Resumo do Plano de Sadde

Estado: Rio De Janeiro
Municipio: Nova Friburgo - RJ
Regido de Satde: Serrana
Periodo do Plano de Saade: 2022-2025
Data de finalizacao: 28/04/2025 12:27:37

Status atual do Plano de Satde: Aprovado

Relagao de Diretrizes, Objetivos, Metas e Indicadores do Plano de Saude

OBJETIVO N° 1.1 - Fortalecer os servicos de Atencdo Primdria a Satde (APS) e as Linhas de Cuidado.
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1.1.10

1.1.11

Garantir informatizacio das unidades de forma a implantar PEC, aprimorar o SISREG, e
outros sistemas de informagio

Ampliar a Aten¢do Priméria a Saide por meio da Estratégia Saide da Familia

Adequar a area fisica e equipamentos as normas de ergonomia e seguranga do trabalho de
acordo com as instru¢des normativas, tendo por principio o bem-estar e a integridade fisica
do paciente e do profissional.

Garantir a dispensagio de insumos de forma adequada respeitando a qualidade e a
necessidade para a realizacdo das acdes de satide nas unidades.

Garantir a manutencdo das atividades administrativas e operacionais da gestdo, geréncia e
linhas de cuidado da Subsecretaria de AB.

Reorganizar os processos de trabalho nas unidades de satide voltados para as linhas de
cuidados de acordo com as orienta¢des do Ministério da Satide

Garantir a capacitagdo técnica e treinamento peridédico dos profissionais no enfrentamento
COVID-19, e a partir do levantamento das necessidades e outras demandas.

Implantar as diretrizes para a Satide do Homem.

Reduzir as internagdes por condi¢des sensiveis a Atengado Basica

Garantir, estimular e possibilitar a participagdo dos servidores da satide em cursos de
aperfeicoamento, especializagdo e pds- graduacdo que tenham como foco de seus
programas, tematicas que possibilitem melhoria da capacidade técnica e do cuidado em
satude oferecidos a populagdo e que estejam em consonancia com as diretrizes das demandas
e necessidades locais

Garantir campo de estagio para formagdo de profissionais de saide para os alunos
regularmente matriculados em instituicdes que tenham convénio com a PMNF e que tenha
sido aprovado pelo CMS

Unidades informatizadas e com capacidade de rede de
internet.

Nuamero de equipes credenciadas e implantadas.

Unidades de satide adequadas (Policlinica Silvio Henrique
Braune, UBS Ariosto Bento de Mello, Posto de Saide Waldir
Costa, UBS José Copertino, USF de Terra Nova, USF de
Riograndina, USF Olaria I, USF de Centenério, USF Vargem
Alta

Oferta de insumos adequados.

Infraestrutura adequada.

Reestruturacgido dos processos de trabalho nas unidades de
satde.

Namero minimo de capacitagdes 4 por semestre

N°de atividades desenvolvidas.

Proporc¢ao de internagdes por condi¢des sensiveis a Atengiao
Bisica igual ou inferior & meta pactuada pelo Estado

Cursos para os profissionais de saide da rede

Numero de instituicdo conveniada.

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

32

16

80,00

36

Percentual

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

Percentual

Nimero

Nimero

12,50

25,00

25,00

25,00

25,00

20,00

12,50

25,00

25,00

25,00

25,00

20,00

25,00

25,00

25,00

25,00

25,00

20,00

50,00

25,00

25,00

25,00

25,00

20,00

OBJETIVO N° 2.1 - Fortalecer a Estratégia de Saide da Familia de forma a ampliar e qualificar o acesso aos servicos de saide de qualidade, em tempo adequado, com énfase na humanizacdo, equidade e no atendimento

das necessidades de saide e garantindo o acesso no ambito do SUS.

https://digisusgmp.saude.gov.br
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2.1.2

2.1.3

2.1.4

2.1.6

2.1.7

2.1.8

Garantir a composi¢ao completa dos profissionais da equipe.

Aumentar o cadastramento da estimativa populacional.

Capacitar os novos profissionais a serem integrados nas equipes, conforme exigéncia legal (Portaria N°
2.527/MS de 19/10/2006)

Garantir carga minima de 60 h/ano de acdes de educacgdo permanente multidisciplinar, com tema
coerente com a necessidade locorregional.

Elevar a média mensal de visitas domiciliares por familias cadastradas.

Garantir a visibilidade do trabalho dos ACS através da padronizagdo dos cadastros e suas acoes por meio
informatizado e ou dispositivo mével. Visando a implementagdo do Registro Eletronico das informagdes
em saide.

Descentralizar a alimentacdo informatizada do e-SUS nas UBS com ESF.

Ampliagdo da Atencdo Basica priorizando o ESF.

100% das equipes habilitadas e completas

100% de cadastros realizados pala cobertura das
ESF

100% dos profissionais capacitados

20 acdes de aproximadamente 3 h a serem
realizadas trimestralmente

100% de visitas realizadas
Informatizar as equipes otimizando o trabalho e
permitindo maior fidelidade aos dados estatisticos

obtidos

Informatizacdo da rede com acessibilidade a
internet em 100% das unidades implantadas

Aumento da cobertura realizado pela ESF.

75,00

75,00

75,00

75,00

75,00

75,00

75,00

100,00

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

0,0

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

25,00

25,00

25,00

25,00

25,00

25,00

25,00

0,00

25,00

25,00

25,00

25,00

25,00

25,00

25,00

50,00

25,00

25,00

25,00

25,00

25,00

25,00

25,00

50,00

OBJETIVO N° 3.1 - Fortalecer os servicos de Atencdo Primaria a Satide (APS) e as Linhas de Cuidado.

https://digisusgmp.saude.gov.br
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Credenciar e implantar equipe emad tipo 2 para atender a cobertura populacional do municipio e contribuir para Nimeros de pacientes novos a serem - - - 100,00 Percentual 0,0 30,00 35,00 35,00
desospitalizacdo. admitidos
3.1.2  Garantir a contratagdo e substituicdo de profissional por categoria na composi¢do prevista pelo ministério da saide Nuamero de profissionais - - - 100,00 Percentual 25,00 25,00 25,00 25,00
concursados/ contratados
3.1.3  Garantir a dispensac@o de insumos de forma adequada respeitando a qualidade e a necessidade para realizacdo das Oferta de insumos adequados - - - 100,00 Percentual 25,00 25,00 25,00 25,00
acoes
3.1.4  Garantir infraestrutura da sala com espago adequado e suficiente para organizacdo da equipe Numero de sala locada ou cedida - - - 100,00 Percentual 0,00 30,00 35,00 35,00
3.1.5  Garantir a informatizagdo para atividades administrativas e alimentagdo do sistema de informagdo Numero de equipamentos suficientes - - - 100,00 Percentual 50,00 20,00 20,00 10,00
e capacidade de rede de internet
3.1.6  Garantir campo de estdgio para formacdo de profissionais de satide para os alunos regularmente matriculados em Instituicdo conveniada - - - 8 Nimero 2 2 2 2
institui¢coes que tenham convénio com a pmnf e que tenha sido aprovado pelo conselho municipal de saide
3.1.7 = Garantir capacitagido continuada dos profissionais do programa melhor em casa. Nimero de capacitacdo Cursos e - - - 8 Nimero 2 2 2 2
especializagio.
3.1.8 = Garantir e ampliar veiculos Nuamero de veiculos previstos - - - 100,00 Percentual 30,00 30,00 20,00 20,00
OBJETIVO N° 4.1 - Fortalecer As A¢des De Satide Bucal No Municipio.
https://digisusgmp.saude.gov.br 4 de 32



100,00

4.1.2

4.1.3

4.1.4

4.1.5

4.1.9

4.1.10

Implantar equipes de Satide Bucal tipo I conforme Portaria N.283/2007 na proporcdo 1:1 ESB/ESF

Garantir o auxiliar de saide bucal (ASB) para os dentistas.

Adequar a area fisica e equipamentos aos critérios do Ministério da satide para atendimento
odontoldgico, respeitando as normas de ergonomia e seguranca do trabalho.

Atualizar a padronizacdo e manutencdo de materiais e instrumentais odontolégicos com critério de
qualidade

Realizar acdo coletiva de escovagdo dental supervisionada.

Realizar levantamento epidemiolégico de cérie dentaria nas creches e pré- escolas

Ampliar a escovagio dental supervisionada em creches municipais

Reativar e implementar LRPD (Laboratério Regional de Protese Dentaria)

Realizar agdes de prevencio e detecgdo de cancer de boca.

Realizar agdes de prevengdo em satde bucal adulto e infantil

OBJETIVO N° 5.1 - Organizar e fortalecer a Rede de Atencédo Psicossocial

https://digisusgmp.saude.gov.br

Equipes a serem implantadas.

Auxiliares atuando nas Unidades
Implantadas

Consultérios das UBS, Policlinicas e ESF,
Implantacdo da padronizacdo até janeiro de
2025, com atualizagdo anual

Atingir 100% da agdo coletiva de escovagao
dental supervisionada.

Levantamento epidemiolégico.

