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SECRETARIA MUNICIPAL
DA SAUDE

PROGRAMA;/’SO ANUAL EM
SAUDE (PAS) 2023

A Programacao Anual de Saude (PAS) 2023, apresenta as diretrizes e suas
acdes para a gestdo da saude tendo como base as orientagdes da Portaria de
Consolidagdo 001/2017 — Titulo IV — Capitulo | — Art. 9°, que estabelece
diretrizes para o processo de planejamento no ambito do Sistema Unico de
Saude (SUS), bem como as metas estabelecidas no Plano Municipal de Saude
2022-2025.
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INTRODUGAO

O Governo Municipal de Ipumirim, por intermédio da Secretaria Municipal de
Saude, apresenta a Programacgdo Anual de Saude - PAS 2023, no intuito de
apresentar o planejamento das principais atividades da gestdo municipal de saude

para o exercicio 2023.

A PAS é um instrumento de planejamento do Sistema Unico de Saude -
SUS, interligado com o Plano de Saude, o Relatério Detalhado Quadrimestral e o
Relatério de Gestao, constituindo uma ferramenta que possibilita a qualificagao
das praticas gerenciais do SUS e a resolubilidade da sua gestdo. A PAS é o
desdobramento anual do Plano de Saude, e esta regulamentada pelo Art. 4°, da
Portaria n® 2.135, de 25 de setembro de 2013, que versa: a PAS é o instrumento
que operacionaliza as intengbes expressas no Plano de Saude e tem por objetivo
anualizar as metas do Plano e prever a alocagdao dos recursos orcamentarios a

serem executados.

Este documento esta estruturado conforme Portaria acima, que menciona
que a PAS deve conter: | - A definicdo das metas que, no ano especifico,
garantirdo o alcance dos objetivos e o cumprimento do Plano de Saudde; Il - A
identificacdo dos indicadores que serdo utilizados para o monitoramento da PAS;
e Il - A previsdo da alocagcdo dos recursos orgamentarios necessarios ao

cumprimento da PAS.

O presente documento foi elaborado a partir da consolidagéo de relatérios
setoriais, onde foram destacadas as principais metas a serem executadas na
saude em 2023. Além dos projetos priorizados pela gestdo municipal para o ano
de 2023.

O Governo Municipal de Ipumirim, sob a coordenacdo da Secretaria
Municipal de Saude, apresenta a PAS 2022, em cumprimento a legislagao
vigente do SUS, a Lei Complementar 141 de 13 de Janeiro de 2012 e para

deliberacdo do Conselho Municipal de Saude.



CONCEITO DE PROGRAMAGAO ANUAL DE SAUDE

A Programacgdo Anual de Saude (PAS) 2023, apresenta as diretrizes e
as acbes para a gestdo da saude, tendo como base as orientagdes constantes
na Portaria de Consolidagao 001/2017 — Titulo IV — Capitulo | — Art. 9°, que
estabelece diretrizes para o processo de planejamento no ambito do Sistema
Unico de Saude (SUS).

A elaboracao da PAS deve basear-se da Lei de Diretrizes Orgamentarias
(LDO) e da Lei Orgamentaria Anual (LOA), de forma que as acbes nela
contidas orientem para a previsdo orgamentaria e financeira.

O Plano Municipal de Saude é o instrumento que norteia todas as
medidas e iniciativas para o cumprimento dos preceitos do SUS na esfera
municipal, coerentes e devidamente expressadas nas Programagdes Anuais de
Saude tendo seus resultados avaliados nos Relatérios Anuais de Gestdo com a
participacdo e controle da comunidade a partir do Conselho Municipal de
Saude.

A Programacdo Anual em Saude reune o conjunto de agdes a serem
implementadas pela respectiva esfera de gestdo no ano de 2023. A elaboragao
da programacao deve ser coordenada pela area de planejamento, para obter
um planejamento mais fidedigno das necessidades a serem complementadas
no sistema de saude.

A Programacdo Anual de Saude possui como objetivos a integragdo do
processo geral de planejamento das trés esferas de governo de forma
ascendente; a consolidagdo do papel do gestor na coordenacédo da politica de
saude; a viabilizagdo da regulacdo, o controle e a avaliacdo do sistema de
saude; definicdo de investimento dos recursos do SUS para o financiamento do
sistema e para a contribuicdo do desenvolvimento de processos € método de
avaliagdo de resultados e controle das acdes e servicos de salde. E um
instrumento destinado a servir de referéncia para construgdo do Relatério
Anual de Gestao (RAG) delimitando seus obijetivos.

A metodologia escolhida para a disponibilizacdo das informagobes
contidas neste documento, estd baseado nas diretrizes do PlanejaSUS, sendo
esta metodologia igualmente referendada pelo Conselho Municipal de Saude. A
estrutura da Programacgao Anual de Saude deve conter os seguintes itens:

» Definicdo das acdes que em 2023 irao garantir o alcance dos objetivos e
o cumprimento das metas do Plano de Saude;

= Estabelecimento das metas anuais relativas a cada uma das acgdes
definidas;

= Identificacdo dos indicadores que serao utilizados para o monitoramento
da Programacao;

= Definicdo dos responsaveis e das parcerias;



DIRETRIZ 1- MANUTENCAO DOS SERVICOS DA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE

OBJETIVO: Organizar e qualificar a atengdo materno-infantil, qualificando as agdes e servigos,
promovendo a integralidadee a equidade dos servigos.

INDICADOR: LINHA DE BASE (resultado)
Taxa de mortalidade infantil Ano: 2020 (0)

Unidade de medida: nimero absoluto Valor no Ano
META 1: Manter a mortalidade infantil a 1

menos de 01 (um) obito por ano

ACAO

- Captagdo precoce das gestantes, ainda no 1° trimestre de gestacao;

- Viabilizar a realizagdo de no minimo 07 consultas de pré-natal por gestante;

- Manter o atendimento do pediatra;

- Realizar puericultura pela equipe de Estratégia Satde da Familia;

- Realizar investigacao dos Obitos infantis, maternos e fetais;

- Implementar a politica de aleitamento materno;

- Realizar teste do pezinho;

- Realizagdo de palestras educativas para a comunidade;

- Realizar a compra e entrega de Kit de gestante;

- Realizar grupos de gestantes com orientacdes sobre o parto, puerpério, entre outros assuntos
associados a gestacao e ao cuidado.
Responsavel: APS

INDICADOR: LINHA DE BASE (resultado)
Proporcao de partos normais no SUS e na Ano: 2020 (18,44%)

saude suplementar

Unidade de medida: percentual Valor no Ano
META 2: Aumentar em 03% ao ano o parto 24,44
normal

ACAO

- Propiciar visita da gestante ao hospital de referéncia até o sexto més degestacao;

- Realizar agdes e orientacdes educativas para as gestantes objetivando entreoutros o incentivo
ao parto normal;

- Ampliar a consulta odontoldgica programatica para a gestante;

- Realizar acompanhamento para 100% das gestantes no pré-natal, parto epuerpério;

- Atingir 100% de cobertura dos nascidos vivos com a triagem Neonatal;

- Implantar o Programa de Planejamento familiar;

- Disponibilizar e incentivar métodos contraceptivos para a populacdosexualmente ativa.
Responsavel: APS

INDICADOR: LINHA DE BASE (resultado)
Nimero de obitos maternos em | Ano: 2020 (0)

determinado periodo e local de residéncia

Unidade de medida: percentual Valor no Ano
META 3: Manter em 0 (zero) a mortalidade 0
materna

ACAO

- Estratificagdo de risco ¢ vinculagdo das gestantes ao Hospital de referéncia conforme
protocolo de gesta¢dao de Alto Risco;

- Referenciar para atendimento ao pré-natal de alto risco quando classificado fatores de alto
risco;




- Garantir todos os exames preconizados;

- Realizar investigacao dos 6bitos infantis, maternos e fetais;
- Acompanhar todas as gestantes e realizar 7 ou + consultas de pre-natal;

- Realizar a entrega de Kit de gestante;

- Realizar busca ativa das gestantes faltosas;

- Incentivar o pré-natal do homem.
Responsavel: APS

INDICADOR:
Proporcao de obitos de mulheres em idadefértil
(10 a 49 anos)

LINHA DE BASE (resultado)

Ano: 2020 (100%)

Unidade de medida: propor¢ao

Valor no Ano

META 4: Investigar 100% de
mulheres em idade fértil (10 a 49 anos)

obitos de

100

ACAO

- Investigar todos os 6bitos de mulheres em idade fértil;
- Constituir o Comité local de investigagdo de Mortalidade Materno-Infantil.

