em RN
141 Registrar no SINASC municipal em ate 48 horas da notificagao Garantir 100% dos registros (descritos na declara¢cdo deNascidos 100

todos os casos diagnosticados de microcefalia

Vivos

%
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142 Garantir a implantacdo do
Implantar Protocolo de Vigilancia de Sindrome de Guillain-Barré |protocolo da Sindrome de .
: N L . . g 3 Protocolo implantado -
e outras manifestacdes neurologicas associadas com arbovirus  [Guillain-Barré e outras Un
manifestacdes neuroldgicas
143 Prom(_)ver capacitagoes para 0s profissionais de satde em Realizar a capacitagédo Treinamentos Realizados 02
manejo de casos de arboviroses urbanas Un
Manter Sala de Situacdo e Comando municipal para analisar a |(Garantir a realizagédo de sala
144 |situacdo epidemiolégica das arboviroses urbanas e monitorar a [de situacdo de arboviroses [N° de reunides realizadas Un 12
ocorréncia de casos quinzenalmente
Objetivo 2: Reduzir a infestacdo do Aedes Aegypti, com monitoramento dos niveis de infestacao e eliminacdo dos alados infectos
= PROGRA
N° ACOES META INDICADOR UN MACAO
. - . o Garantir 100% de Vvisitas
Realizar visitas nos pontos Estratégicos do territério adotando |~ . o L.
145 medidas de intervencao quinzenais nos Pontos |N° de pontos estratégicos % 100
¢ Estratégicos Cadastrados
Realizar visitas em imoveis especiais do territorio adotando Garantir 100% de  visitas
146 : . x P trimestrais  nos  Pontos [N° de imoveis visitados % 100
medidas de intervencéo L
Estratégicos Cadastrados
S : — T — —
Garantir o niumero de ciclos que atingiram minimo de 80% de N, (.je ciclos que atingiram  |N° ciclos que a“”g'.rarf‘ minimo de
147 cobertura de iméveis visitados bara controle vetorial da denque  [minimo de 80% de cobertura [80% cobertura de iméveis visitados | % 80
P 9 de imbveis visitados para controle vetorial
. . — . - 5 -
148 Reallza_lr bloquglos mecanicos em casos suspeitos de dengue e [Realizar 100 % Qe blogueios Ficha de Investigaco . 100
bloqueios guimicos em casos confirmados casos susp/confirmados %
149 |Realizar Palestras referentes as arboviroses Palestras mensais N° de Palestras realizadas Un 12
Diretriz 3 - Enfrentamento da Febre Amarela
Objetivo 2: Realizar agbes de prevencgédo da febre amarela e aumentar a capacidade de deteccéo de epizootias em PNH
~ PROGRA
(o] ~
N ACOES META INDICADOR UN MACAO
. — . —— . . 5
150 Coletar Material bioldégico para investigacdo de epizootias em |Coletar 100% amostras de NC de amostras coletadas % 100

Primatas ndo Humanos

primatas n&o humanos
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Manter fluxo de notificacdo e investigacdo de epizootias em

Notificar todos o0s casos

151 Primatas ndo Humanos - PNH suspeitos de epizootias Ficha de Investigagao % 100
Diretriz 4 - Violéncia
Objetivo 2: Reduzir e acompanhar os casos de violencia
No ACOES META INDICADOR | FIRIOE
MACAO
152 A_coAmpanhar as n(_)tificagﬁes de pessoas em situa(;éo de Enqqmintlar 100%  das Ficha de Investigaco % 100
violéncias e encaminhar para Rede de Assisténcia Notificacbes
Dimensionar a situacdo da
violéncia e suas
» o o ggg;?g&?nuas corr?m gg G_aranti_r a reunido de dados_so?re
153 | Implementar o Comité de Vigilancia as Violéncias - COMVIV - utoridades para violéncias, promovendo avaliagbes | % 100
. continuas.

desenvolvimento das

politicas e atuacdes emtodos

0S niveis

Desenvolver agoes de Elaborar relatorios analiticos anuais
154 | Manter mapeamento de areas prioritarias para intervencao sensibilizacdo dos gestores, % 100

trabalhadores e sociedade
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Diretriz 5 - Enfrentamento da Covid 19, por meio da prevencao e controle