Creches com escovacdo dental
supervisionada.

LRPD a ser reativado e implementado.

02 Campanhas anuais

Campanhas anuais

Numero

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Niamero

Nimero

25,00

25,00

25,00

25,00

25,00

25,00

25,00

25,00

25,00

25,00

25,00

25,00

25,00

25,00

25,00

25,00

25,00

25,00

25,00

25,00

25,00

25,00

25,00

25,00

25,00

25,00

25,00

25,00

25,00

25,00

25,00

25,00
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5.1.2

5.1.4

5.1.5

5.1.6

5.1.7

5.1.8

5.1.10

5.1.11

5.1.12

5.1.13

5.1.14

Implantar os Servigos de Residéncias Terapéuticas
Habilitar o dispositivo CAPS Alcool e outras Drogas
Habilitar o dispositivo CAPS Infantil

Implantar e implementar o dispositivo CAPS III

Credenciar os leitos psiquiatricos do HMRS como parte da porta de entrada da
RAPS

Proporcionar aos usuérios internados em hospitais psiquiatricos a
desinstitucionaliza¢@o e a inser¢do em ambiente comunitario.

Ampliar a cobertura do CAPS

Garantir agdes de matriciamento em Satide Mental para os profissionais de
Atencdo Primaria a Sadide

Proporcionar educac¢do permanente para os profissionais das equipes de Satide
Mental (ESF) em parcerias com as dreas técnicas, subsecretarias, secretaria e
instituicoes

Garantir parcerias com as demais dreas técnicas e secretarias municipais com o
objetivo de desenvolver atividades de saide, culturais, esportivas e de lazer
para os usuarios da RAPS.

Fortalecer a parceria com a secretaria de assisténcia social e seus dispositivos.

Habilitar as Residéncias Terapéuticas Implantadas

mplantar e credenciar no COFI-RAPS o Centro de Convivéncia da Satide
Mental (CECO)

Implantar Supervisio Clinica Institucional

5 Unidades implantadas

CAPS AD habilitado

CAPS i habilitado.

CAPS III implantado.

Leitos psiquidtricos credenciados.

Proporg¢do de pacientes com internagdo de longa permanéncia em

hospital psiquiatrico inserido no Programa de Reestruturacdo dos
Hospitais Psiquiatricos.

Cobertura de Centro de Atengdo Psicossocial (meta pactuada pelo
Estado 2021 — 0,54%)

Acgdes de matriciamento realizadas por CAPS com equipes da
atencdo basica (6 por ano)

Numero de acdes de educagio permanente multidisciplinar, com

tema coerente com a necessidade das equipes — 1 a cada bimestre

Nimero minimo de duas a¢des por semestre.

Parcerias estabelecidas.

Nimero de Unidades Habilitadas

Construcdo de Espaco de convivio

Implantar supervisor clinico (5)

Nimero

Percentual

Percentual

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

3,91

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

Numero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Percentual

Percentual

0,00

0,00

100,00

100,00

50,00

0,54

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

50,00

0,75

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

1,00

100,00

100,00

100,00

100,00

50,00

50,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

1,62

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

OBJETIVO N° 6.1 - Elaborar estratégias de qualificacdo, promover capacitagdo e atualiza¢do dos profissionais de saide

https://digisusgmp.saude.gov.br
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6.1.4

6.1.8

6.1.9

6.1.10

6.1.11

Capacitar os novos profissionais a serem integrados nas equipes, conforme exigéncia legal
(Portaria n°2527/MS de 19/10/2006)

Capacitacdo das equipes da Atencdo Primdria para assisténcia a Satide da Crianga.

Capacitar os profissionais de saide na promocao, prevencao e qualificacdo na linha de cuidado da
satide da pessoa idosa

Capacitacdo das equipes da Atenc¢do Primdria para assisténcia a Satide da Mulher

Garantir capacitagdo dos profissionais para descentralizacio das salas de vacina

Garantir a capacitacdo técnica e treinamento periddico dos profissionais no enfrentamento
COVID-19

Capacitacdo das equipes da Atencdo Primaria para Assisténcia a Saide do Homem

Capacitacdo na formacio técnica profissional dos Agentes Comunitarios de Saide de acordo com
Adesdo do municipio firmado com CONASEMS (Conselho Nacional de Secretarias Municipais de
Sadde)

Fortalecer as estratégias educativas e preventivas nas Doencas Cronicas ndo Transmissiveis

Promover ac¢oes de Educacdo Permanente em orientagdes para o Planejamento Familiar

Promover processos Educativos sobre a prevencdo do HIV/AIDS e outras IST em todos os ciclos
de vida.

Nimero de Profissionais Capacitados na Rede de
Atencdo Basica.

Profissionais habilitados e capacitados (uma agdo
por semestre)

Qualificacdo dos profissionais nas linhas de
cuidado da satde da pessoa idosa (duas agdes por

semestre)

Profissionais Capacitados para ofertar um
atendimento de qualidade (uma agdo por semestre)

Numeros de Salas descentralizadas

Qualifica¢do da equipe para atuar no processo de
trabalho na pandemia do Covid 19

N° de atividades desenvolvidas (duas/ano)
Otimizar a atuagdo dos profissionais na prética
cotidiana do territério

Atividades coletivas nas unidades de saide (uma
por semestre)

Numero de a¢des realizadas (uma por ano)

Nimero de a¢des realizadas anualmente (uma por
ano)

100,00

16

100,00

100,00

Percentual 100,00
Numero 2
Nimero 4
Nimero 2
Numero 5

Percentual 25,00

Namero 2

Percentual 50,00

Nuimero 2
Nimero 1
Nimero 1

100,00

25,00

50,00

100,00

25,00

0,00

100,00

25,00

0,00

OBJETIVO N° 7.1 - Fortalecer os servi¢os de Atencdo Primdria a Satide (APS) e as Linhas de Cuidado. Prestar atendimento domiciliar com equipe multidisciplinar em pacientes com baixa, média e alta complexidade.

https://digisusgmp.saude.gov.br

7 de 32



7.1.2

7.1.3

7.1.4

Ampliar a cobertura de visita domiciliar e busca ativa

Implantar nova equipe de ODP

Atualizar o protocolo de Odp. e orientar os profissionais com relacdo ao fluxo e solicitacdo do
servigo.

Capacitar os profissionais com relagio ao fluxo e solicitacdo do servico .

Garantir a licitagdo do Servico de Oxigenoterapia Domiciliar Prolongada a oferta de oxigénio e
dispositivos de acordo com as portarias vigentes e acometidos por covid 19.

Garantir transporte para realizacdo de visitas domiciliares

Garantir telefonia e informatizagio da rede, para otimizar o acesso as informagdes referentes
aos usuarios e o devido monitoramento

Garantir Cursos de atualizacdo e capacitagdo para os profissionais de servico de Oxigenoterapia

Ampliar a capacidade de atendimento

Ampliar a capacidade de atendimento

Anualmente

Realizar reunido trimestral

Cobertura aos usuarios inseridos no programa odp
Ad1, Ad2 e Ad3, Melhor em casa e covid

Infraestrutura adequada

Infraestrutura adequada.

cursos realizados

OBJETIVO N° 8.1 - Favorecer a integralidade das agdes voltadas a crianga, adolescente e ao Aleitamento Materno

https://digisusgmp.saude.gov.br

100,00

100,00

100,00

100,00

Percentual

Nimero

Nimero

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

25,00

100,00

100,00

25,00

25,00

100,00

100,00

25,00

25,00

100,00

100,00

25,00

25,00

100,00

100,00

25,00
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8.1.2

8.1.5

8.1.6

8.1.7

8.1.8

8.1.9

Reduzir a taxa de Mortalidade infantil fortalecendo as a¢des de promogdo de satide e
prevencio de doencgas e/ou agravos.

Garantir a triagem neonatal preconizada pelo Ministério da Satde no primeiro més de vida do
bebé

Estimular acoes de promogao e apoio ao aleitamento materno e alimentagdo complementar
oportuna

Acompanhar os casos de desnutri¢do e obesidade grave em criancas de 28 dias a 7 anos em
parceria com o programa de nutri¢do (VS) e ESF

Redugido do indice de gravidez na adolescéncia através de atividades de promogao e
prevencao

Disponibilizar cadernetas para todas as maternidades de Nova Friburgo.

Participar do Conselho Municipal dos Direitos da Crianga e do Adolescente (CMDCA).

Promover a Educagido Permanente para os profissionais da saide na 4rea da Satide da crianca,
do Adolescente e aleitamento materno

Politica Nacional de Atenc@o Integral a Saide dos Adolescentes em Regime de Internacdo
(PNAISARI): Garantir as agdes preconizadas no Plano de A¢do Anual

OBJETIVO N° 9.1 - Favorecer e aumentar as agdes voltadas aos usudrios de DANT

https://digisusgmp.saude.gov.br

Redugdo da taxa de mortalidade infantil por
causas evitiveis em 5 % ao ano anterior.

Nimero de Recém-nascidos atendidos no SUS
com a Triagem Neonatal realizada.