Responsavel: Vigilincia Epidemiolégica

INDICADOR:
Propor¢io de gravidez na adolescénciaentre as
faixas etarias de 10 a 19 anos

LINHA DE BASE (resultado)

Ano: 2020 (8,74%)

Unidade de medida: proporcao

Valor no Ano

META 5: Manter os indices de gravidez na
adolescéncia em 10% ou menos

10

ACAO

- Atender as vitimas Violéncia e garantir a inser¢ao na rede do cuidado;
- Oferecer Intersetorialidade ao adolescente atengdo de promogao, prevengao,cuidado a saude e

estimulo a vida saudavel;

- Realizar palestras sobre IST’s e métodos contraconceptivos nas escolasatravés do PSE;
- Capacitar os profissionais da equipe para a escuta qualificada do grupo etério;

- Implementar as a¢des da politica do adolescente.
Responsavel: Vigilincia Epidemiolégica

INDICADOR:
Niamero de casos novos
congénita em de 01 ano de idade

de sifilis

LINHA DE BASE (resultado)

Ano: 2020 (1)

Unidade de medida: niimero absoluto

Valor no Ano

META 6: Reduzir o numero de casos de sifilis
congénita em menores de 01 ano de idade

0

ACAO

- Realizar testagem para a sifilis na gestante conforme protocolo
- Garantir o Tratamento na Atengdo Bésica para a gestante e suas parceriasem tempo oportuno

e segmento dos casos.
- Monitoramento e avaliagao;

- Elaboragdo, distribuicdo de materiais técnicos, educativos e de orientagdopara profissionais

e comunidade;

- Conscientizagao da populacao sobre o risco da sifilis;
- Garantir TR ¢ tratamento para sifilis nas unidades de ESF’S.
- Orientacao sobre os métodos de barreira para sifilis € demais IST’s.

Responsavel: APS




INDICADOR: LINHA DE BASE (resultado)

Razdo de exames citopatologicos de colode Ano: 2020 (0,13)
utero em mulheres de 25 a 64 anos e a
populacio feminina nesta ~mesma faixa

etaria
Unidade de medida: razdo Valor no Ano
META 7: Aumentar a razdo de exames 0,43

citopatologicos do colo do utero em 0,20 ao ano na
populagdo alvo

ACAO

- Intensificar a realizacdo da coleta de exames colpocitopatoldogicos em todas as Unidades
Basicas de Saude;

- Rastreamento e seguimento das mulheres com exames de citopatolégicoalterados através
do SISCAN;

- Busca ativa das mulheres em idade fértil para realizacdo de examescitopatologico;

- Realizar ac¢des educativas de prevengdo e controle do cancer do colo do utero na APS;

- Realizar continuidade nos servigos com apoio diagndstico (laboratorio);

- Monitoramento nominal das mulheres de 25 a 64 anos, com busca ativa dasfaltosas;

- Implantar agdes no outubro rosa;

- Realizar palestra de orientag@o sobre o outubro rosa.

Responsavel: APS

INDICADOR: LINHA DE BASE (resultado)

Razido de exames de mamografia em mulheres | Ano: 2019 (0,08%)
de 50 a 69 anos e a

populacio feminina nesta mesma

faixaetaria
Unidade de medida: razao Valor no Ano
META 8: Manter a razdo de mamografias 0,42

realizadas na populagdo alvo em 0,4 ao ano

ACAO

- Rastreamento e seguimento das mulheres com exames de mamografiasalterados através do
SISCAN;

- Rastreamento das mulheres na faixa etaria (50-69 anos) para realizagdo deexames
Mamografias;

- Garantir a oferta do exame de mamografias de rastreamento,
disponibilizados mensalmente;

- Realizar agdes educativas de prevencdo e controle do cancer de mama naAPS;

- Rastreamento de mulheres para as agdes de controle do cancer de mama naAPS;

- Implementar a realiza¢do do exame clinico da mama nas consultas de rotina,com a orienta¢ao
ao auto exame;

- Monitoramento nominal das mulheres de 50 a 69 anos, com busca ativa dasfaltosas.

- Implantar agdes no outubro rosa;

- Realizar palestra de orientag@o sobre o outubro rosa.

Responsavel: APS

INDICADOR: Niimero de 6bitos prematuros | LINHA DE BASE (resultado)




(de 30 a 69 anos), pelo conjunto das quatro | Ano: 2020 (7)
principais doencas cronicas nao transmissiveis:
doencas do aparelho circulatério, cancer,
diabetes e doencas respiratérias cronicas.

Unidade de medida: nimero absoluto Valor no Ano

META 9: Manter em menos de 10 6bitos nafaixa 9
etaria de 30 a 69 anos, pelo conjunto das quatro
principais doencas cronicas ndo transmissiveis:
doencas do aparelho circulatério, cancer, diabetes e
doengas respiratorias cronicas.

ACAO

- Realizar capacitagdo para cuidadores de idosos visando a qualificagcdo do cuidado;

- Realizar busca ativa de idosos acima de 60 (sessenta) anos para campanha de vacinagdo contra
Influenza;

- Incentivar a realizacao de atividade fisica;

- Incentivar habitos alimentares saudaveis;

- Implantar programa de cuidado continuado para pratica regular de atividade fisica, reduzindo
risco de morbidade e complicacdes de doengas cronicas;

- Estimular o auto cuidado;

- Realizar campanhas preventivas e educativas sobre a saude do homem;

- Monitorar a situacao alimentar e nutricional dos usuarios da Rede da AtengaoPrimaria do SUS,
por meio do Sistema de Vigilancia Alimentar - SISVAN, nas Unidades de ESF’s para o
diagnostico do estado nutricional da populacao;

- Realizar orientagdes nutricionais as diferentes fases do curso de vida, com atengdo especial
prioritaria a hipertensos, diabéticos, nutrizes, criangas, idosos, acamados, entre outros.

- Realizar agcdes no outubro rosa € novembro azul.

Responsavel: APS

INDICADOR: Programa  Ipumirim em| LINHA DE BASE (resultado)
Movimento. Ano: 2019 (0)

Unidade de medida: nimero absoluto Valor no Ano
META 10: Implantar o Programa Ipumirim em 1
Movimento.

ACAO

- Realizar ac¢des visando a diminui¢do da Obesidade Infantil € o incentivo as atividades fisicas;

- Estabelecer parcerias com as demais secretarias visando desenvolver a¢des do Programa;

- intensificar as a¢des de vigilancia alimentar e nutricional de criangas;

- apoiar a implementacdo de acdes de promogdo da saude e de prevencdo e aten¢do a obesidade e
risco cardiovascular;

- promover a atencao adequada, integral e oportuna aos casos de obesidade infantil identificados;
- implementar acdes no ambito das escolas para torna-las espacos promotores da saude,
promovendo o consumo de alimentos adequados e sauddveis e a pratica regular de atividade
fisica;

- incentivar a implementagdo de acdes de carater intersetorial e comunitirio que promovam
ambientes saudaveis e apoiem a alimentagao saudavel e a pratica de atividade fisica no ambito da
cidade;

- implementar agdes de comunicagdao e informagdo a toda a populagdo para promover a
alimentacdo saudavel e a pratica de atividade fisica;




- incentivar a educagdo permanente em saide dos profissionais envolvidos no cuidado;
-Manter o funcionamento da Academia Municipal

- Contratacdo de profissional de Educag¢ao Fisica

Responsavel: APS e Gestao

DIRETRIZ 2 — FORTALECIMENTO DA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE NOS
EIXOS TRANSVERSAIS E COM ENFASE NOS PROGRAMAS ESTRATEGICOS,
GARANTINDO AO USUARIO ACESSO E SERVICOS DE QUALIDADE.
MANUTENCAO DA ESF

OBJETIVO 1 - Garantir o acesso de qualidade e resolutividade aosservicos de satide
(SUS)

INDICADOR: LINHA DE BASE (resultado)
Cobertura estimada pelasEquipes de Atencao Ano: 2020 (100%)

Basica.