Objetivo 2: Notificar os casos suspeitos e confirmados de COVID-19

= PROGRA
N° ACOES META INDICADOR UN MACAO
. : : . Garantir a investigagdo de : : o
155 | Notificar e investigar os casos da Covid19 100% dos casos da Covid19 Casos suspeitos ou confirmados %o 100
156 Encaminhar para a APS o0s casos notificados para Encgmlnhar 0s casos da Casos Notificados % 100
acompanhamento Covid 19 para a APS
Implementar o call center para o0 acompanhamento dos casos |Garantir profissionais, |, o 0
157 suspeitos e confirmados de Covid19 qualificacéo e estrutura fisica N° de casos acompanhados & 100
Garantir realizacdo de sala
158 | Manter sala de Situacéo da Covid de situacéo Covid N° de reunibes realizadas Un 20
quinzenalmente
. - 5
159 | Enviar todas as amostras de material para RT PCR Garantir 0 envio de 100% N° de amostras enviadas % 100
das amostras
. - Garantir a realizagdo de 0
160 | Realizar exames IgG/IgM (testes rapidos) exames de IgG/IgM N° de exames realizados Yo 50
Diretriz 6 — Laboratério de Saude Publica Municipal
Objetivo 1: Melhoria das condi¢des operacionais do Laboratorio de Saude Publica do Municipio
0 ~ PROGRA
N ACOES META INDICADOR UN MACAO
161 | Fortalecer a estrutura operacional do laboratorio de Saude Investir em estrutura fisica e Melhoria da  estrutura fisica e | o i
Pablica Municipal equipamentos aquisicao de equipamentos
— — . 5
162 | Garantir materiais e insumos para implementacdo dos exames Aquisicdo de materiais e Abastecimento de  100% para % 100

insumos

materiais e insumos
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Diretriz 7 - A¢des de Vigilancia em Saude

Objetivo 1: Monitorar a qualidade da &gua e tratamento de esgoto do municipio de Caraguatatuba

= PROGRA
N° ACOES META INDICADOR UN MACAO
Garantir propor¢ao de andlises realizadas em amostras de agua dngmzua; 33 %?Jlﬁltgs iimostras dPéopgrEaello dgrgnﬂfﬁsu;n; a?uorﬁgﬁz
163 |para consumo humano quanto aos parametros coliformes totais, 9 P 9 p ) , % 100
cloro residual livre e turbidez quanto parametros coliformes totais,
cloro residual livre e turbidez
[ 1 0
Cadastrar os sistemas de abastecimento de agua e solucbes g:i%i;?éégoeftg%s:'Zteurga: N° de estabelecimentos  com %
164 |alternativas: coletivas e individuais (somente estabelecimentos ~ 9 ~ . 100
de interesse a sade) solugoe_s solugBes alternativas
alternativas
Inspecionar e licenciar as estacdes de tratamento de agua e |Inspecionar 100% das
165 |esgoto do municipio; sistemas de tratamento de agua publicos; lestacdes de tratamento de |[N° de ETA’s e ETE’s do municipio % 100
solugbes alternativas de agua: individuais e coletivas agua e esgoto do municipio
Objetivo 2: Orientar, Inspecionar e licenciar estabelecimentos de produtos relacionados a saude
= PROGRA
o ~
N ACOES META INDICADOR UN MACAO
166 Inspecionar e fiscalizar os estabelecimentos do municipio nos |Inspecionar e fiscalizar 100% [Percentual que realiza no minimo % 100
diversos segmentos dos estabelecimentos 06 acles de vigilancia sanitaria
Realizar palestras de Vigilancia em Saude para os diversos Realizar : pglestras N° de palestras realizadas,
167 . . semestrais para os diversos . un 10
segmentos de estabelecimentos do municipio segmentos de estabelecimentos
segmentos
Objetivo 3: Implementar a Saude do Trabalhador no Municipio
) PROGR
Ne° ACOES META INDICADOR UN | AMACA
O
Controlar o risco sanitario relacionados aos ambientes e Implantar a Saude ~do
168 Trabalhador na Vigilancia [Protocolo implantado % 90

condicdes de trabalho

Sanitaria do Municipio
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Diretriz 8 - AgcOes do Centro de Controle de Zoonoses

Objetivo 1: Controle da populacdo animal - Controlar a populagéo animal (cdes e gatos) no municipio