Numero de unidades de saide com grupo de
aleitamento materno implantado

N°de casos registrados x nimero de casos
acompanhados.

Acoes realizadas anualmente

Porcentagem de maternidades atendidas

Participacdo no Conselho Municipal da Crianca e
do Adolescente

Numero de a¢des realizadas: no minimo uma
anualmente

Garantir no minimo 01 acdo mensal

Percentual

Percentual

100,00

100,00

30,00

90,00

50,00

100,00

100,00

100,00

100,00

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

90,00

100,00

30,00

90,00

20,00

100,00

100,00

100,00

100,00

10,00

100,00

30,00

90,00

20,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

30,00

90,00

30,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

30,00

90,00

50,00

100,00

100,00

100,00

100,00
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9.1.4

9.1.5

9.1.6

Garantir atendimento ao usuario portador de Hipertensdo Arterial Sistémica (HAS) e
acompanhamento nas Unidades Basicas de Satide e Estratégias de Satide da Familia

Garantir atendimento ao usudario portador de Diabetes Mellitus (DM) tipo 1 e 2 e
acompanhamento nas Unidades Basicas de Satde e Estratégias de Saide da Familia.

Aumentar e manter os cadastros dos pacientes com Hipertensdo Arterial (HA) nas
Unidades Basicas de Satde e Estratégias de Saide da Familia.

Aumentar e manter os cadastros atualizados dos pacientes com Diabetes Mellitus (DM)
tipo 1 e 2 nas Unidade Basicas de Saide e Estratégias de Satide da Familia.

Realizar parcerias intra e intersetorial para o desenvolvimento de préticas de saide aos
usuarios com doencas cronicas ndo transmissiveis

Solicitar e acompanhar todo o processo de aquisicdo dos insumos necessarios ao
atendimento dos usuarios do municipio com Diabetes Mellitus (DM) tipo 1 e 2.

Propor¢ido de acompanhamento dos usudrios portadores de
Hipertensdo Arterial Sistémica (HAS)

Propor¢io de acompanhamento dos usudrios portadores de
Diabetes Mellitus (DM) tipo 1 e 2

Nimero de unidades com cadastro atualizados

Numero de unidades com cadastro atualizados

Realizacdo de parcerias junto Associacdo de Diabéticos de
Nova Friburgo (ADINF)

Numero pacientes cadastrados nas Unidades de Satide e
Estratégias de Satide da Familia mantendo os cadastros
atualizados

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

100,00

100,00

25,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

25,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

25,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

25,00

100,00

100,00

100,00

OBJETIVO N° 10.1 - Favorecer o acesso qualificando a Aten¢io no pré-natal, parto e puerpério, na linha de cuidado de controle do Cancer de mama e colo de ttero, incentivar o uso de protocolos do Ministério da Saide

na linha de cuidado a mulher trabalhando juntamente com a Rede Cegonha. Aumentar o acesso ao Planejamento Reprodutivo, garantindo a mulher, ao homem, ao casal e adolescentes em idade reprodutiva do Municipio de

Nova Friburgo, condicoes de controlar sua fecundidade a partir das diretrizes previstas pelo PAISM e pela lei 9263 de 1996 que regula o Planejamento Reprodutivo.

https://digisusgmp.saude.gov.br
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10.1.1

10.1.2

10.1.3

10.1.4

10.1.5

10.1.6

10.1.7

10.1.8

10.1.9

10.1.10

10.1.11

10.1.12

10.1.13

Articular junto a Rede Hospitalar a realizacao dos métodos cirtirgicos
anticonceptivos (previstos em lei) para mulheres e homens cadastrados no Programa
de Planejamento Reprodutivo.

Articular junto as ESF a colocac@o de DIU Tcu 380 para as usudrias cadastradas e
orientadas.

Garantir o fluxo de referéncia entre os servicos de Planejamento Reprodutivo.

Monitorar a dispensacdo do fornecimento de métodos contraceptivos na Rede de

Atencdo Basica

Garantir equipe multidisciplinar para execu¢io completa dos métodos oferecidos.

Reduzir o nimero de obitos maternos

Aumentar a captacdo de gestantes cadastradas com até 12 semanas

Elevar a proporcdo de gestantes com 7 ou mais consultas no pré natal

Realizar agdes educativas com o publico alvo adolescentes

Elevar a proporcdo de puérperas que realizaram a consulta de puerpério.

Realizar o tratamento das gestantes e seus parceiros com sifilis em 100% dos casos no
pré- natal da Atencdo Basica

Fomentar a ampliacdo da captac@o precoce das mulheres com risco de adoecer por
Cancer de colo de ttero nas faixas etdrias para rastreamento preconizadas pelo
Ministério da Satide

Fomentar a ampliacdo da captac@o precoce das mulheres com risco de adoecer por
cancer de mama nas faixas etdrias para rastreamento preconizada pelo MS.

No de laqueaduras realizadas No de Vasectomias realizadas

No de DIU colocados

No de usudrias encaminhadas pelas UBS/ESF

2 relatorios semestrais solicitados a Farmacia Basica da SMS
referente a dispensacdo de métodos contraceptivos liberados
para as UBS/ESF.

Equipe completa de acordo com legislacio vigente e
devidamente capacitada.

Ntmero de 6bitos maternos

Ne° de gestantes até 12 semanas informadas

N° de gestantes com 7 ou mais consultas de pré-natal

Ne° de gravidez na adolescéncia

Ne° de puérperas que realizam a consulta de puerpério registradas

Ne° de gestantes diagnosticadas e tratadas com penicilina
benzatina na rede de atencdo basica

Razdo de exames citopatologicos do colo do dtero em mulheres
de 25 a 64 anos

Razdo de exames de mamografia de rastreamento realizados em
mulheres de 50 a 69 anos

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Razao

Razao

100,00

80,00

100,00

100,00

100,00

175

55,00

80,00

13,00

25,00

70,00

0,40

0,20

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Razio

Razao

70,00

50,00

70,00

80,00

70,00

50

40,00

70,00

0,00

10,00

30,00

0,25

0,16

80,00

60,00

80,00

90,00

80,00

50

45,00

75,00

0,00

15,00

50,00

0,30

0,18

90,00

70,00

90,00

100,00

90,00

40

50,00

80,00

13,00

20,00

60,00

0,35

0,18

100,00

80,00

100,00

100,00

100,00

35

55,00

80,00

13,00

25,00

70,00

0,40

0,20

OBJETIVO N° 11.1 - Fortalecer os servigos de Atencao Primaria a Satde (APS) e as Linhas de Cuidado- Saide da Pessoa Idosa

https://digisusgmp.saude.gov.br
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11.1.1

11.1.2

11.1.3

11.1.4

11.1.5

11.1.6

11.1.7

Fortalecer o processo de implementacdo da nova versdo da caderneta
da pessoa idosa através da capacitaco e sua plena utilizagdo.

Garantir que todo idosos de territorio da ESF e UBS, tenham a sua
avaliacdo multidimensional realizada

Capacitar os profissionais de saide na linha do cuidado da saide da
pessoa idosa.

Garantir o acompanhamento (monitoramento) das equipes na linha
do cuidado da pessoa idosa.

Garantir o fortalecimento e a continuidade das a¢des de saide em
parcerias intersetoriais, visando a integralidade da atencao.

Garantir a implementagio do protocolo de atencdo a saide da pessoa
idosa

Realizar o monitoramento integral da saide do idoso junto as ILPIS
do municipio.

Todas as unidades capacitadas na nova versao da caderneta e em pleno uso
desta ferramenta.

Todas as Unidades de Satide realizando Avaliagdo Multidimensional da
Pessoa Idosa.

Nimero de equipes qualificadas no periodo.

Todas as equipes acompanhadas na linha do cuidado da pessoa idosa através

de visitas de monitoramento da coordenacdo as unidades de satide.

No minimo duas a¢des por semestre.

Numero de unidades de satide utilizando o protocolo.

Todas as instituicoes de ILPIS assistidas pela unidade de saide de referéncia
de seu territorio.

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

25,00

25,00

100,00

100,00

100,00

0,00

100,00

25,00

25,00

100,00

100,00

100,00

0,00

100,00

25,00

25,00

100,00

100,00

100,00

50,00

100,00

25,00

25,00

100,00

100,00

100,00

50,00

100,00

OBJETIVO N° 12.1 - Reduzir e prevenir riscos e agravos a saide da populagdo, considerando os determinantes sociais, por meio das acdes de vigilancia em satide, promogio e protecdo, com foco na prevengdo de doencas

cronicas ndo transmissiveis, acidentes e violéncias, no controle das doengas transmissiveis e na promogao da saide em todos os ciclos de vida.

https://digisusgmp.saude.gov.br
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12.1.1

12.1.2

12.1.3

12.1.4

12.1.5

12.1.6

Manter o funcionamento adequado dos sistemas de informacao da Vigilancia em Satide

Rever a estrutura organizacional da Subsecretaria de Vigilancia em Satide

Criar espaco para troca de praticas e saberes

Garantir a manuteng¢do das atividades administrativas e operacionais das dreas de Vigilancia em Satide

Articular dreas estratégicas para elaboragio de respostas que exijam tomadas de decisdes rapidas e acoes
integradas para o seu contingenciamento, frente a doengas emergentes e reemergentes, incluindo a
pandemia de COVID-19.