Unidade de medida: percentual Valor no Ano
META 11: Manter em 100% a cobertura 100
populacional estimada pelas ESF’s

ACAO

- Manutenc¢ao das equipes Estratégia Saude da Familia;

- Organizar o fluxo de usuarios visando a garantia das referencias a servigos eacdes de saude fora
ambito da APS e de acordo com as necessidades dos usudrios (Regulagdo formativa);

- Monitorar as agoes e execuc¢ao do servico, e indicadores do Previne Brasil;Prover atengao
integral, continua e organizada a populagdo adscrita;

- Realizar aten¢do domiciliar destinada a usuérios que necessitam decuidados;

- 100% de visita domiciliar do ACS;

- Busca ativa de usuérios faltosos classificados nos grupos de riscos;

- Implementar as acdes do PSE (Programa Satde na Escola);

- Realizar acompanhamento dos pacientes hipertensos, diabéticos e
cardiovasculares;

- Realizar eventos educativos para a promocao da saude;

- Promover articulagdes intersetoriais para desenvolvimento de acdes voltadas a melhoria da
qualidade de vida da populagdo, considerando seus determinantes e riscos;

- Realizar o registro dos atendimentos e as condigdes de satde dos usudrios no prontuario
eletronico;

- Manter os recursos de tecnologia e comunicacdo de qualidade atendendo a informatizacao e
conectividade manutencdo, conservagao, aquisi¢ao);

- Dispor de veiculos com motorista exclusivo para atender as equipes de ESF;

- Reforma, ampliagdo e constru¢do de Unidades de Satde e de pontos de apoio seguindo as
especificagdes sanitarias.

- Contracao de médico, enfermeira e técnico de enfermagem, assim como, se necessario ACS
visando a estruturacdo de mais uma equipe de estratégia e saude da Familia.

Responsavel: Gestiao

INDICADOR: LINHA DE BASE (resultado)

Cobertura de acompanhamento das | Ano: 2019 (79,88%)
condicionalidades de satide do Programa Auxilio
Brasil

Unidade de medida: percentual Valor no Ano




META 12: Manter em mais  de 85
85% 0 acompanhamento das

condicionalidades do Programa Auxilio Brasil

ACAO

- Acompanhamento semestral dos beneficiarios do programa Bolsa Familia, buscando o
cumprimento das condicionalidades de saude exigidas pelo Ministério da Saude;
- Implementagdo das a¢des de promogao e prevencao da alimentagdo saudavel;
- Registro mensal do acompanhamento no Programa Bolsa;
- Promover a¢des de Seguranca Alimentar e Nutricional.
Responsavel: APS

INDICADOR: LINHA DE BASE (resultado)
Cobertura estimada de saudebucal na atencao Ano: 2020 (100%)
basica.
Unidade de medida: percentual Valor no Ano
META 13: Manter em 100% a cobertura 100
Populacional das equipes de Satde Bucal

ACAO

- Ampliar a cobertura das a¢des de saude bucal nas Unidades de EstratégiaSaude da Familia;

- Realizar atividades preventivas ¢ educativas em Saude Bucal através doPSE;

- Instituir atividades para atendimento odontoldgico de criangas a partir de 06 meses a 05 anos;

- Realizar atencdo em saude bucal (promocao e protecdo da saude, prevengdo de agravos,
diagnostico, tratamento, acompanhamento, reabilitagdo e manutengdo da saude), incluindo
atendimentos de urgéncia, pequenas cirurgias ambulatoriais, entre outros;

- Garantir 100% de atendimento a gestante do territorio adscrito;

- Desenvolver agdes de prevengao e controle do cancer bucal;

- Melhorar o acesso da populacdo ao tratamento odontoldgico na rede deAtencao Basica;

- Realizar o diagnostico para o perfil epidemioldgico para o planejamento ea programagao em
saude bucal;

- Participar do gerenciamento dos insumos necessarios o adequado funcionamento da unidade
de ESF.

- Contratagdo de auxiliar de odontologia 40 horas;

- Compra de insumos para manter os atendimentos de saude bucal.

Responsavel: Gestiao

DIRETRIZ 3 — MANTER E ADEQUAR DE ACORDO COM A POLITICA
MUNICIPAL DE ASSISTENCIA FARMACEUTICA A DEMANDA E OFERTA DE
MEDICAMENTOS NA ATENCAO PRIMARIA, REALIZANDO REVISOES
PERIODICAS DA REMUME, APERFEICOANDO A ASSISTENCIA FARMACEUTICA,
DESENVOLVENDO PROMOCAO DA SAUDE, PREVENCAO DE DOENCAS,
DIAGNOSTICO, TRATAMENTO, REABILITACAO E QUALIFICANDO OS
PROCESSOS DE GESTAO

OBJETIVO 1 - Garantir aos usuarios do SUS, o acesso a medicamentos, fortalecendo as
acdes que garantam e ampliem o acesso da populacio a medicamentos com qualidade,
seguranca, eficacia, em tempo oportuno, promovendo seu uso racional.

INDICADOR: LINHA DE BASE (resultado)

Percentual de Recurso financeiro destinado a | Ano: 2019 (100)
assisténcia farmacéutica

Unidade de medida: percentual Valor no Ano




META 14: Manter os atendimentos com 100
dispensacdo de medicamentos pela Farméacia
Municipal

ACAO

- Revisar anualmente o elenco municipal (REMUME);

- Disponibilizar os medicamentos e insumos do componente estratégico, do componente]
especializado e do componente basico.

- Aquisi¢do, recebimento, armazenamento e distribuicdo de medicamentos insumos

padronizados pelo municipio;

- Promover o acesso da populagdo aos medicamentos comtemplados naspoliticas publicas e

ao cuidado farmacéutico.

- Implementa¢ao do sistema de informagdo integrando-o com os demais servicos de satde

municipal.

- Capacitar/treinar os atendentes para que possam repassar aos usuarios as orientagdes basicas e

relevantes em relagdo ao uso correto dos medicamentos.

- Implantar o cuidado farmacéutico, promovendo a pratica clinica e assistencial, visando a

resolutividade das a¢des em saude e minimizando os riscos relacionados a farmacoterapia.

- Orientar e encaminhar processos administrativos a DIAF- SES, para solicitagdo de

medicamentos do CEAF fornecidos pelo estado.

- Garantir o acesso aos medicamentos estratégicos para as hepatites virais utilizando o sistema

SICLOM-HYV para solicitagao e dispensacao.

- Manter o Programa de Combate ao Tabagismo através do Ministério da Saude e INCA, com

atuacdo do farmacéutico juntamente com equipe multiprofissional capacitada.

- Definir os grupos prioritarios de paciente e patologias para o cuidado farmacéutico.

- Notificar junto a ANVISA problemas referentes a desvio de qualidade, reagdes adversas

através de agoes de farmacovigilancia.

- Criar e revisar procedimentos operacionais padrao (POP).

- Manter o projeto de “Coleta de sobras de medicamentos para descarte ecologicamente

correto” a estes residuos produzidos nos domicilios.

Responsavel: Assisténcia Farmacéutica

INDICADOR: LINHA DE BASE (resultado)
REMUME atualizada Ano: 2020 (0)

Unidade de medida:Revisdo Valor no Ano

Realizada

META 15: Promover a revisdio da Relacao 1

Municipal de Medicamentos Essenciais

(REMUME) e Protocolos.

ACAO

- Criar a Comissao de Farmacia e Terapéutica;

- Revisar anualmente o elenco municipal (REMUME);

- Capacitar/treinar os atendentes para que possam repassar aos usuarios as orientagdes basicas e
relevantes em relagao ao uso correto dos medicamentos.

- Fortalecer o uso racional de medicamentos, com agdes articuladas em rede.

Responsavel: Assisténcia Farmacéutica e Gestao

OBJETIVO 2 - Estruturar a farmacia basica do municipio.




INDICADOR: LINHA DE BASE (resultado)
Numero de unidade estruturada Ano: 2019 (01)

Unidade de medida: niumero absoluto Valor no Ano
META 16: Estruturar a farmacia basica do 1
municipio

ACAO

- Ampliar e manter o espago fisico, equipamentos e mobiliario adequado;

- Garantir o adequado armazenamento na Central de Abastecimento Farmacéutico, de acordo com
as Normas de Boas Praticas de Armazenamento.
Responsavel: Gestiao

OBJETIVO 3 - Qualificacao da assisténcia farmacéutica.