= PROGRA
N° ACOES META INDICADOR UN MACAO
Construgédo do CCZ
169 |Construcao de Centro de Controle de Zoonoses Construcado da estrutura fisica und 01
Elaborar protocolos para
170 |Elaborar Plano Municipal de Prote¢éo aos animais atendimento das Numero de atendimentos % 95
ocorrencias
Manter o programa de Controle Populacional — (castracdo cées e Realizar 100% das
171 atos) prog P & atividades determinadas no [N° de castracdes realizadas % 100
g Programa
172 |Realizar Palestras de posse responsavel de animais 'I[?i?;jl(!;f:;is palestras N° de reunides realizadas Un 4
Adquirir veiculo
173 |Implantar o atendimento com a Unidade Movel (Zoomovel) Servico implantado Un 01
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EIXO VI - REGULAGCAO
ESTIMATIVA ORGAMENTARIA PARA O ANO DE 2024 — CONFORME LDO/LOA

Diretriz 1 - Ampliar o acesso aos servi¢cos de Média e Alta Complexidade

Objetivo 1: Implementar acdes para agendamento das consultas enviadas pela Atencdo Basica

No ACOES META INDICADOR UN Plvl?AOQGARoA
Garantir a realizacdo de
174 Ampliar a cobertura de exames de andlises clinicas e de imagem (100% dos exames |Percentual de exames realizados e % 100
Percentual de exames realizados e demanda existente solicitados a nivel demanda existente
municipial
Manter atualizados os cadastros de estabelecimentos no [100% dos estabel de saude |,,. .
175 |Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES) e cadastrados e atualizados E:&grgaﬂzgf;%%ilicgpue;it;; d(cj)i % 100
dados nos Sistemas de Informaces instituidos nas trés esferas  |no CNES.
Elaboragdo e implantagdo Proporcgéo de Protocolos
176 |Elaborar e Implantar os protocolos do complexo regulador de protocolos do complexo | F & d % 20
regulador implantados
0
177 Ofertar os procedimentos de média complexidade de acordo a Orfgézgimentoio /(Oje méddc;; Proporcgéo de procedimentos % i
demanda existente P : atendidos
complexidade
178 Regular as demandas encaminhadas pelas unidades de saude [Regular 100% das |Propor¢cédo das demandas reguladas % 100
da rede publica demandas da rede publica jencaminhadas
Complementar a prestagao Complementar a prestacdo de
179 Implementar a prestacéo de servigos atraves da rede privada por de Servico por meio de servico através de credenciamento, | % 20
meio de credenciamento/contratos de servi¢cos credenciamento junto a o contratos
rede privada
, , , . Realizar 100% de ~ , , ,
Acompanhar, avaliar e monitorar o cumprimento do teto fisico e scompanhamento do  teto Propor¢cdo de cirurgias eletivas
180 [financeiro referente as cirurgias eletivas junto aos prestadores e fisicorza financeiro realizadas e teto fisico e financeiro | % 100
aos municipios executores pactuado. pactuado
Avaliar e monitorar Porcentagem de contratos de servicos
. . . . 0
181 ampL_JIatorlals e hospitalares e cumprlmeNntq das metas, conforme [Monitorar 100% dos NP de contratos/convénio analisados | % 100
definidos nos instrumentos de pactuacdo junto aos prestadores |contratos

de servigos SUS
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Objetivo 2: Ampliar o acesso e melhorar a organizagéo e qualidade da Assisténcia de Média e Alta Complexidade e Hospitalar

~ PROGRA
N° ACOES META INDICADOR UN MACAO
182 Ampliar o nimero de leitos de acordo com osparametros Melhorar a estrutura |Ampliar 08 leitos para atendimento un i
instituidos pelo Ministério da Saude existente a0s pacientes
Realizar pelo menos 01
183 Monitorar e avaliar o atendimento realizado pelos Hospitais &Jg:%)ora?uglmﬂgli da\gseangg Garantir 01 Auditoria un 02
Filantrépicos Conveniados . q realizada/ano
atedimento prestado
Implantar sistema
184 |Garantir por meio de sistema informatizado o controle on line dos |informatizado Para iq;stema regulacio implantado Un i

leitos hospitalares de urgéncia/emergéncia e eletivas

monitorar e acompanhar a
ocupacao dos leitos

Objetivo 3: Implementar a gestdo de saude para executar acdes com competéncia e responsabilidade, planejando e investindo melhor os recursos