Ampliar a participagdo nas instdncias de negociagio e pactuagio fortalecendo a gestao.

Sistemas de informacdo funcionamento
Organograma revisto aprovado pelo
Conselho Municipal de Saide e Legislativo

municipal

01 seminario interno anual 02 a¢des de
Educacdo Permanente

Percentual de solicitagoes atendidas

Participacdo nas Salas de Situacdo e nos
demais Instrumentos de Gestao.

Numero de participacdo nas reunides do
controle social

100,00

100,00

100,00

100,00

Percentual

Percentual

Nimero

Percentual

Percentual

Nimero

100,00

100,00

100,00

100,00

12

100,00 100,00 100,00
1 1 1
100,00 100,00 100,00
100,00 100,00 100,00
12 12 12

OBJETIVO N° 13.1 - Definir e executar medidas de prevencdo e controle dos fatores de risco bioldgico e ndo bioldgicos relacionados as doengas ou a outros agravos a satide. no que se refere ao controle de vetores,

animais reservatorio e hospedeiros, roedores e fauna sinantrépica, vigilancia da qualidade da agua para consumo humano, vigilancia da qualidade do ar, vigilancia da populagdo expostas a solos contaminados e vigilancia e

gestao de risco em desastres.

13.1.1

13.1.2

Realizar vigilancia da qualidade da dgua para consumo humano (VIGIAGUA) de acordo
com Portaria Ministerial n°888

Alimentar os dados de cadastro no Sistema de
Informacido de Vigilancia da Qualidade da Agua para o

Consumo Humano — SISAGUA

Realizar a Vigilancia relacionada 2 Qualidade da Agua para Consumo Humano —
VIGIAGUA. Parametros fisico-quimicos (Turbidez, cloro residual livre e flior).

Percentual de amostras realizadas anualmente.
Turbidez:348 amostras Cloro livre: 348 amostras Ph:

348 amostras Flior: 108 amostras

https://digisusgmp.saude.gov.br

100,00

100,00

Percentual

Percentual

100,00

100,00

100,00 100,00 100,00
100,00~ 100,00 100,00
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13.1.3

13.1.4

13.1.5

13.1.6

13.1.7

13.1.8

13.1.9

13.1.10

13.1.12

13.1.13

13.1.14

13.1.15

13.1.16

13.1.17

13.1.18

13.1.19

13.1.20

13.1.21

Realizar coletas de dgua para analise dos pardmetros de coliformes, com o devido cadastro

no Sistema Gerenciador de Ambiente Laboratorial.

Realizar coletas de dgua para analises de pardmetros de agrotéxicos.

Realizar a vigilancia da qualidade do ar (VIGIAR) de acordo com Programa Nacional de

Vigilancia em Satde Ambiental Relacionada a Qualidade do Ar (2008) e identificar e
cadastrar dreas de risco

Realizar vigilancia da satide de Populagdes Expostas a Solo Contaminado (VIGISOLO) de

acordo com as Diretrizes para a Prioriza¢do de Areas com Populagdes sob Risco de
Exposicao a Contaminantes Quimicos (MS)/2010

Realizar vigilancia de desastres e gestdo de risco (VIGIDESASTRES) de acordo com as
Portarias Ministeriais

Realizar palestras e teatro de fantoches sobre prevencgdo de riscos ndo biologicos nas
escolas, empresas e demais setores publicos e privados.

Controlar e prevenir zoonoses transmitidas por roedores.

Controlar e prevenir a ocorréncia de casos de raiva animal

Manter a vigilancia dos casos de epizootias

Manter o controle e monitoramento da fauna sinantrépica e vetores transmissores de
Z0ONoses.

Realizar vigilancia da ocorréncia de arboviroses de acordo com Portarias Ministeriais.
Realizar acoes de eliminacdes de focos e criadouros do Aedes aegypti e/ou Aedes

albopictus nos iméveis

Realizar levantamento de Indice Répido para Aedes aegypti (LIRA)

Realizar visitas em iméveis do tipo Pontos Estratégicos (PE) cadastrado pelo municipio para

controle do Aedes aegypti.

Instalar e inspecionar armadilhas de controle do Aedes aegypti em todo o municipio

Realizar palestras e teatro de fantoches sobre prevencdo as Arboviroses e Malaria nas
escolas, empresas e demais setores publicos e privados.

Realizar vigilancia e controle de vetores transmissores de Maldria.

Realizar vigilancia e controle de vetores transmissores da Febre Amarela.

Realizar vigilancia e controle de vetores transmissores da Leishmaniose.

https://digisusgmp.saude.gov.br

Percentual de amostras coletadas anualmente.
Coliformes totais: 348 amostras Escherichia Coli: 348
amostras

Percentual de 16 coletas anuais

Realizar 01 relatorio anual com identificagdo e cadastro
das dreas de risco

Realizar relatério anual e cadastrar dreas contaminadas
no sistema Sissolo.

Atualizac@o anual do plano municipal de contingéncia
de Desastres Naturais

Realizar 15 palestras anuais

Atendimento do percentual de solicitagdes e dentincias

em domicilios e imdveis publicos

Vacinacdo do Percentual da populagdo de cies e gatos
estimada.

Percentual de casos suspeitos e confirmados notificados
e investigados

Percentual de solicitagdes e dentincias atendidas

Realizar a atualizagdo bienalmente do Plano de
Contingéncia de Arboviroses Municipal.

Nimero de ciclos que atingiram minimo de 80% de
cobertura de iméveis visitados para controle vetorial

Percentual de LIRAa realizado conforme pactuagio

Percentual dos iméveis cadastrados trabalhados

Instalar 600 Armadilhas anualmente.

Apresentar 150 palestras e 150 teatros anualmente.

Realizar 50 atividades de vigilancia entomolégicas

Realizar 50 atividades de vigilancia entomolégicas

Realizar 50 atividades de vigilancia entomolégicas

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

20

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Namero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

50,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

0,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

50,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

0,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00
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OBJETIVO N° 14.1 - Coordenar, investigar e divulgar informagdes do processo satide-doenca visando subsidiar o planejamento, tomada de decisdo, monitoramento e avaliacdo das acdes de prevencdo e controle de doengas
e agravos nesse nivel de atencao.

14.1.1 = Manter a vigilancia dos dados vitais Percentual do envio de 01 lote semanal por sistema: Sistema de Informagio sobre Mortalidade(SIM) - - - 100,00 Percentual 100,00 100,00 100,00 100,00
(6bitos e nascimentos) e das doencas de Sistema de Informacdo sobre Nascidos Vivos (SINASC), Sistema de Informacdo de Agravos de
agravos de notificagio Notificagdo (SINAN), Sistema de Informagdo de Vigilancia Epidemiolégica da Gripe (SIVEP/Gripe)

Notificagdo de casos suspeitos e/ou confirmados de COVID-19 em ambito ambulatorial (eSUS-VE)
Gerenciador de Ambiente Laboratorial (GAL)

14.1.2  Intensificar a investigacdo do 6bito Proporg¢do de 6bitos infantis e fetais investigados - - - 80,00 Percentual 80,00 80,00 80,00 80,00
infantil e fetal com o acompanhamento do
Grupo Técnico

14.1.3  Intensificar a investiga¢do do 6bito de Proporgio de 6bitos de mulheres em idade fértil (10 a 49 anos) investigados - - - 85,00 Percentual 85,00 85,00 85,00 85,00
mulheres em idade fértil com o
acompanhamento do Grupo Técnico

14.1.4  Intensificar a investigacdo do ébito Proporcao de 6bito materno investigado - - - 95,00 Percentual 95,00 95,00 95,00 95,00
materno com o acompanhamento do
Grupo Técnico

14.1.5  Encerrar oportunamente, os casos de Proporcdo de casos de DNCI encerradas oportunamente - - - 80,00 Percentual 80,00 80,00 80,00 80,00
Doencas de Notificagdo Compulséria
Imediata (DNCI)

14.1.6  Ampliar equipe de Vigilancia Integrar 01 enfermeiro 01 auxiliar administrativo e 01 agente de satide - - - 100,00 Percentual 100,00 100,00 100,00 100,00
Epidemiol6gica

14.1.7  Ampliar e qualificar o registro de 6bitos Proporcdo de registro de 6bitos com causa bésica definida - - - 95,00 Percentual 95,00 95,00 95,00 95,00

com causa basica mal definida

14.1.8  Promover processos formativos para Percentual de profissionais capacitados - - - 100,00 Percentual 25,00 50,00 75,00 100,00
profissionais quanto a importancia do
correto preenchimento das fichas de
notificagdo compulséria em todos os
niveis de Atencdo.
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OBJETIVO N° 15.1 - Fortalecer As Ac¢oes De Vigilancia Sanitaria

15.1.1

15.1.2

15.1.3

15.1.4

15.1.5

15.1.6

15.1.7

15.1.8

15.1.9

15.1.10

15.1.11

15.1.12

15.1.13

Licenciar os estabelecimentos do municipio sujeito a licenciamento
sanitario.