INDICADOR: LINHA DE BASE (resultado)
Numero de capacitacoes realizadas Ano: 2019 (0)

Unidade de medida: Valores anuais
META 17: Proporcionar capacitagdo aos profissionais 1

na area de assisténcia farmacéutica

ACAO

- Atualizar constantemente os profissionais de nivel superior que atuam na assisténcia

farmacéutica municipal através de educagao continuada, cursos e eventos;

- Desenvolver ag¢des de educacdo em saude sobre Automedicagdo e Uso Racional de
Medicamentos, enfatizando seus riscos e beneficios para grupos de usudrios (hipertensos,
diabéticos, gestantes, saude mental, etc.).

Responsavel: Gestao

DIRETRIZ 4 - FORTALECIMENTO DA POLITICA DE VIGILANCIA SANITARIA

OBJETIVO 1 - Identificar, analisar a situacio de saiude e controlar riscos, danos a
prevencio e promocio de saiide, por meio das acoes em Vigilancia em Satde.

INDICADOR: LINHA DE BASE (resultado)

Proporc¢ao de analises realizadas em amostras | Ano: 2020 (100%)
de agua para consumo humano quanto aos
parametros coliformes totais,cloro residual livre

e turbidez
Unidade de medida: Valor no Ano
META 18: Manter em mais de 90% ao ano as 100%

analises em amostras de agua para consumo
humano, quanto ao parametro de coliformes
totais, cloro residual livre e turbidez emrelagdo ao
ano base.

ACAO

- Monitoramento da qualidade da 4gua para consumo humano;

- Educagao permanente e realizar as agoes do VIGIAGUA;

- Implantar a realizacao de inspe¢ao em sistema de agua;

- Monitorar e avaliar as agoes relacionadas a analises de agua.

- Aquisi¢do planejada de N° insumos de materiais (reagentes) paraclorimetros;

- Programagao adequada para gestdo das coletas e envio ao laboratériodo VIGIAGUA da
regiao.

Responsavel: Vigilancia Sanitaria




INDICADOR: LINHA DE BASE (100%)

Percentual de municipios que realizam no Ano: 2019 (100%)
minimo de 06 acées de vigilancia sanitaria,
consideradas necessarias a todos os municipios

no ano.
Unidade de medida: percentual Valor no Ano
META 19: Atingir 100%, das acdes de 100%
vigilancia sanitaria

ACAO

- Atualizar o codigo sanitario vigente;
- Implantar o SIMPLIFICA VISA;
- Adquirir veiculo exclusivo para as ag¢des de vigilancia (2025);
- Compor equipe minima com profissional qualificado;
- Manuteng¢ao de equipamentos;
- Realizar no minimo 06 grupos de acgdes de vigilancia sanitaria consideradas
necessarias a0 municipio;
- Monitoramento do cadastro de estabelecimentos sujeitos a VISA;
- Inspecdo em estabelecimentos sujeitos a VISA;
- Realizar inspegoes e de controle sanitario, em escolas, creches;
- Realizar inspe¢do em estabelecimentos de servico de alimentagao;
- Realizar inspegOes sanitarias para estabelecimentos de maior risco drogarias ¢
consultérios odontoldgicos;
- Investigar surtos e agravos de interesse a saude, relacionados a servigos e produtos
notificados;
- Divulgar os alertas sanitarios em relacdo a produtos e servigos;
- Instauracdo de processos administrativos da VISA;
- Realizar atividades educativas para a populagdo e para o setor;
- Realizar capacitacdo em boas praticas para a populagao que manipula alimentos;
- Monitorar a Pactuagdo realizada através do Plano de A¢des para os ano 2020-2023;
- Realizar pactuacdo do Plano de Ag¢des para os ano 2024-2026
- Manuten¢ao da Sala de vigilancia sanitaria;
- Compra de insumos para a manuten¢ao das atividades de VISA;
- Realizar a manuten¢ao do Veiculo da VISA;
Responsavel: Vigilincia Sanitdria

INDICADOR: LINHA DE BASE (100%)

Fiscalizar, inspecionar e orientar ambientes em Ano: 2021 (100%)
relagdo ao sancamento basico e atender denuncias
e reclamacdes referentes ao saneamento.

Unidade de medida: percentual Valor no Ano
META 20: Realizar o Percentual de a¢oes 100%
realizadas

ACAO

- Inspecdo na execu¢do do Projeto hidrosanitario;

- Licenciamento do habite-se;

- Fiscalizacdo dos sistemas de esgotamento sanitario
Responsavel: Vigilancia Sanitaria

INDICADOR: LINHA DE BASE (100%)

Identificar, monitorar e intervir em pontos de Ano: 2021 (100%)
descartes de Residuos Soélidos Urbanos para o
controle da dengue, através de acdes conjuntas
entre Vigilancia em Saude Ambiental, Vigilancia




Sanitaria, Atencdo Basica, Secretaria de

Infraestrutura/Setor de Gestdo de Residuos

Solidos.

Unidade de medida: percentual Valor no Ano
META 21: Realizar agdes conjuntas de 100%
combate a Dengue

ACAO

- Identificar e monitorar pontos sujeitos a proliferacdo do vetor;

- Inspecionar pontos estratégicos;

- Notificar para regularizacao dos pontos inspecionados.
Responsavel: Vigilancia Sanitaria

DIRETRIZ 5 - FORTALECIMENTO DA POLITICA DE VIGILANCIA EMSAUDE —
VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA.

OBJETIVO 1 - Identificar, analisar a situacio de saiude e controlar riscos, danos a
prevencio e promogao de satide, por meio das acdes em Vigilancia em Saude.

INDICADOR: LINHA DE BASE (resultado)

Propor¢io de vacinais selecionadas do | Ano: 2019 (100%)
calendario nacional de vacinacio, paracriancas
menores de

02 anos de idade — Pentavalente (3" dose),
Pneumocdcica 10 — Valente (2* dose),Poliomielite
(3" dose), e Triplice viral (1* dose) — com
cobertura vacinal preconizada.

Unidade de medida: percentual Valor no Ano
META 22: Alcangar em 100% as coberturas 100
vacinais do calendario basico de vacina¢do no

municipio

ACAO

- Alcangar a cobertura vacinal do calendario de vacinag¢ao nacional;

- Estimulo a busca ativa dos usuarios com esquema de vacina¢do incompleto;

- Gerenciamento das informacdes de eventos adversos pos vacinal;

- 100% de cadastramento das familias e analise das faixas etarias dosterritorios para

busca ativa de faltosos;

- Acolhimento para 100% da populagao com avaliacao do cartdo de vacina emcada consulta ou
procedimento nas UBS; .

- Divulgacdo para 100% dos profissionais da Rede Municipal para o Fluxograma de
imunobioldgicos especiais (CRIE) a garantia de acesso daspessoas em condigdes especiais;

- Projeto de estrutura fisica para reforma ou ampliagdo da sala de vacina empadrao de
seguranga para imunizag¢do no municipio;

- Aquisi¢ao de equipamentos/mobiliarios adequados para a sala de vacina;

- Aquisicdo planejada de N° insumos de materiais para vacinagao de rotina ecampanhas
conforme perfil do territorio;

- Programagdo para gestdo adequada do estoque de vacinas para 100% decada publico alvo do
calendario de vacina e campanhas;

- Compra de freezer horizontal ou pequena geladeira para armazenamento debobinas
reutilizaveis na Rede de Frio municipal.




- Servigo proprio ou contratagdo para manutencdo preventiva e corretiva de 100% dos
equipamentos de refrigeracdo da Rede de Frio e nas UBS;

- Servigo proprio ou contratagdo para manutencdo preventiva e corretiva de 100% dos aparelhos
de ar condicionado das salas de vacina;

- Qualificagdes presenciais e/ou virtuais para 100% dos Profissionais de Imunizagdo para sala
de vacina;

- Qualificacdo para 100% dos Profissionais envolvidos nas etapas de logistica e
operacionalizacdo de vacinagdo, para garantia de boas praticas e segurancaa pessoa;

- Qualificagdo para 100% dos Profissionais da Rede Municipal em fichas de notificagdao e
sistema de informagdo de Eventos Adversos, com uso do protocolo e investigagdo dos casos;

- Qualificagdo para 100% dos Profissionais de Imunizacdo da sala de vacinano Sistema de
Informacao SI-PNI e Vacina e Confia;

- Qualifica¢do para 100% dos Profissionais de Imunizagcdo para o registro no Sistema de
Informacao de movimentagdo de vacina, afim de garantir a rastreabilidade dos imunobiolégicos
adquiridos e distribuidos.