publicos
= PROGRA
N° ACOES META INDICADOR UN MACAO
Reorganizar o acesso da populacdo aos servi¢cos de saude, Ampliar a oferta de servigos , ~
: ~ : . Melhoria do acesso da populacao
185 |partindo da cooperacao entre os gestores e prestadores de junto a rede publica e 20s servicos de satde % 100
servico privada ¢
Alimentar adequadamente e regularmente todos os sistemas Alimer_ﬂar 0s sistemgs . .
186 L ; N instituidos pelas demais |Alimentar 100% dos sistemas % 100
nacionais de informacéo
esferas de governo
Elaborar e apresentar a
187 Apresentar a Programacgdo Anual de Saude, dentro dos prazos Programacao Anual de |Apresentagdo da Programacdo Anual Un 01
estipulados em conformidade com a legislacdo vigente Saude ao COMUS, dentro de Saude dentro dos prazos
dos prazos estabelecidos
Elaborar e apresentar o
188 Apresentar o Relat6rio Anual de Gestéo, dentro dos prazos Relatério Anual de Gestdo |Apresentacdo do Relatério Anual de Un 01

estipulados em conformidade com a legislacdo vigente

ao COMUS, dentro dos

prazos estabelecidos

Gestao, dentro dos prazos
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189 Apresentar os relatérios referente a Prestacdo de Contas Elrzl;?;ago € ?jpéresergglrr]taz Apresentacdo da Prestacdo de
qguadrimestral, em Audiéncia Publica na Camara Municipal e Quadri?nestral dentro dos Contas Quadrimestral, dentro dos Un 01
COMUS, dentro dos prazos prazos estabelecidos prazos

Objetivo 4: Obter recursos Estaduais e Federais para melhoria da qualidade da Assisténcia a Saude

~ PROGRA

N° ACOES META INDICADOR UN MACAO
Realizar busca de recursos financeiros junto as demais esferas |Ampliar os investimentos

190 (de Governo, por meio da apresentacao de projetos, ou portarias [das demais esferas de [Termos de convénio pactuados % 100
especificas Governo

. S . . - .. .. |Aderir aos Programas

191 Pleltea}r habilitacdo dos servicos disponibilizados pelo Ministério Instituidos pelo Ministério, e |Adesdo aos programas % 100
da Saude e Governo Estadual .

Secretaria de Estado
Acompanhar o andamento das propostas apresentadas junto aos |Alimentar e monitorar 0s

192 |sistemas de captacao de recursos (TRANSFERE GOV, SISMOB, [sistemas instituidos pelas [N° Propostas acompanhadas % 100
FNS, SAIPS, E-GESTOR e SEI) demais esferas de governo
Acompanhar a execugdo das propostas referente aquisicdo de ~

) A . Acompanhar a execucao
equipamentos ou mobiliarios, desde o recebimento dos recursos, . o
193 I L o dos recursos oriundos das [N° Propostas acompanhadas % 100
aquisicao dos bens, distribuicdo conforme plano de trabalho .
9 demais esferas de governo
apresentado e acompanhamento da prestacdo de contas
Acompanhar a execucao
Acompanhar a execuc¢do das Obras oriundas de recursos das obras realizadas com |, 100
194 . . o . N° Propostas acompanhadas %
externos, alimentando os sistemas especificos recursos oriundos das
demais esferas de governo
. . Apresentar/Aprovar em CIB . . ~
195 Apresentar lista de propostas habilitadas ao Departamento as propostas elaboradas Pleitos submetidos para aprovagao % 100

Regional de Saude, CIR e CIB

para recebimento recursos

da CIB
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Objetivo 5: Adesédo a Linha de Cuidados ao Paciente com Doencgas Renal Cronica - TRS

~ PROGRA
Ne ACOES META INDICADOR UN MACAO
. , - . | Garantir consultas e

Garant_lr ate_ndlmento' em consultas a_mjb_ulatorlals de nefrologia exames aos pacientes |Nimero de Pacientes atendidos no
196 |adulto/infantil com prioridade no municipio, conforme protocolos |. . linh iod % 100

clinicos especificos msgndos nas linhas de periodo

cuidados.