Incentivar o acesso da populagdo a realizar dentncias

Descentralizar as agdes de Vigilancia Sanitaria (VISA)

Realizar inspecdo sanitdria em estabelecimentos classificados como
alto risco sanitario.

Manter atualizado o auto-roteiro para estabelecimentos de médio
risco sanitario conforme a legislacdo vigente

Realizar articulacdo com associagdes de estabelecimentos comerciais,
visando o cumprimento da Lei Estadual 5517/09 e Lei Municipal
3782/09

Monitorar sistematicamente os padrdes sanitarios das Unidades de
Saide

Revisar do Codigo Sanitario Municipal Lei Complementar n°® 69 de
20 de dezembro de 2012.

Realizar no minimo seis grupos de agdes de Vigilancia Sanitéria,
consideradas necessarias a todos os municipios

Manter a estrutura fisica das instalacdes da VISA, de forma
adequada as atuais necessidades

Garantir o atendimento das requisi¢des de materiais e equipamentos

Sistema de informatizacdo e digitalizacdo dos Processos Sanitdrios;
com abertura e trimite online de processos; com processo digital do
inicio ao fim

Aprimorar o Cadastro dos estabelecimentos atualizados e disponivel
no Sistema Tributdrio da PMNF

https://digisusgmp.saude.gov.br

Porcentagem de alvaris sanitérios licenciados.

Proporc¢io de atendimento e apuracgdo de dentincias recebidas

a. Propor¢ido de acdes descentralizadas na Pactuacdo na CIB; b. Adequar a
Composicdo da equipe multidisciplinar c¢. Adequacdo do organograma as
necessidades da visa.

Percentual de Inspecoes realizadas em estabelecimentos de alto risco Sanitdrio
definida na legislacdo vigente.

a. Percentual de Inspe¢des em estabelecimento com auto-roteiro; b. Publicacao
do Auto Roteiro

Percentual de fiscalizagdes de dentincias recebidas de ndo cumprimento da lei.

Percentual de unidades Monitoradas.

Cédigo Sanitario Revisado, Organograma aprovado Emissdo das carteiras
funcionais

Percentual de municipios que realizam no minimo seis grupos de acdes de
Vigilancia sanitdria, consideradas necessarias a todos os municipios

Vigilancia Sanitaria em espago adequado conforme a demanda

Numero de requisi¢oes atendidas

Adquirir Sistema e Digitalizar Processos

a. Padronizar os procedimentos administrativos e fiscais; b. Percentual do
Sistema SIA-SUS alimentado com as informagdes da VISA;

70,00

90,00

100,00

100,00

30,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

50,00

100,00

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

70,00

90,00

100,00

70,00

30,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

50,00

100,00

70,00

90,00

100,00

80,00

30,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

50,00

100,00

70,00

90,00

100,00

90,00

30,00

100,00

100,00

0,00

100,00

100,00

100,00

50,00

100,00

70,00

90,00

100,00

100,00

30,00

100,00

100,00

0,00

100,00

100,00

100,00

50,00

100,00
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15.1.14

15.1.15

15.1.16

15.1.17

15.1.18

Implementar a pratica de Educagdo Permanente

Realizar coleta de Amostras para andlise

Executar acdes Educativas e comunica¢do em Satide para a
sociedade e setor regulado

Executar acdes programadas intersetoriais conforme demanda

Ampliar a participagdo dos profissionais nas instancias de
negociagdo e pactuagdo fortalecendo a gestao

Profissionais atualizados através de cursos e eventos de interesse da VISA

Percentual de Coletas mensais realizadas.

06 acdes educativas realizadas

Acgdes realizadas com os diversos setores da saide e da PMNF

Ntmero de participagdo nas reunides do controle social

100,00

80,00

100,00

100,00

50,00

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

100,00

80,00

100,00

100,00

50,00

100,00

80,00

100,00

100,00

50,00

100,00

80,00

100,00

100,00

50,00

100,00

80,00

100,00

100,00

50,00

OBJETIVO N° 16.1 - Implementar a Politica Nacional de Promocao da Saide em consonéncia com as diretrizes definidas no ambito nacional e as realidades locais em todos os ciclos de vida. As formas de atuacio

previstas sdo: o estimulo a adesdo aos habitos de vida saudéveis; o apoio, facilitando as opgdes saudéveis; e a protecdo, evitando a exposi¢ao da populagdo a fatores de risco de doencas cronicas e agravos nao transmissiveis.

16.1.1

16.1.2

16.1.3

16.1.4

16.1.5

16.1.6

Promover processos educativos de Promoc¢do da Satde, envolvendo os eixos da Satide
Auditiva, da Alimentagdo Saudéavel, do Controle do Tabagismo e do Satde na Escola e
Programa de Prevencio de acidentes e violéncia

No contexto da Emergéncia em Satide Piblica de Importancia Nacional (ESPIN) decorrente da
pandemia do SARS-CoV-2, implantar acdes para mitigar os agravos relacionados ao maior
risco de complicagdes da COVID-19 nos individuos fumantes, ao aumento da inseguranca
alimentar e a dificuldade de comunicagdo provocada pelo uso das mascaras.

Manter o monitoramento da linha de cuidado do servigo de saide auditiva em todos os ciclos
de vida

Promover de forma transversal a alimentagio saudavel como fator condicionante e
determinante da saide, mantendo a vigildncia alimentar e nutricional de acordo com Portarias
Ministeriais n° 2.246/2004, n® 2975/201 1

Ampliar cobertura da condicionalidade da satide no Programa Bolsa Familia

Reduzir a prevaléncia de fumantes e consequentemente a morbimortalidade referente ao
consumo de derivados do tabaco, prevenindo a iniciagdo do tabagismo, promovendo a
cessacdo do tabagismo e protegendo a populacio dos riscos do tabagismo passivo.

https://digisusgmp.saude.gov.br

Numero de a¢des de educagido permanente
realizadas durante visitas rotineiras as Unidades.

Numero de agdes redimensionadas de Promocéo da
Saude relacionadas a pandemia da COVID-19

Percentual das avaliacdes realizadas

Percentual dos profissionais envolvidos nas acoes
de Vigilancia Nutricional capacitados;Percentual de
dados do Sistema de Vigilancia Alimentar e
Nutricional (SISVAN) coletados e analisados;
Percentual das unidades prestando atendimento.

Aumentar para 60% a cobertura de beneficidrios
acompanhados

Percentual de Unidades com o tratamento do
fumante implantado.

48

100,00

100,00

65,00

80,00

Nuimero

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

12

100,00

80,00

65,00

30,00

12

100,00

85,00

65,00

50,00

12

100,00

90,00

65,00

70,00

100,00

100,00

65,00

80,00
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16.1.7

16.1.8

16.1.9

16.1.10

16.1.11

16.1.12

Reduzir a prevaléncia de fumantes e consequentemente a morbimortalidade referente ao
consumo de derivados do tabaco, prevenindo a iniciacdo do tabagismo, promovendo a
cessacdo do tabagismo e protegendo a populagio dos riscos do tabagismo passivo.

Incentivar a execu¢do do Programa Saber Satde — Instituto Nacional de Cancer (INCA/MS)

Implementar as a¢gdes do Programa Satde na Escola como estratégia de integragdo da satide e
educacdo para o desenvolvimento da cidadania, propiciando redes de corresponsabilidade.

Realizar parcerias intra e intersetorial para o desenvolvimento de a¢des de Promogdo da Saide,
dentre elas: acoes de avaliagdo antropométrica e nutricional dos escolares, escovagio dental e
aplicacdo topica de flaor dos escolares, verificacdo da situac@o vacinal dos escolares, a¢des
voltadas para o combate ao mosquito Aedes Aegypti, agdes voltadas aos novos protocolos
sanitdrios de seguranca para enfrentamento da pandemia de COVID-19 e acdo de satide do
Trabalhador

Reimplantar do Programa de Prevencao de Acidentes e Violéncias

Ampliar a participagdo nas instdncias de negociacio e pactuacdo fortalecendo a gestio

Niamero de capacitacdes em abordagem intensiva
para profissionais de nivel superior; Nimero de
capacitacdes (06) em abordagem breve para
profissionais de nivel médio.Percentual de Unidades
com o tratamento do fumante implantado;

Programa executado em 2 (dois) escolas municipais
(projeto-piloto)

Percentual de nimero de escolas pactuadas
acompanhados pelo Programa.