Responsavel: Vigilancia Epidemiolégica

INDICADOR: LINHA DE BASE (02 =0)

Propor¢io de cura dos casos novos de hanseniase | Ano: 2019 (0)
diagnosticados nos anos das coortes

Unidade de medida: proporcao Valor no Ano

META 23: Alcancar > 90% de cura dos casos novos 100
de hanseniase diagnosticados nos anosdas coortes.

ACAO
- Realizar divulgagdo sobre hanseniase nas redes sociais;
- Trabalhar a hanseniase no Programa PSE;
Ampliar o acesso da populagdo ao diagndstico precoce e tratamento oportuno no ambito
da atencdo primaria a saude;
- Garantir realiza¢do de baciloscopia no municipio e encaminhamento dalaminas para o controle
de qualidade no LACEN/SC;
- Assegurar o inicio imediato da medica¢do, a adesdo do paciente e a conclusdo do tratamento;
- Realizar a¢des de prevencao e manejo das incapacidades, durante o tratamento e no pos alta;
- Realizar busca ativa de casos novos e o exame de contatos de todos os casos novos
diagnosticados;
- Realizar Campanhas de divulgacdo dos sinais e sintomas, tratamento e cura,para a populacdo
em geral,
- Monitorar sistematicamente o Sistema de Informagdo da hanseniase para subsidiar anélise da
situagdo de saude e realizacao de agdes de promocao a satde;
- Promover e executar agdes de educagdo permanente no ambito municipal;
- Estabelecer referéncia municipal para a hanseniase.
Responsivel: Vigilancia Epidemiologica e APS

INDICADOR: LINHA DE BASE (01 =0)
Proporcao de cura dos casos novos. Ano: 2019 (0%)

Unidade de medida: proporcao Valor no Ano
META 24: Alcangar em 85% ou + a proporgaode 100%
curas dos casos novos de tuberculose pulmonar.




ACAO
- Tratamento Diretamente Observado em todas as unidades de ESF’s;
- Notificagdo e acompanhamento de todos os casos no e-SUS VS;
- Capacitacdes para o manejo clinico de TB;
- Realizar exames dos comunicantes de casos confirmados de tuberculosee busca ativa dos
faltosos;
- Campanhas de prevencao.
Responsavel: Vigilincia Epidemiolégica e APS

INDICADOR: LINHA DE BASE (resultado)
Proporc¢ao de registro de 0bitos com causabasica Ano: 2020 (94,29%)
definida

Unidade de medida: proporcao Valor no Ano
META 25: Realizar 95% de registro de 6bitos com 95%

causa basica definida.

ACAO:

- Investigacdo 100% de dbitos com causa béasica mal definida;

- Investigar os 6bitos de mulheres em idade fértil;

- Investigar 100% dos 6bitos maternos;

- Investigar 100% dos oObitos infantis e fetais;

- Manter a alimentagdo do Sistema de Informag¢ao de Mortalidade — SIM.
Responsavel: Vigilincia Epidemiolégica e APS

INDICADOR: LINHA DE BASE ( resultado)

Propor¢ao de casos de doencas de notificagido | Ano: 2020 (75%)
compulsoria imediata (DNCI), encerradas em
até 60 dias apos notificacio

Unidade de medida: proporcao Valor no Ano

META 26: Encerar 100% das investigacdes de 90%
doengas de notificagdo compulsoria imediata
(DNCI), encerradas em até 60 dias apds
notificacao

ACAO
- Estabelecer as notificagdes de agravos de notificacdo compulsorias seja registrada no
sistema e-SUS VS pelos servigos publicos e privados em ambito municipal;
- Capacitacao no sistema e-SUS VS para as fontes notificadoras privadas;
- Capacitar os profissionais notificantes da rede publica para o encerramento correto das
notificacdes conforme especificagdo de cada agravo;

- Monitoramento das notificacdes pela gerencia do sistema e-SUS VS junto referencias
técnicas municipais para enceramento oportuno;
- Educagao permanente para os profissionais dos servigos de satde.

Responsavel: Vigilincia Epidemiolégica e APS

INDICADOR: Numero de casos novos de LINHA DE BASE (resultado)
AIDS em menores de 5 anos Ano: 2020 (0)
Unidade de medida: nimero absoluto Valor no Ano

META 27: Manter em ZERO a incidéncia de 0

AIDS em menores de 05 anos.

ACAO

- Garantir fluxo de referéncia para atendimentos de IST / AIDS, inclusivecom consultas e
medicamentos;

- Realizagdo de campanhas educativas sobre IST/AIDS;

- Manter a distribui¢do de preservativos;

- Disponibilizar testes rapidos para HIV;




- Intensificar agdes de diagndstico e assisténcia a gestantes com sifilis e HIV;

- Acompanhar os recém nascidos de maes HIV positivos;

- Capacitagdo e sensibilizagdo dos profissionais para ampliar a testagem paraHIV e AIDS e o
diagnostico precoce;

- Capacitar equipes da APS para qualificar informagdes nos sistemas deregistro de testes
realizados.

- Realizar agoes alusivas ao dia de conscientizagdo sobre as ISTs.

Responsavel: Vigilancia Epidemiologica e APS

INDICADOR: LINHA BASE (resultado)

Numero de ciclos que atingiram minimo de 80% de | Ano: 2019 (04)
cobertura de imoéveis visitados paracontrole vetorial
da dengue

Unidade de medida: nimero de ciclo Valor no Ano

4

META 28: Realizar no minimo 04 ciclos devisitas
domiciliares em 80% dos domicilios por
ciclos.

ACAO
- Atualizagdo bianual ou sempre que se fizer necessario do Plano de Contingéncia para a
dengue;
- Garantir equipamentos para borrifacdo e controle do vetor;
- Realizar ciclos de visitas domiciliares em 80% dos domicilios por ciclo, para verificagao da
infestagdo do Aedes Aegypti;
- Organizar campanhas e atividades de destaque, com mobilizagdo das comunidades, sociedade
civil, igrejas e outras secretarias e entidades. Dia D da Dengue;
Organizar o Mutirdo de Limpeza da dengue (arrastdo) de acordo com a necessidade;
- Realizagdo do diagnostico situacional das endemias no municipio;
- Realizar zoneamento dos Agentes de Endemias em suas areasadscritos;
- Realizar notificagdo dos casos suspeitos de dengue;
- Realizar a¢des de bloqueio de focos de acordo com as normas do Programa Nacional de
Controle da Dengue;
- Promogao da integracdo ACE e ACS;
- Realizar capacitagdo permanente das equipes de controle vetorial;
- Manter o pagamento doa ACE.
- Criar material orientativo sobre a dengue chikungunya e zika.
- Manter sala de situacao
- Realizar acoes do PSE.
Responsavel: Vigilincia Epidemiologica e APS

INDICADOR: LINHA DE BASE (resultado)

Parceria com ONG Ano:2019 (0)

Unidade de medida: Convénio realizado Valor no Ano

META 29: Realizar convénio com uma ONG, 0
visando realizar controle de zoonose através de
castracio de gatos e cies

ACAO

- Manter o Projeto de implantagao de servigo de zoonose;

- Capacitar os profissionais que trabalharam no setor de zoonose;

- Articulagao intra, intersetorial e regional para a manutencao e oferta doservico;
Responsavel: Gestao

INDICADOR | LINHA DE BASE (resultado)




Proporcao de preenchimento do campo ”ocupac¢ao” | Ano: 2019 (100%)
nas notificacoes de agravos relacionados ao

trabalho
Unidade de medida: propor¢ao Valor no Ano
META 30: Manter em 100% o preenchimento do 100%

campo OCUPACAO nas notificacdes de agravo
relacionadas ao trabalho;

ACAO
- Notificar os acidentes relacionados ao trabalho em todos os servigos de satude;
- Realizar campanhas educativas junto as empresas, para redu¢ao de acidentes de trabalho;
- Realizar campanhas preventivas para evitar acidentes de trabalho;
- Estruturacao da vigilancia em satde do trabalhador municipal
- Instituicdo de fluxo de identificacdo e investigag¢ao de acidentes de trabalho, priorizando os
acidentes fatais;
- Ampliacao da notificacdo dos agravos ¢ doencgas relacionadas ao trabalho, no minimo, os
de notificacdo universal (acidente com material biologico, Acidente de trabalho e
IntoxicacgOes exodgenas)
- Educagao permanente em saude do trabalhador para:
a) RAS - visando a identificacdo da situacdo de trabalho, riscos, vulnerabilidades, nexo
causal, encaminhamento e atendimento da populagdo trabalhadora do territério,
considerando prioritaria a educa¢ao permanente das equipes da APS.

b) equipe de Vigilancia Sanitaria: visando a identificacao de fatores de riscos ambientais
durante as agoes de vigilancia em setores regulados pela VISA.
- Revisdo dos codigos sanitarios de saude municipais para inser¢ao de itensque amparem as
acoes de vigilancia em ambiente de trabalho.
Responsavel: Vigilancia Sanitaria e Epidemiolégica

DIRETRIZ 6 - MANUTENCAO DO HOSPITAL MUNICIPAL.