Garantir procedimentos de hemodialise aos pacientes dentro da , ,

. . : Garantir procedimentos de 0 . 0
197 |area de abrangencia regional hemodidlise aos pacientes 100% da demanda atendida Yo 100
198 Gerir 0 sistema de vagas para os procedimentos de hemodialise |Garantir consultas e |[Numero de Pacientes atendidos no % 100

a nivel regional exames periodo
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EIXO VI — ASSISTENCIA FARMACEUTICA
ESTIMATIVA ORGCAMENTARIA PARA O ANO DE 2024 — CONFORME LDO/LOA

Diretriz 1 - Garantir Assisténcia Farmacéutica no municipio

Objetivo 1: Qualificar os servigcos da Assisténcia Farmacéutica no Municipio

~ PROGRA
N° ACOES META INDICADOR UN MA(;AO
108 e et o Relizar 12 agoes de Nimero de acaes ecuc. permanerte ||,
: 9 educacao permanente/ano. [realizadas Un
medicamentos
200 Revisar e publicar anualmente a Relagdo Municipal de ztizlllizzzzla o an%l;?llcagzg Atualizacado realizada anualmente 01
Medicamentos Essenciais (REMUME) REMUME ¢ Un
. . Fornecer 100%
201 Adaquirir os medicamentos de} R.EMUME em tempo adequado medicamentos REMUME |Percentual de prescricGes atendidas % 100
para atender ao consumo médio mensal 0
em tempo adequado
o : ~ : Realizar 100% da
Promover a descentralizacdo da dispensacdo de medicamentos | . ~ -
202 . ., dispensacao dos |Descentralizacdo executada % 100
para as unidades de saude . . . 0
medicamentos basicos.
Nomear grupo de trabalho
N Comissa i fiscalizacio d para avaliacao dos
203 |Nomear & o&nlssa? Pafag‘”f‘j.'sf.g 1Sca 'Za%a.? € processos para processos para concessao [Criar Comisséo para analise Un -
concessao de materiais de distribuicao gratuita de materiais de distribuicio
gratuita
Ampli indice de abasteci © d di ‘ Ampliar e agilizar o sistema |Percentual de abastecimento de
204 ”.‘5’ |31r odm 'C,ed €a ?(S)g(;'m?,nzoozs medicamentos nas de abastecimento de medicamentos nas unidades de | % 95
unidades de salde para 0 até medicamentos satde
Envi | e relatéri indicad da Assisténci Gerar  relatérios para
205 |=Nviar mensaimente refatorio com 0s Iindicadores da ASSISIeNCIa | yjjiar os gestores quanto [Percentual de relatérios apresentados | % 100
Farmaceutica a0 abastecimento
Fortalecer o acesso aos medicamentos do componente bésico [Disponibilizar _
20p |da Assisténcia Farmacéutica utilizados no ambito da Satde medicamentos Quant. de medicamentos % 100

Mental, em virtude dos impactos sociais ocasionados pela
COVID-19

relacionados Saude Mental

em virtude COVID-19

dispensados no periodo
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Conscientizar 0s
~ . . rofissionais para utilizarem .
Desenvolver agdo para adesédo de percentual de prescritores a prot: P Realizar 04 Campanhas de
207 REMUME medicamentos conscientizacao Un 1
padronizados sempre que &
houver possibilidade
. . . Implantar sistema para
208 Implanta_r sistema mformatlzaQO c_ie (;ontrole do estoque de todos agilizar 0 processamento [Sistema implantado Un )
0s materiais armazenados e distribuidos no Almoxarifado
dos dados
209 Expansao do Sistema Nacional de Gestdo da Assisténcia Implantar sistema Horus Sist implantad o 80
Farmacéutica — HORUS, junto as unidades de saude nas unidades de saude ISteéma implantado 0
Objetivo 2: Melhoria de Infraestrutura fisica e recursos humanos
= PROGRA
N° ACOES META INDICADOR UN MACAO
Construcéo de estrutura para o Almoxarifado e estoque de Constrw_r a_estrutura - do Construir a estrutura fisica do
210 medicamentos Almoxarifado Central e A itado Central un -
Estoque de Medicamentos moxartiado Lentra
. : . o . Adquirir veiculo para
211 Adqumr veiculo para agilizar a distribuicdo de medicamentos e melhorar o sistema de |NGmero de veiculos adquiridos Un )
INSUMos distribuicdo dos materiais
212 Capacna}r 0s proflsslonals qla salde para r_nelhor atendimento a |Capacitar os prof|SS|o~na|s Percentual de profissionais | o 100
populacdo em relacdo aos insumos e medicamentos ofertados de acordo com a fungéo capacitados 0
213 |Promover a capacitacdo de 100% dos farmacéuticos da rede a [Manter os profissionais [Percentual de farmacéuticos o 100
cada ano atualizados capacitados 0
Objetivo 3: Garantir o abastecimento de medicamentos, materiais de enfermagem e correlatos padronizados, no local certo e tempo oportuno,
enfatizando o uso racional dos mesmos
~ PROGRA
Ne° ACOES META INDICADOR UN MACAO
Ampliar acesso aos medicamentos, atendendo aos principios |Garantir abastecimento e Percentual de medicamentos
214 |da equidade, efetividade, eficiéncia e racionalidade no uso dos [controle dos materiais nas 80

medicamentos

unidades

distribuidos no periodo

%
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Estabelecimento das linhas de cuidado terapéutico para cada