Percentual do nimero de alunos acompanhados das
escolas/creches pactuadas pelo Programa

Programa reimplantado

Niamero de participacdo nas reunides (12) do
controle social

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

100,00

25,00

100,00

100,00

100,00

100,00

0,00

100,00

100,00

100,00

100,00

0,00

100,00

100,00

100,00

100,00

0,00

100,00

DIRETRIZ N° 17 - A Vigilancia em Satde, deve subsidiar o planejamento da atencio a saiide articulando as diversas areas, interferindo no processo saiide-doenca e colaborando na melhoria da qualidade de

vida da populacio, através da definicdo, coordenaciio e acompanhamento da execucio das politicas que envolvam a Subsecretaria de Vigilancia em Satde no Ambito municipal, como também, supervisionar os

processos de trabalho de suas areas subordinadas: Vigilancia Epidemioldgica, Sanitaria, Saiide Ambiental, Promocao da Satde, IST/AIDS e hepatites virais, Tuberculose & Hanseniase, Saiide Trabalhador,
Imunizacido e CEREST

OBJETIVO N° 17.1 - Fortalecer, monitorar e ampliar o acesso e tratamento dos casos de tuberculose e hanseniase.

https://digisusgmp.saude.gov.br
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17.1.1

17.1.2

17.1.3

17.1.4

17.1.5

17.1.6

17.1.7

17.1.8

17.1.9

17.1.10

Aumentar para, no minimo, 76% a proporg¢io de cura de casos novos de tuberculose
pulmonares diagnosticadas.

Aumentar taxa de cura dos casos de Hanseniase para no minimo 85%.

Aumentar para 95% a propor¢do de examinados entre os contatos intradomiciliares
registrados dos casos novos de hanseniase diagnosticados nos anos das coortes.

Aumentar para, no minimo, 80% a proporg¢io de testagem para HIV entre casos novos de
tuberculose.

Avaliar no diagndstico o grau de incapacidade fisica dos casos novos de hanseniase.
Avaliar o grau de incapacidade fisica dos casos curados de hanseniase no ano de avaliagdo.

Ampliar a realizacdo de cultura para os casos de retratamento de tuberculose (recidiva,
reingresso ap6s abandono e faléncia do tratamento.

Realizar diagndsticos dos casos de tuberculose pulmonar com baciloscopia de escarro.

Promover processo educativo e formativo para profissionais em diagndstico de hanseniase e
tuberculose.

Promover controle, prevencdo e identificagdo de sintomas de hanseniase e tuberculose.

Proporcao de cura de casos novos de tuberculose
pulmonar bacilifera

Propor¢ao de cura dos casos novos de hanseniase
diagnosticados nos anos das coortes

Percentual de casos novos diagnosticados

Propor¢ao de exames anti-HIV realizados entre os
casos novos de tuberculose

100% de diagndsticos realizados

100% de avaliacdo realizada.

100% de cultura realizada

100% de diagnostico a ser realizado

01 capacitagdo por semestre

01 campanha anual a ser realizada

76,00

85,00

95,00

80,00

100,00

100,00

100,00

100,00

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

76,00

85,00

95,00

80,00

100,00

100,00

100,00

100,00

76,00

85,00

95,00

80,00

100,00

100,00

100,00

100,00

76,00

85,00

95,00

80,00

100,00

100,00

100,00

100,00

76,00

85,00

95,00

80,00

100,00

100,00

100,00

100,00

OBJETIVO N° 18.1 - Consolidar a promogio da satide do trabalhador e da trabalhadora através da Vigilancia em Satide do Trabalhador (VISAT) e a incorporacdo da categoria trabalho como determinante do processo

satde-doenga dos individuos e da coletividade, incluindo-a nas andlises de situagdo de saide em ambito regional, além de objetivar a reducdo da morbimortalidade entre os trabalhadores(as), provenientes dos ambientes e
processos de trabalho.

18.1.1

Implementar o Centro de Referéncia de Satide do Trabalhador (CEREST) Serrana I

https://digisusgmp.saude.gov.br

CEREST Se 1 implementado de forma adequada no

organograma do Municipio e no Cédigo Sanitério de

acordo com 08 atos normativos

- 80,00

Percentual

0,0

0,0

75,00

80,00
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18.1.2

18.1.3

18.1.4

18.1.5

18.1.6

18.1.7

18.1.8

18.1.9

18.1.10

18.1.11

18.1.12

18.1.13

18.1.14

18.1.15

18.1.16

18.1.17

Estruturar e manter equipe: 1 Coordenador, 01 auxiliar administrativo, 01 motorista, 01
técnico de enfermagem, 01 técnico em seguranga do trabalho, 01 médico clinico, 01
médico do trabalho, 01 enfermeiro, 01 enfermeiro do trabalho, 01 fonoaudiéloga, 01
fisioterapeuta

Participar de processos educativos e formativos para aperfeicoamento dos profissionais da
equipe do CEREST Se 1

Elaborar e implantar instrumentos para acompanhamento dos recursos financeiros

Adequar estrutura fisica do imével alugado para condizer com o funcionamento do 6rgio

Manter alimentagido de dados SIA/SUS e QUALIFICA CEREST

Criar estratégias junto aos PSTs para implementacdo das diretrizes do PNSTT(Politica
Nacional de Saide do Trabalhador e da Trabalhadora)

Assegurar o suporte técnico a rede de abrangéncia do CEREST Se 1

Apoiar como retaguarda técnica a implantac@o, estruturacio e implementac¢do dos PSTs nos
municipios de abrangéncia

Garantir suporte para o mapeamento de diagndstico situacional e estabelecimento de linhas
de cuidado em satde do trabalhador

Estabelecer fluxos de atendimento das demandas da RAS do municipio sede e da drea de
abrangéncia do CEREST Se 1

Fortalecer articulacdo intra e intersetorial com setores e 6rgios de prote¢do aos
trabalhadores e trabalhadoras em toda drea de abrangéncia do CEREST Se 1

Elaborar/divulgar materiais educativos para a promoc¢ao em satide do trabalhador na
abrangéncia CEREST SE 1

Aumentar a adesdo para alcancar 90% das notificacdes de acidente de trabalho, acidente de
trabalho com exposi¢do a material bioldgico e intoxicacdo exégena relacionada ao trabalho
, com o campo “Ocupagdo” e “Atividade Econdmica” preenchido de acordo com o cédigo
da Classificacdo Brasileira de Ocupagdes (CBO) e da Classificacdo Nacional de Atividades
Econémicas (CNAE), respectivamente, com apoio técnico do CEREST, se necessério

Promover processos formativos em Satide do trabalhador, com apoio dos PSTs, para
profissionais da RAS da drea de abrangéncia do CEREST

Aprimorar as investigacdes nos ambientes de trabalho, dos acidentes graves e fatais com
notificacdo e exigéncias quanto as adequacdes em satide e seguranca no trabalho

Prestar apoio para implantacdo da Comissao Intersetorial de Satide do Trabalhador e da
Trabalhadora nos Conselhos Municipais de Satde

https://digisusgmp.saude.gov.br

Profissionais especializados em satde e seguranca do
trabalho contratados por concurso publico ou processo
seletivo, se necessario

Percentual de profissionais da equipe CEREST Se 1

qualificados

Instrumentos de acompanhamento elaborado a
implementado com a gestdo

Sede do CEREST Se 1 com estrutura adequada

Percentual dos dados e agdes inseridos em sistema

Percentual de diretrizes da PNSTT implementadas em
toda drea de abrangéncia do CEREST SE I

Percentual de suporte técnico oferecido a rede de
abrangéncia e municipio sede

Percentual dos municipios de abrangéncia com PST
implantado, estruturado e com agdes implementadas

Percentual dos municipios da rede abrangéncia do
CEREST com mapeamento realizado

Percentual de acolhimento a populagdo encaminhada
pela RAS ao CEREST Se 1

Nimero de acdes (05) intra e intersetorial realizadas

Material educativo divulgado e elaborado (03)

Proporg¢do de preenchimento dos campos “Ocupacdo” e
“Atividade Economica (CNAE)” nas notificacdes de
acidente de trabalho, acidente de trabalho com exposigido
a material biolégico e intoxicacdo exdgena relacionada
ao trabalho segundo municipio de notificacio

Percentual de profissionais capacitados em Satide do
Trabalhador

Percentual das investigacdes nos ambientes de trabalho,
de acidentes graves e fatais realizadas

CISTT implantadas nos Conselhos Municipais de Satde
da area de abrangéncia do CEREST Serrana 1

95,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

60,00

70,00

100,00

100,00

100,00

100,00

80,00

100,00

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

0,00

3,00

20,00

0,00

50,00

50,00

70,00

30,00

0,00

0,00

50,00

50,00

0,00

25,00

25,00

0,00

50,00

30,00

0,00

80,00

90,00

90,00

80,00

40,00

30,00

100,00

100,00

100,00

70,00

50,00

10,00

80,00

100,00

50,00

100,00

100,00

90,00

90,00

90,00

50,00

50,00

100,00

100,00

100,00

80,00

60,00

70,00

95,00

100,00

80,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

60,00

70,00

100,00

100,00

100,00

90,00

80,00

100,00
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18.1.18

18.1.19

18.1.20

Estabelecer linhas de cuidado, junto aos PSts e Atencdo Basica , evidenciadas no
mapeamento dos municipios em toda 4rea de abrangéncia do CEREST Se 1

Promover capacitagdes permanentes para os Sindicatos, Cipeiros, Conselheiros municipais,
membros da CISTT sobre a PNSTT, contendo a problematiza¢io do adoecimento pelo

Linhas de cuidado estabelecidas e pactuadas na CIR

Percentual de capacitagdes e qualificagdes em Satde do
Trabalhador realizadas

trabalho, diagndstico, acompanhamento do processo de reabilitagdo fisica e psicossocial,

etc...