OBJETIVO 1 - Reordenar e qualificar a rede de servico e diagnostico da gestio, a
assisténcia hospitalar.

INDICADOR: LINHA DE BASE (resultado)
Funcionamento do Hospital Municipal. Ano: 2020 ( 100 )

Unidade de medida: percentual Valor no Ano
META 31: Garantir em 100% do funcionamento 100

do hospital municipal, com atendimento de
urgéncia e emergéncia 24 horas, exames de
imagens e internagdes.

ACAO
- Manter atendimento 24 horas de urgéncia e emergéncia;
- Garantir retaguarda de atendimento de média e alta complexidade, procedimentos,
diagnosticos e leitos;
- Realizar novas contratualizagdes conforme demanda;
- Gestao para resolugdo de demandas reprimidas;
Melhorar os atendimentos realizados no Hospital Municipal;
Responsavel: Gestiao

INDICADOR: LINHA DE BASE (resultado)
Terceirizacio da gestao do Hospital Municipal. Ano 2020 (1)

Unidade de medida: Empresa contratada para a Valor no Ano

gestao do hospital




META 32: Terceirizar a gestdo do hospital municipal

ACAO

- Manter atendimento 24 horas de urgéncia e emergéncia;
- Garantir retaguarda de atendimento de média
diagnosticos e leitos;

- Realizar novas contratualizacdes conforme demanda;

- Gestao para resolugdo de demandas reprimidas;

e alta complexidade, procedimentos,

- Melhorar os atendimentos realizados no Hospital Municipal;

Responsavel: Gestiao

DIRETRIZ 7 - MODERNIZACAO DAS ACOES DA

SAUDE, CONSTRUCAO

AMPLIACAO REFORMA DE ESPACOS DE SAUDE

OBJETIVO 1- Investir em infraestrutura das unidades.

INDICADOR:

LINHA DE BASE (resultado)

Nuamero de unidades

reformadas

ampliadas ou

Ano: 2020 (1)

Unidade de medida: percentual

Valor no Ano

META 33: Realizar a ampliagdo e reforma nas
Unidade Basica de Saude (UBS)

1

ACAO

- Elaboracdo de dois Projetos arquitetonicos para a ampliagdo e ou reforma deduas unidades de
saude que atendam as especificagcdes da RDC 50 daANVISA;

- Monitoramento e avaliagdo do processo;

- Alimentagao do sistema SISMOB;

- Execugao da obra;

- Pleitear recursos nas esferas Federal e Estadual;
- Pleitear recursos de emendas parlamentares.

- Melhorar os consultorios e salas para atendimentos médicos, de enfermagem, dentre outros.

Responsavel: Gestiao

INDICADOR:

LINHA DE BASE (resultado)

Nuimero de veiculos adquiridos

Ano: 2019 (3)

Unidade de medida: nimero

Valor no Ano

META 34: Aquisicdo de veiculos parareposi¢ao da
frota, sendo veiculos de 5 lugares, 7 lugares, vans e
ambulancias,

3

ACAO
- Aquisigao e utilizacao de veiculos;
- Manutengao corretiva e preventiva da frota de veiculos.
- Alugar veiculos para realizar o transporte de pacientes.
- Pleitear recursos nas esferas Federal e Estadual;
- Pleitear recursos de emendas parlamentares.
- Renovagdo da frota de veiculos
Responsavel: Gestao

INDICADOR:

LINHA DE BASE (resultado)

Percentual de equipamentos adquiridos

Ano: 2020 (100)




Unidade de medida: percentual Valor no Ano

META 35: Adquirir equipamentos necessarios 100
para o bom andamento das atividades.

ACAO
- Adquirir méveis para as Unidades Basicas de Saude;
- Adquirir computadores e materiais de informatica.
- Adquirir equipamentos para o bom andamento das atividades de saude.
- Pleitear recursos nas esferas Federal e Estadual;
- Pleitear recursos de emendas parlamentares.
Responsavel: Gestao

DIRETRIZ 8- FORTALECIMENTO DA REDE DE ATENCAO A SAUDE MENTAL

OBJETIVO 1 — Manter o acesso e o cuidado a atencio psicossocial dapopulacio

INDICADOR: LINHA DE BASE (resultado)
CAPS Microrregional em funcionamento Ano: 2020 (1)

Unidade de medida: nimero Valor no Ano
META 36: Manter os atendimentos no CAPS 1
Microrregional

ACAO

- Garantir a articulacdo e integracdo dos pontos de atencdo das redes de saude, qualificando o
cuidado por meio do acolhimento, do acompanhamento continuo e da aten¢do as urgéncias;

- Desenvolver atividades para prevenir o uso de drogas;

- Desenvolver estratégias através de articulagdo intersetorial para reabilitacdo e reinser¢do das
pessoas com transtornos mentais ao convivio social;

- Realizar campanhas educativas, confeccao de material gréafico;

- Manter o pagamento dos servicos do CAPS;

- Manter o transporte de pacientes no CAPS.

Responsavel: APS e Gestiao

INDICADOR: LINHA DE BASE (resultado)
Programa Implantado Ano: 2019 (0)

Unidade de medida: prevaléncia Valor no Ano
META 37: Reimplantar o Programa de 1
Prevencdo do Tabagismo

ACAO

- Implantar o programa de combate ao tabagismo com reunides de grupo;
- Garantir distribui¢ao de material educativo e medicamentos;
- Ac¢odes educativas.

Responsavel: APS

DIRETRIZ 9 - MANTER ACOES DE MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE

OBJETIVO 1- Ampliar a assisténcia em satide, melhorando a oferta de medicamentos,
insumos, atendimentos e procedimentos especializados com financiamento complementar.

INDICADOR: | LINHA DE BASE (resultado)




Participacio nos Consoércios Intermunicipais de Ano: 2020 (02)

Saude.
Unidade de medida: nimero Valor no Ano
META 38: 2

Ampliar capacidade de oferta de consultas e exames
especializados para facilitar o acesso da populagao.

ACAO

- Manter o convénio com CIS-AMOSC e CIS-AMAUC para compra de consultas e exames
especializados e despesas administrativas.

- Regular o acesso aos servicos de média e alta complexidade, através do Sistema de Regulacao

(SISREG).

Responsavel: Gestao

INDICADOR: LINHA DE BASE (resultado)
Ampliar o aumento de acesso a procedimentos Ano: 2020 (20)

cirirgicos

Unidade de medida: percentual Valor no Ano
META 39: Aumento do niimero de especialidades 20
médicas de forma  equanime priorizando a

expansdo  das especialidades com maior déficit e

garantindo ao usudrio consultas especialistas de acordo

com a sua gravidade

ACAO

- Aumentar a disponibilizacdo e o acesso de métodos definitivos (laqueaduras e vasectomias)

- Regular o acesso aos servicos de média e alta complexidade, através do  Sistema
de Regulacao (SISREG)

- Aumentar o acesso aos procedimentos de dificil acesso;

- Diminuir o tempo de espera nas filas.

Responsavel: Gestao

INDICADOR: LINHA DE BASE (resultado)
Manter repasses para APAE Municipal Ano: 2020 (1)

Unidade de medida: Valor no Ano
META 40: Aumento do numero de especialidades 1

médicas de forma  equanime priorizando a

expansdo  das especialidades com a APAE clinica

ACAO

- Manter o atendimento na APAE;

- Disponibilizar o servico de acompanhamento em especialidades na APAE;
- Disponibilizar do Servigo de Equoterapia.

Responsavel: Gestao

DIRETRIZ 10 — AMPLIACAO DA PARTICIPACAO SOCIAL COM VISTA AO
APRIMORAMENTO DO SUS E A CONSOLIDACAO DAS POLITICAS DESAUDE.




OBJETIVO 1- Participacao da sociedade da administracao publica desaude.