Estabelecer protocolos de

Criagédo dos protocolos de acordo

215 |doenca, apresentando as possibilidades de tratamento em cada @acordo com as linhas de . : 0 100
uma gas szas fases evolutr\)/as cuidado com as linhas de cuidados %
L : N . Garantir a distribuicdo dos
n roniz la REMUME . .
216 Séitfréeﬂgagrgtgc?%ilcc?{:fzg?z d?r%tﬁ?gsoteraasgustigzsapuinc;Jdas medicamentos em |Percentual de medicamentos % 100
pelo ministério da satide cpnfqrmldade _com as distribuidos 0
diretrizes terapéuticas
Manter em funcionamentoa
Manter Comissdo de Farmacia e Terapéutica ativa, para selecdo [Comissdo de Farmacia,
217 € programacgdo de medicamentos, materiais de enfermagem e |visando agilizar a Comissao em funcionamento 01
correlatos, que devera ser composta por equipe multidisciplinar ~ programacédo e analise da un

concessao de
medicamentos e correlatos
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EIXO VIIl — DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO / TRANSPORTE SANITARIO
ESTIMATIVA ORGCAMENTARIA PARA O ANO DE 2024 — CONFORME LDO/LOA

Diretriz 1: Garantir transporte dentro e fora do Municipio e proporcionar melhorias administrativas

Objetivo: Melhoria da qualidade e humanizacdo do acolhimento

~ PROGRA
o ~
N ACOES META INDICADOR UN MACAO
218 Renovar e ampliar a frota municipal (Saude) Adquirir veiculos para suprir NUmero de veiculos disponiveis Un 100
as demandas
Contratar por meio de
219 Readequar quadro de condutores para atender as necessidades (concurso publico |Percentual de profissionais y 100
do setor condutores para suprir a [suficientes para atender a demanda 0
necessidade dos servicos
Implantar mecanismos para manutencédo da frota da saude, Garantir manutencdo para |Percentual de veiculos em
220 | . N ~ . : % 100
visando & ininterrupcéo dos servicos 100% da frota funcionamento
: , . : . Garantir  veiculos para
Ampliar o nidmero de veiculos para atendimento dos diversos . : 0
221 programas (PSF, Hanseniase, Tuberculose,Nutricdo e outros...) atendimento _dos_ dllversos Atender 100% da demanda gerada % 100
programas instituidos no |pelos programas
ambito da saude
Realizar estudo e acompanhamento para otimizar a utilizacdo de Criar mecanismos  para Ssec()j u:;::irl)lJr]rglerS; i‘r\g?g er;S,rrgsgﬁgzgg
222 veiculos oficiais para traFr)ws orte de arl)cientes ’ ptimizar o uso racional de viagens de outras secr’etafias % 25
P P P veiculos oficiais 9
Garantir capacitacdo
293 Garantir e manter atualizado o0s cursos obrigatorios dos |especifica para os |[Manter 100% dos condutores o 100
motoristas que realizam transportes de pacientes condutores de | capacitados 0
ambulancias
Garantir capacitacao para os funcionarios do setor visando a Garantir capacitagao aos Percentual de profissionais
224 T A . colaboradores que atuam ; % 100
humanizacéo do profissional e consequentemente do usuério capacitados

no transporte
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Objetivo 2: Acompanhar as solicitagées de aquisicdo de bens e servigos