Atender 100% da demanda dos usuérios dos CEREST Serrana 1

Percentual de trabalhadores atendidos.

50,00

80,00

100,00

Percentual

Percentual

Percentual

10,00

0,00

60,00

20,00

30,00

100,00

35,00

60,00

100,00

50,00

80,00

100,00

OBJETIVO N° 19.1 - Programar as diretrizes da Politica de PREVENCAO /CONTROLE DAS INFECCOES SEXUALMENTE TRANSMISSIVEIS, HIV/AIDS/HV em consonancia com as diretrizes definidas no Ambito
nacional e as realidades locais.

19.1.1

19.1.2

19.1.3

19.1.4

19.1.5

19.1.6

19.1.7

19.1.8

19.1.9

Garantir a manutencdo das atividades administrativas e operacionais do setor

Garantir tratamento integral para portadores de IST de acordo com a pactuacdo

Assegurar tratamento de atencdo especializada aos portadores de
IST/HIV/AIDS/HV no municipio

Reduzir a Transmissdo Vertical do HIV e Sifilis

Manter vigilancia e monitoramento dos casos de sifilis em gestantes com base
nas estimativas de casos esperados

Manter vigilancia, controle e prevencido de HIV, Sifilis e Hepatite B das gestantes
atendidas na rede publica, de acordo com o Protocolo da Rede Cegonha

Garantir atendimento as criangas expostas ao HIV e sifilis, de acordo com o
Plano de Enfrentamento da Sifilis e HIV

Atualizar o Plano de Enfrentamento da Sifilis e HIV

Garantir a linha de cuidado ao portador de Hepatites Virais B e C

https://digisusgmp.saude.gov.br

Nimero de equipamentos adquiridos e contrato de manutengdes
requisitadas

Nimero de requisi¢des atendidas

Ampliagdo de equipe (01 motorista, 01 administrativo, 01
enfermeiro, 01 técnico de enfermagem, 01 assistente social, 02
médico infectologista, 01 pediatra)

Taxa de incidéncia de AIDS em menores de 5 anos ;Reduzir em
5% a Taxa de incidéncia de casos novos de confirmados de sifilis

congénita em

Percentual dos casos monitorados

Percentual das gestantes com testagem realizada

Percentual das criangas atendidas.

Plano atualizado

Proporcio de pacientes novos atendidos no programa, de acordo

com a pactuagio do plano piloto de tratamento das hepatites virais
BeC

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

100,00

70,00

50,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

80,00

80,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

80,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

90,00

100,00

100,00

100,00

100,00
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19.1.10

19.1.11

19.1.12

19.1.13

19.1.14

19.1.15

19.1.16

Articular a realizac@o de atividades educativas na rede de ensino relacionadas a
abordagem da diversidade sexual e de género, étnico-racial em parceria com
varias esferas do servigo publico

Ampliar em 2% o diagndstico precoce de infecc@o pelo HIV no municipio
Garantir a oferta de testagem de HIV para 90% dos pacientes com tuberculoses
acompanhadas na rede de saide

Aumentar para , no minimo, 90% a propor¢ao de pessoas vivendo com
HIV/AIDS, em tratamento ha pelo menos 6 meses, com carga viral suprimida

Encerrar, em tempo oportuno, os casos de Hepatite C (confirmados ou
descartados) através do marcador HCV-RNA dos casos notificados de Hepatite C
com anti-HCV reagente

Garantir aplica¢do integral do saldo em conta do incentivo de IST/AIDS, nas
agdes diretas de enfrentamento da epidemia de IST/AIDS de acordo com a

resolucdo do Conselho Nacional de Satide

Garantir a manutengio das atividades administrativas e operacionais do setor

Proporg¢ao do nimero de acgoes solicitadas e realizadas

Proporgao de pacientes HIV positivo com CD4 inferior a 350
CEL/mm3 registrado no SISCEL

Proporg¢io de exames de HIV realizados entre os casos novos de
Tuberculose

Proporgao de usuarios com CV de HIV indetectavel/nimero total
de usudrios que realizaram CV no periodo

Proporgdo de casos de Hepatite C com encerramento oportuno
através do marcador HCV-RNA dos casos notificados de Hepatite
C com anti-HCV reagente

Execucdo das acoes planejadas no PPA das
IST/AIDS/HEPATITES VIRAIS

Nimero de equipamentos adquiridos e contrato de manutengdes
requisitadas

100,00

100,00

100,00

95,00

100,00

50,00

100,00

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

100,00

100,00

90,00

80,00

100,00

0,00

100,00

100,00

100,00

90,00

90,00

100,00

0,00

100,00

100,00

100,00

100,00

90,00

100,00

25,00

100,00

100,00

100,00

100,00

95,00

100,00

50,00

100,00

DIRETRIZ N° 20 - Estruturar o abastecimento de medicamentos de toda a rede, em cada uma de suas etapas constitutivas; Difusio de informacao sobre medicamentos publicados na REMUME e a educacio
permanente dos profissionais de satide, do paciente e da comunidade para assegurar o uso racional de medicamentos.

OBJETIVO N° 20.1 - Regularizacdo do Municipio em Relac@o aos érgdos pertinentes; Implantacdo do Sistema HORUS:; Atualizagio da REMUME; Manutencdo dos processos de aquisicao de medicamentos e insumos;

Treinamento de Equipe.

https://digisusgmp.saude.gov.br
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20.1.1

20.1.2

20.1.3

20.1.4

20.1.5

20.1.6

20.1.7

20.1.8

Adotar medidas para promover, por meio de concurso piiblico e/ou sele¢do piblica, profissionais farmacéuticos para as
unidades de saide, assegurando a adequada dispensacdo dos medicamentos, promovendo o treinamento dos recursos humanos e
a aplicacdo das normas pertinentes em cumprimento com a Lei n°® 8080/90 e Portaria GM/ MS n°3916, 13.021 ¢ 5.991. As
acOes de Assisténcia Farmacéutica devem estar fundamentadas nos principios previstos no Artigo 198 da Constitui¢do Federal e
no Artigo 7 da Lei Orgéanica da Satide

Atualizar a REMUME (Rela¢do Municipal de Medicamentos) em conformidade com o perfil epidemiolégico do municipio,
atualizada periodicamente, como instrumento racionalizador das agdes no ambito da assisténcia farmacéutica.

Regularizar todas as unidades de saide no que se refere as legislagdes pertinentes e suas obrigatoriedades (Almoxarifado, postos,
farmdcias hospitalares e farmacéuticos).

Elaborar e treinar as equipes com os Procedimentos Operacionais Padrao (POPs) e Procedimentos Sistémicos (PRS) envolvendo
as equipes multidisciplinares, para o exercicio de qualquer tarefa realizada com qualidade, eficiéncia e eficacia, obedecendo a
critérios técnicos e observando normas e legislacdo das dreas pertinentes. Esses documentos servem de veiculo para que as
informacdes acerca dos mais diversos processos cheguem com seguranca ao executor, visando maior qualidade nos servigos em
concordancia com os érgdos responsaveis por fiscalizacdo do servigo ( ANVISA E CRF) nos padroes de exigéncia.

Manutengdo dos processos de aquisicdo de medicamentos e insumos, com o objetivo de disponibilizar os mesmos em
quantidade suficiente, qualidade e menor custo/efetividade, visando manter a regularidade na distribui¢do, considerando os
aspectos juridicos (cumprimento das formalidades legais), técnicos (cumprimento das especificagdes técnicas), administrativos
(cumprimento dos prazos de entrega) e financeiros (disponibilidade or¢amentaria e financeira e avaliacdo do mercado).

Informatizac@o de toda a rede Hospitalar com finalidade de aquisicdo, dispensacdo e controle de todos os insumos farmacéuticos
solicitados pela mesma. Acompanhamento de prontudrio, recepcio e faturamento.

Realocagido do Componente Estratégico e Especializado da Assisténcia Farmacéutica. Local com estrutura ampla e mobilidrio
pertinente para atendimento aos pacientes.

Implantacdo do sistema HORUS (Sistema Nacional de Gestdo da Assisténcia Farmacéutica), para qualificar a gestdo da assisténcia
farmacéutica nas trés esferas do SUS, e contribuir para a ampliacdo e disseminagdo do acesso aos medicamentos e da atencdo a
saude prestada a populagdo, criado pelo Departamento de Assisténcia Farmacéutica e Insumos Estratégicos do Ministério da
Satde (DAF/SCTIE/MS).