INDICADOR: LINHA DE BASE (resultado)
Realizacao de 01 Conferencia municipal desaude Ano: 2019 (01)

Unidade de medida: nimero Valor no Ano
META 41: Realizagio de 01 conferéncia 0
municipal de saude

ACAO

- Fortalecer a Politica municipal para o controle social;

- Fortalecer os mecanismos a partir da promogao da equidade;

- Deliberar sobre as politicas de saude;

- Organizar e realizar conferéncias e audiéncias de saude
Responsavel: Gestao e CMS

INDICADOR: LINHA DE BASE (resultado)
Nuimero de instrumentos apreciados Ano: 2020 (4)

Unidade de medida: nimero Valor no Ano
META 42: Realizar andlise e apreciagdo dos 04
instrumentos de gestao

ACAO

- Estabelecer pareceres sobre os instrumentos de gestdo através de deliberacdes em
assembleias;

- Garantir o funcionamento do Conselho Municipal de Saude;

- Articular junto a gestdo as condigdes materiais, técnicas e administrativasnecessarias ao
funcionamento do Conselho;

- Garantia de recursos financeiros para a participacdo de conselheiros em eventos do
controle social nas esferas municipal, estadual e federal;

- Apresentar ao Conselho Municipal de Saude os projetos, pactuagdes,convénios e parcerias da
pasta.

- Capacitagdo do CMS.

Responsavel: Gestao e CMS

DIRETRIZ 11 —- ENFRENTAMENTO DA EMERGENCIA DE SAUDE PUBLICA
DECORRENTE A PANDEMIA DO COVID-19.

OBJETIVO 1- Financiar acdes e servicos publicos nos niveis primarios, média e alta
complexidade, bem como de vigilincia em satde e saiide mental para o enfretamento e
combate da pandemia do COVID-19 e seus desdobramentos

INDICADOR: LINHA DE BASE (resultado)
Percentual de pessoal com suspeita de Covid com testes | Ano: 2021 (100)

aplicados
Unidade de medida: percentual Valor no Ano
META 43: Aprimorar a triagem clinica dos 100
sintomas gripais

ACAO
- Ampliar nimero de testagem por antigeno, facilitando a identificag¢@o e o rastreamento dos casos e




contactantes.
- Manter o fornecimento de EPIs conforme orientagdes sanitarias.
Responsavel: Gestao, Vigilancia Epidemioldgica e APS

INDICADOR: Percentual de pessoal vacinadas LINHA DE BASE (resultado)
Ano: 2021 (98)

Unidade de medida: percentual Valor no Ano

META 44: Ampliar a cobertura vacinal para o 95

COVID-19.

ACAO

- Seguir as orientagcdes do PNI como diretriz municipal para aplicagdo das vacinas para o COVID-
19.

- Realizar campanhas de incentivo a vacinagao.

Responsavel: Vigilancia Epidemioldgica

INDICADOR: Percentual de atendimentos LINHA DE BASE (resultado)
Ano: 2021 (100)
Unidade de medida: percentual Valor no Ano
META 45: Garantir atendimento para as 100
complicacdes e/ou seqiielas decorrentes do pés COVID-
19.
ACAO

- Qualificar e reforcar a assisténcia fisioterapica para a reabilitagdo de pessoas acometidas pelo]
COVID-19.

- Ampliar capacidade de oferta de suporte psicoldgico e psicossocial para as repercussoes
emocionais decorrentes da pandemia do COVID-19.

- Garantir exames e medicamentos para o tratamento p6s COVID-19.

Responsavel: Gestao e APS

DIRETRIZ 12: FORTALECER A GESTAO DO SUS, COM APRIMORAMENTO DA GESTAO
DA INFORMAGAO, NO CONJUNTO DE PROCESSOS QUE ENGLOBAM ATIVIDADES DE
PLANEJAMENTO, ORGANIZACAO, DIREGCAO, DISTRIBUICAO E CONTROLE DE
RECURSOS DE QUALQUER NATUREZA, VISANDO A RACIONALIZACAO E A
EFETIVIDADE DO SISTEMA DE SAUDE MUNICIPAL .

OBJETIVO 1- Adequar a gestao e o manejo das informagdes em saude a Lei Geral de Protegao
de Dados (LGPD)

INDICADOR: LINHA DE BASE (resultado)

Politica de Confidencialidade de dados sensiveis | Ano: 2021 (0)

implantada
Unidade de medida: percentual Valor no Ano
META 46: Implantar a Politica de 1
Confidencialidade de dados sensiveis da SMS
ACAO

Estabelecer condutas e diretrizes para a garantir a seguranga na utilizagdo e
tratamento de dados de usuarios, colaboradores, fornecedores, prestadores de servico
ou qualquer entidade que tenha ou venha a ter vinculo com a secretaria municipal de




saude de Ipumirim.

Servigo.
Responsavel: Gestao

- Implementar uma Politica de Privacidade aplicada as atividades de tratamento de
dados pessoais dos usuarios, colaboradores, visitantes de informagdes relacionadas a
saude municipal, candidatos a vagas de emprego, fornecedores e prestadores de

INDICADOR: Percentual de computadores, de
impressoras, suporte a informatizagdo das
unidades de saude, conectividade a internet
identificados

LINHA DE BASE (resultado)

Ano: 2021 (100)

Unidade de medida: percentual

Valor no Ano

META 47: ldentificar as caracteristicas
tecnolégicas disponiveis em cada UBS, como
quantidade de computadores, de impressoras,
suporte a informatizagdo das unidades de saude,
conectividade a internet, entre outros, para
implantar o E-sus AB

100

ACAO

de lpumirim-SC.
Responsavel: Gestao

- Planejar as mudancas na infraestrutura e nas tecnologias utilizadas nos processos de
trabalho, na cultura organizacional das equipes e na gestao.

- Identificar a demanda de suporte de Tecnologia da Informacgao (Tl) e dos processos
da AB e implementar diretrizes e principios de arquitetura de software, permitindo,
desse modo, a realizagdo do alinhamento entre essas dimensdes.

- Aquisicdo de equipamento de informatica com quantidade suficiente de
computadores, de impressoras, suporte a informatizacdo das unidades de saude,
conectividade a internet para garantir a qualidade das informagdes para o E-SUS AB

Caso o municipio vier a receber valores de Emendas Parlamentares, estao

serdao suplementadas para pagamento de salario e encargo, quando permitir, assim

como, compra de insumos, pagamento de procedimentos de Média e Alta

Complexidade, entre outros especificos de acordo com o objeto de sua finalidade.

Destacamos também, que conforme lei, o execute atos de transposicao,

transferéncia e reprogramacao orgcamentarias, dos recursos financeiros provenientes

dos repasses federais dos fundos de saude, assim como a destinagao de recursos

para custeio de servigos prestados por entidades privadas sem fins lucrativos que

atuam de forma complementar junto ao Sistema Unico de Saude (SUS), seguindo as

normativas vigentes.