= PROGRA
N° ACOES META INDICADOR UN MACAO
- : . : . Adquirir  equipamentos e
Adquirir equipamentos, materiais permanentes, instrumentais e . 0 ,
225 |materiais de consumo para as Unidades de Saude, conforme materiais de ac_ordo com a Atender 100% dos pedidos % 100
edidos de compras elaborados demanda dos diversos elaborados
P P setores
Acompanhar e orientar o andamento dos processos para a Agilizar e acompanhar
226 |aquisicao de bens e contratacdo de servigos todos o0s processos de [100% dos processos concluidos % 100
compras
Adquirir todos 0s
227 |Acompanhar e agilizar os processos oriundos de Ag¢des Judiciais |equipamentos oriundos de [100% dos processo atendidos % 100
acdes judiciais
Acompanhar e agilizar os processos de compras referente as Concluir todos 0s . -
228 |, ; processos referente as [100% dos itens adquiridos % 100
diversas campanhas em saude .
diversas campanhas
299 Garantir manutencéo e aquisicdo de equipamentos e materiais JAquisicao conforme Aquisicdo de 100% de equipamentos % 100
permanentes para todos o0s setores da saude necessidade e materiais
Objetivo 3: Redimensionar o nimero de profissionais
~ PROGRA
N° ACOES META INDICADOR UN MACAO
Realizar estudo para
Realizar redimensionamento de pessoal da Secretaria Municipal yverificar a necessidade de [Realizar readequacdo de 100% dos
230 , 4 % 100
de Saude recursos humanos dentro [setores da Secretaria
de cada setor
, - , , ... [Realizar concurso publico
Realizar concurso publico para diversas categorias profissionais . . . ,
231 D e para diversas categorias [Concurso publico realizado Un 01
da SESAU, para reposi¢ao dos déficits L
profissionais da SESAU
Implantar e manter programa de capacitacdo permanente para [Realizar capacitagcdo aos
as equipes da Rede Municipal de Saude em diferentes temas, com |colaboradores em diversos [NUmero de colaboradores
232 | . o . ~ : % 100
vistas a melhoria da resolutividade e qualidade da prestacéo temas de acordo com cada [capacitados
Servicos Servigo.
233 |Manter instrumento de avaliagdo Funcional dos Profissionais da Avaliar 100% dos
Rede Municipal de Saude, com analise semestralmente do 0 Percentual de profissionais avaliados | % 100

profissionais.

consolidado
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Objetivo 4: Elaborar Plano de Cargos e Carreiras dos Profissionais da Saude

No ACOES META INDICADOR UN PN'TAO&ROA
234 Elaborar o Plano de Cargos, Carreiras e Salarios da Saude com Lmpg:rtgrapéangodesii;%%i Plano imolantado U i
isonomia salarial e avaliacdo do perfil profissional PUblico P n
. . L o Garantir equipe para
235 ggg:gr égzlo r;lt;zlges necessarias com a Comissdao para elaboracdo do Plano de Comissao implantada Un 01
¢ Cargos e Carreiras
Encaminhar o Plano de
236 |[Encaminhar Projeto para o Chefe do Executivo Cargos e ) Carreira para |Plano de Cargos e Carreiras Un i
Homologacdo do Chefe do homologado
Executivo
Implantar o Plano de
237 |Implantar o Plano Cargos e Carreiras dos [Plano implantado Un 01
Profissionais da Saude
Objetivo 5: Garantir estrutura fisica adequada para realizacao das atividades administrativas
No ACOES META INDICADOR UN P,\/FlngFé)A
238 Melhorar a estrutura fisica das instalacdes da sede administrativa |[Adquirir imével adequado [Estrutura fisica adequada para as Un

da Secretaria Municipal de Saude

para sede da SESAU

atividades
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EIXO IX — PARTICIPACAO SOCIAL
ESTIMATIVA ORGAMENTARIA PARA O ANO DE 2024 — CONFORME LDO/LOA

Diretriz 1 - Fortalecimento da capacidade de gestéo publica no &mbito da saude, de forma a potencializar o conjunto de recursos disponiveis na prestacéo
de servicos, otimizando a estrutura fisica e a capacidade tecnoldgica para a qualificacdo da atencdo, atuando de forma integrada e participativa com
orgaos afins e organismos de controle social

Objetivo 1: Ampliar e fortalecer a participacdo da comunidade e controle social ha gestdo do SUS

~ PROGRA
N° ACOES META INDICADOR UN MACAO
Manter atualizado os dados do Conselho Municipal de Saude nos Manter atualizado 0S dados Manter 100% da alimentagéo do
239 | T L . do Conselho Municipal de |_. % 100
sistemas instituidos pelo Ministério da Saude Satde sistema
Manter os instrumentos de gestdo apresentados e aprovados (100% dos instrumentos de |Percentual de instrumentos de gestéo
240 - . ~ . : % 100
pelo Conselho Municipal de Saude gestdo em dia encaminhados ao Conselho
Elaborar cronograma em parceria do Conselho com temas a [Planejar 100% das
o : A Percentual de temas levantados e
241 |serem abordados em cursos/capacitacdo aos Conselheiros com [capacitacdes propostas no % 100
~ e ; AR ) temas abordados
cooperacao de técnicos da salde e outros profissionais aptos cronograma realizadas.
Ampliar a participacdo da
242 |Incentivar a participacdo da comunidade nas Pré-Conferencias comunidade no processode [Garantir participacdo da comunidade % 100
Pré-Conferencias
C : Fomentar a participacdo da
243 Enggévgéfggnuir:ags participagao da - comunidade €M lcomunidade nas acoes de |Garantir participagdo da comunidade % 100
& & educacao em salde
Divulgar informacdes sobre os programas/projetos da Secretaria [Garantir  divulgagdo de (Garantir a divulgacdo de todos os
244 Municipal de Salde e do SUS; indicadores epidemiolégicos e [100% das a¢des e dos programas e agfes realizadas no % 100
outras estatisticas em saude dados epidemioldgicos ambito da saude
Dar publicidade nas acdes
245 D|vuI~gar 0 Plano Municipal de Saude e demais instrumentos de lnstl'gu!das no Plano 100% das acoes divulgadas % 100
gestao Municipal de Saude e
demais ferramentas gestao
Realizar palestras visandoa
246 Incentivar a formacdo de cidaddos Conselheiros de Saude formacéo de |Garantir capacitagédo para formacao Un 01

através de cursos e palestras

Conselheiros de Saude,

junto a comunidade

de Conselheiros de Saude
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Garantir pleno
Implantar a estrutura de funcionamento do Conselho Municipal funcionamento do [Conselho Municipal de Saude em
247 . - ) Un 01
de Saude Conselho  Municipal de funcionamento
Saude
. . . o . |[Implantar as acoes
248 Egﬁ}'ezserng?::mes para analise e avaliagdo das propostas Pos aprovadas nas [100% das acdes implantadas % 100
conferencias de saude
Acompanhar e apoiar a execu¢do da rubrica orgamentaria Garantir 2 execugdo da
- - ; i i 9 ili 9
249 especifica para o Conselho Municipal de Sadde rubrica destinada ao [100% dos recursos utilizados Yo 100
Conselho
Apoiar o COMUS na
250 |Apoiar a realizacdo das Conferéncias Municipais de Saude realizacao das |Realizacdo da Conferencia de Saude | Un 01
Conferéncias de Saude
Objetivo 2: Manter o canal de acesso da populacdo para sugestdes , reclamacgdes , denuncias de violacdo dos direitos enquanto
= PROGRA
N° ACOES META INDICADOR UN MACAO
251 Realizar atendimento presencial em Ouvidoria conforme [Humanizar o atendimento [Percentual de atendimentos o 100
protocolo Covid-19 em todas as unidades de salde no SUS recebidos junto as unidades de salde 0
259 Ouvidoria Itinerante nas Unidades Basicas de Saude de acordo Humanizar o atendimento |Percentual de atendimentos o 100
com Protocolo Covid-19 no SUS recebidos junto as unidades de salde 0
Recepcéo e devolutiva referente as demandas recebidas na Acglher as demarjdas € Percentual de demandas recebidas e
253 Ouvidoria apos conclusao dar respondidas % 100
resposta ao municipe P
I 0
Solicitar providéncias junto aos setores e Departamentos Encaminhar  100%  das Percentual de demandas
254 . S demandas para os setores . % 100
referente as demandas recebidas na Ouvidoria encaminhadas
e departamentos
Dar conhecimento aoGestor
255 |Realizar reunides periddicas com o Gestor Municipal Municipal, sobre quais os N° reunido realizadas no periodo Un 12
setores possuem
mais demandas
Manter caixas de , L
Implantar urnas para recebimento das demandas em todos as [sugestbes criticas e Per’centual de SEIViGos Municipais de
256 ' Salude com caixas de sugestdes| % 100

unidades de saude e prestadores do SUS

elogios em 100% dos
servigos

mantidas
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Produzir 12 relatérios

Elaborar relatérios e disponibiliza-los

257 Elaboracéo de relatérios mensais em Ouvidoria baseando-se em Un 12
Banco de dados do Ministério da Saude gerenciais por ano a gestdo e ao Conselho de Saude
; o . . Capacitar Gerentes Unid. |, . o .
258 |Realizar matriciamento junto as Gerentes de unidades acolhimento das demandas Numero de capacita¢des no periodo Un 12
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