Entidade: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE IPUMIRIM Func. Programética 2022 2023 2024 2025 Valor Total
09.000 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE 9.305.115,40 12.920.346,48 13.561.728,19 14.234.955,37 50.022.145,44
09.001 Fundo Municipal de Saude 9.305.115,40 12.920.346,48 13.561.728,19 14.234.955,37 50.022.145,44
Acao: 1.041 - Estruturagao e modernizagao da Saude Publica 10.301.0005 30.000,00 30.000,00 35.000,00 67.400,00 162.400,00
4.4.90.00.00.00.00.00 - Aplicacoes Diretas 30.000,00 30.000,00 35.000,00 67.400,00 162.400,00
0.1.02.0002 - Recursos ASPS 15% 30.000,00 30.000,00 35.000,00 67.400,00 162.400,00
Acéao: 2.024 - Gestao das Politicas e Acoes de Saude Basica 10.301.0005 2.683.015,40 3.499.746,48 3.652.928,19 3.888.955,37 13.724.645,44
3.1.90.00.00.00.00.00 - Aplicacoes Diretas 1.669.000,00 2.047.481,48 2.185.481,48 2.332.481,48 8.234.444,44
0.1.02.0002 - Recursos ASPS 15% 1.669.000,00 2.047.481,48 2.185.481,48 2.332.481,48 8.234.444,44
3.3.90.00.00.00.00.00 - Aplicacoes Diretas 1.014.015,40 1.452.265,00 1.467.446,71 1.556.473,89 5.490.201,00
0.1.02.0002 - Recursos ASPS 15% 840.915,40 1.232.265,00 1.246.246,71 1.325.473,89 4.644.901,00
0.1.06.0003 - Recursos SUS Municipio 0,00 54.000,00 48.600,00 48.300,00 150.900,00
0.1.38.0005 - Recursos SUS Estado 151.100,00 144.000,00 151.200,00 158.800,00 605.100,00
0.1.38.0064 - SUS Atengao Basica 22.000,00 22.000,00 21.400,00 23.900,00 89.300,00
Acao: 2.025 - Gestao das Agoes da Saude da Familia - ESF 10.301.0005 1.494.400,00 2.256.700,00 2.376.600,00 2.421.300,00 8.549.000,00
3.1.90.00.00.00.00.00 - Aplicacoes Diretas 1.494.400,00 2.256.700,00 2.376.600,00 2.421.300,00 8.549.000,00
0.1.02.0002 - Recursos ASPS 15% 714.000,00 1.179.000,00 1.245.100,00 1.236.500,00 4.374.600,00
0.1.33.0083 - Recursos NASF 21.900,00 80.200,00 84.300,00 88.600,00 275.000,00
0.1.38.0064 - SUS Atengao Basica 758.500,00 997.500,00 1.047.200,00 1.096.200,00 3.899.400,00
Acao: 2.026 - Gestao das Agoes dos Agentes Comunitarios de 10.301.0005 65.000,00 814.500,00 861.000,00 888.800,00 2.629.300,00
Saude - ACS
3.1.90.00.00.00.00.00 - Aplicacoes Diretas 65.000,00 814.500,00 861.000,00 888.800,00 2.629.300,00
0.1.02.0002 - Recursos ASPS 15% 65.000,00 285.000,00 305.000,00 305.000,00 960.000,00
0.1.54.0054 - SUS ACS e AE PEC 120/2022 0,00 529.500,00 556.000,00 583.800,00 1.669.300,00
Acéao: 2.027 - Gestao das Agoes Basicas de Odontologia 10.301.0005 520.000,00 768.000,00 819.000,00 873.000,00 2.980.000,00
3.1.90.00.00.00.00.00 - Aplicacoes Diretas 500.000,00 748.000,00 798.000,00 851.000,00 2.897.000,00
0.1.02.0002 - Recursos ASPS 15% 500.000,00 748.000,00 798.000,00 851.000,00 2.897.000,00
3.3.90.00.00.00.00.00 - Aplicacoes Diretas 20.000,00 20.000,00 21.000,00 22.000,00 83.000,00
0.1.02.0002 - Recursos ASPS 15% 20.000,00 20.000,00 21.000,00 22.000,00 83.000,00




Acao: 2.029 - Gestao das Agdes de Média e Alta 10.302.0006 3.184.100,00 3.401.800,00 3.571.900,00 3.750.300,00 13.908.100,00
Complexidade Hospitalar e

3.3.90.00.00.00.00.00 - Aplicacoes Diretas 3.184.100,00 3.401.800,00 3.571.900,00 3.750.300,00 13.908.100,00
0.1.02.0002 - Recursos ASPS 15% 3.080.000,00 3.300.000,00 3.465.000,00 3.638.000,00 13.483.000,00
0.1.38.0087 - SUS Média e Alta Complexidade 104.100,00 101.800,00 106.900,00 112.300,00 425.100,00
Acao: 2.031 - Gestao das Agdes do Centro de Atendimento 10.301.0005 368.000,00 728.900,00 770.500,00 803.100,00 2.670.500,00
Psicossocial - CAPS

3.3.90.00.00.00.00.00 - Aplicacoes Diretas 368.000,00 728.900,00 770.500,00 803.100,00 2.670.500,00
0.1.02.0002 - Recursos ASPS 15% 99.150,00 150.000,00 160.000,00 165.000,00 574.150,00
0.1.06.0003 - Recursos SUS Municipio 56.250,00 150.000,00 160.000,00 165.000,00 531.250,00
0.1.67.0059 - Rec. CAPS - Estado 35.950,00 72.200,00 75.900,00 79.700,00 263.750,00
0.1.67.0065 - SUS CAPS 176.650,00 356.700,00 374.600,00 393.400,00 1.301.350,00
Acao: 2.071 - Gestdao da Farmacia Basica e Suplementares 10.301.0005 250.000,00 400.000,00 420.000,00 441.000,00 1.511.000,00
3.3.90.00.00.00.00.00 - Aplicacoes Diretas 250.000,00 400.000,00 420.000,00 441.000,00 1.511.000,00
0.1.02.0002 - Recursos ASPS 15% 250.000,00 400.000,00 420.000,00 441.000,00 1.511.000,00
Acao: 2.072 - Gestao das Agodes de Vigilancia Sanitaria 10.304.0008 60.700,00 194.700,00 195.000,00 195.500,00 645.900,00
3.1.90.00.00.00.00.00 - Aplicacoes Diretas 52.000,00 186.000,00 186.000,00 186.000,00 610.000,00
0.1.02.0002 - Recursos ASPS 15% 29.700,00 156.800,00 154.800,00 152.600,00 493.900,00
0.1.38.0066 - SUS Vigilancia em Saude 22.300,00 29.200,00 31.200,00 33.400,00 116.100,00
3.3.90.00.00.00.00.00 - Aplicacoes Diretas 8.700,00 8.700,00 9.000,00 9.500,00 35.900,00
0.1.38.0066 - SUS Vigilancia em Saude 8.700,00 8.700,00 9.000,00 9.500,00 35.900,00
Acao: 2.073 - Gestao das Agodes de Vigilancia 10.305.0009 26.500,00 16.300,00 16.900,00 17.200,00 76.900,00
Epidemioldgica

3.3.90.00.00.00.00.00 - Aplicacoes Diretas 26.500,00 16.300,00 16.900,00 17.200,00 76.900,00
0.1.38.0066 - SUS Vigilancia em Saude 26.500,00 16.300,00 16.900,00 17.200,00 76.900,00
Acao: 2.085 - Acoes de Parceria com o SAMU 10.302.0006 8.000,00 8.000,00 8.000,00 8.000,00 32.000,00
3.3.40.00.00.00.00.00 - Transferencias a Municipios 8.000,00 8.000,00 8.000,00 8.000,00 32.000,00
0.1.02.0002 - Recursos ASPS 15% 8.000,00 8.000,00 8.000,00 8.000,00 32.000,00
Acao: 2.086 - Participagdao em Consorcios Publicos 10.302.0006 404.000,00 554.000,00 572.000,00 602.000,00 2.132.000,00
3.1.71.00.00.00.00.00 - Transf. a Consorcios Publicos 34.000,00 45.000,00 48.000,00 51.000,00 178.000,00
0.1.02.0002 - Recursos ASPS 15% 34.000,00 45.000,00 48.000,00 51.000,00 178.000,00
3.3.71.00.00.00.00.00 - Transferéncias a Consorcios Publicos 16.000,00 25.000,00 16.000,00 18.000,00 75.000,00
0.1.02.0002 - Recursos ASPS 15% 16.000,00 25.000,00 16.000,00 18.000,00 75.000,00
3.3.93.00.00.00.00.00 - Aplicagao Direta Decorrente de Op.entre 350.000,00 480.000,00 504.000,00 529.000,00 1.863.000,00

rgaos




0.1.02.0002 - Recursos ASPS 15% 350.000,00 480.000,00 504.000,00 529.000,00 1.863.000,00
4.4.71.00.00.00.00.00 - Transferéncias a Consércios Publicos 4.000,00 4.000,00 4.000,00 4.000,00 16.000,00]
0.1.02.0002 - Recursos ASPS 15% 4.000,00 4.000,00 4.000,00 4.000,00 16.000,00
Acao: 2.091 - Assisténcia Farmacéutica Basica e Especiais 10.301.0005 211.400,00 247.700,00 262.900,00 278.400,00 1.000.400,00
3.3.90.00.00.00.00.00 - Aplicacoes Diretas 211.400,00 247.700,00 262.900,00 278.400,00 1.000.400,00
0.1.02.0002 - Recursos ASPS 15% 100.000,00 100.000,00 108.000,00 116.000,00 424.000,00
0.1.38.0067 - SUS Farmacia Basica 47.200,00 78.500,00 82.600,00 86.900,00 295.200,00
0.1.38.0080 - SUS Estado Farm. Basica 64.200,00 69.200,00 72.300,00 75.500,00 281.200,00
Total Geral 9.305.115,40 12.920.346,48 13.561.728,19 14.234.955,37 50.022.145,44
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