N°de farmacéuticos
x n°de unidades
regularizada

Relacdo de
medicamentos na
Rename x Inclusdo
de Medicamentos na
REMUME

Nimero de
legalizagdes x
nimero de unidades

Nimero de
documentos por
unidade x
treinamento

Niamero de
processos x area de
suprimento

Processos x drea
informatizada
Unidade x Estrutura
N° de farmacéuticos

X capacitacdo no
sistema HORUS

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

50,00

50,00

50,00

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

50,00

100,00

50,00

25,00

100,00

50,00

25,00

50,00

50,00

50,00

75,00

50,00

100,00

50,00

50,00

50,00

100,00

100,00

75,00

100,00

100,00

50,00

50,00

50,00

100,00

50,00

50,00

100,00

100,00

50,00

50,00

50,00

OBJETIVO N° 21.1 - Ampliar e manter efetivo de recursos humanos em nimero adequado, mantendo o quadro de pessoal devidamente qualificado, atualizado e valorizado.

https://digisusgmp.saude.gov.br
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21.1.1

21.1.2

21.1.3

21.1.4

Levantar necessidade de reposicdo de pessoal por categoria profissional

Implantar e implementar Nicleo de Educagdo Permanente que abranja todas as categorias
profissionais em parceria com a Escola Friburguense de Governo e Gestao

Instituir o servigo de acolhimento com classificacdo de risco de acordo com a tabela Manchester

Proporcionar acolhimento e capacitagio introdutéria para todos os novos profissionais que
ingressarem na Instituicdo através do Nicleo de Educacdo Permanente

Percentual de levantamentos realizados

Percentual de profissionais capacitados

Quantidade de servigo de classificacdo de
risco implantado(1)

Percentual de profissionais acolhidos total
de profissionais incorporados

100,00

100,00

100,00

100,00

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

100,00

0,00

100,00

0,00

0,0

0,00

100,00

10,00

100,00

20,00

100,00

20,00

0,0

100,00

100,00

100,00

OBJETIVO N° 22.1 - Ampliar o acesso aos servicos, oferecendo assisténcia de qualidade com capacidade para atender a demanda esponténea e referenciada

22.1.1

22.1.2

22.1.3

22.1.4

22.1.5

22.1.6

22.1.7

22.1.8

Redimensionar os leitos existentes o HMRS de acordo com as necessidades atuais

Providenciar a Habilitagdo dos leitos de acordo com as diretrizes e Portarias Ministério da
Satde e Secretaria estadual de Saide

Providenciar a Habilitacdo de servi¢os de acordo com as diretrizes e Portarias Ministério da
Saude e Secretaria estadual de Saide

Implementar e manter em funcionamento a Comissoes de revisao de Prontuarios, Comissio de
Obitos, Comissdo de Revisido de Prontudrios e Comissdo de Etica.

Implantar Sistema Informatizado de Gestdao Hospitalares médulos Emergéncia e Internagéo.
Transferir o bloco cirdrgico da ala antiga para a ala nova

Elaborar e/ou atualizar e aprovar POPs e Fluxos de servigos nas diversas areas do nosocomio
Implementar os POPs e Fluxos de servigos nas diversas dreas do nosocdmio

Elaborar e aprovar o plano diretor do Hospital para o quadriénio 2022 a 2025
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Redimensionamento realizado

Numero de leitos existentes que requer
habilitagdo / nimero de leitos habilitados

Numero de servicos existentes que requer
habilitagdo / nimero de servicos habilitados

Comissoes publicadas e ativas mantendo as
reunides ordinarias

Sistema de informac@o implantad

Centro cirdrgico da ala nova funcionando

POPs e Fluxo elaborados e aprovados POPs e
Fluxo implantados

Plano Diretor aprovado

100,00

100,00

25,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

100,00

25,00

25,00

100,00

50,00

100,00

100,00

100,00

0,0

25,00

25,00

100,00

100,00

100,00

0,00

0,0

95,00

25,00

100,00

0,00

100,00

0,00

100,00

25,00

100,00

0,00

100,00

0,00
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OBJETIVO N° 23.1 - Oferecer ambiente compativel com as necessidades de cada servigo em consonancia com Portarias e Legislacdes vigentes

23.1.1  Elaborar e implementar cronograma de ampliagdes, reformas e adequagdes Cronograma elaborado - - - 100,00 Percentual 0,0 0,0 100,00 100,00
dos ambientes

23.1.2  Executar o cronograma de ampliacoes, reformas e adequagoes dos ambientes =~ Cronograma executado - - - 25,00 Percentual 25,00 25,00 25,00 25,00

OBJETIVO N° 24.1 - Fortalecer o papel do HMMDC como unidade da rede de cuidados com a finalidade de assegurar as mulheres o direito ao planejamento reprodutivo e aten¢do humanizada a gravidez, ao parto e ao
puerpério, e as criangas o direito ao nascimento seguro.
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24.1.1 Garantir a manutenc@o do titulo do Hospital Amigo da Crianga

24.1.2 Garantir a realiza¢do de cursos de orientacdo para gestantes adolescentes
24.1.3 Funcionamento do setor da lavanderia
24.1.4 Implementacdo do acolhimento e classificagdo de risco a gestantes e

familiares no HMMDC

24.1.5 Reestruturacdo da CME

24.1.6 Implantar Novo Centro Cirtirgico.

24.1.7 Reduzir o indice de 6bito

24.1.8 Reativar o funcionamento da cozinha

24.1.9 Ativagio do Cartério de Registro Civil

24.1.10  Implantacio do servico de emissoes otoactsticas

24.1.11  Implantagdo da vacinagio BCG

24.1.12  Manutencdo do banco de leite com a parceria com o Rotary Clube

Manutencio de Titulo

Gestantes adolescentes orientadas

A realizar — se

A realizar — se

Obra a realizar-se Aquisicdo de Equipamentos a
realizar-se.

Centro Cirtirgico a ser implantado

Indice de 6bito reduzido

Cozinha reativada

Cartério de Registro Civil em funcionamento

Servigo de emissdes otoactisticas implantado

vacina¢do BCG implantada

Parceria mantida

100,00

100,00

100,00

100,00

50,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

100,00

60,00

80,00

50,00

100,00

0,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

80,00

100,00

80,00

100,00

0,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

25,00

75,00

100,00

70,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

50,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

OBJETIVO N° 25.1 - A UPA 24 h ¢ uma unidade de urgéncia e emergéncia de portas abertas, tem por finalidade e objetivo atender este usudrio, prestando o primeiro atendimento com eficiéncia na assisténcia hospitalar,

amenizando o sofrimento até ser encaminhado ao HMRS referéncia para acompanhamento

https://digisusgmp.saude.gov.br
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25.1.1 = Manter atualizado o fluxograma dos usudrios de Nova Friburgo qualificando o grau de complexidade e de =~ Manutencio e atualizacdo de fluxograma - - - 100,00 Percentual 100,00 100,00 100,00 100,00
risco através de mecanismos de referéncia e contra referéncia na Upa 24h. Manutengéo e Atualizagdo de existente
fluxograma existente.

25.1.2  Manter o atendimento hierarquizado entre UPA 24h, HMNF ligadas a policlinicas e postos de satide e Manutencao e atualizagido de documento - - - 100,00 Percentual 100,00 100,00 100,00 100,00
HMRS hierarquizando os mecanismos de

atendimento.

25.1.3  Informatizagdo imediata das redes hospitalares e sua insercdo no modelo de referéncia e contra referéncia. Sistema de referéncia e contra-referéncia - - - 100,00 Percentual 100,00 100,00 100,00 100,00
A Unidade jé se encontra informatizada Informatizado a ser implantado

25.1.4  Elaborar e estabelecer protocolos internos e procedimentos internos da chegada dos usuérios, ap6s Manutencdo e atualizagdo constante dos - - - 100,00 Percentual 100,00 100,00 100,00 100,00
classificac@o de risco até seu encaminhamento para HMRS e HMNF protocolos ja elaborados e existentes.

25.1.5  Implantacdo de nova UPA no Bairro de Olaria UPA Implantada - - - 50,00 Percentual 0,00 0,00 25,00 50,00

OBJETIVO N° 26.1 - Fortalecer a Gestdo e qualificar os processos produtivos
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26.1.1 Levantamento do quadro funcional para realizacdo de concurso publico Levantamento Concluido - - - 100,00 Percentual 50,00 100,00 0,0 0,0

26.1.2 Propiciar a capacitagdo e atualiza¢do continuada aos profissionais da satide Profissionais a serem capacitados - - - 100,00 Percentual 25,00 50,00 100,00 100,00
26.1.3 Implementar a interlocugdo entre toda a rede municipal de saide, implantando o Sistema de Sistema a ser Implantado - - - 100,00 Percentual 0,00 0,00 50,00 100,00

Referéncia e Contra Referéncias no Modelo Assistencial
26.1.4 Reorganizacao da Rede através de planejamento estratégico Planejamento concluido - - - 100,00 Percentual 0,00 0,00 50,00 100,00
26.1.5 Concluir o sistema informatizado de controle de estoque. Sistema a ser Concluido - - - 100,00 Percentual 0,00 0,00 50,00 100,00
26.1.6 Implantar prontudrio Gnico na rede Prontudrio a ser implantado - - - 75,00 Percentual 0,00 0,00 25,00 75,00
26.1.7 Implantar o Planejamento de compras Planejamento implantado - - - 100,00 Percentual 0,00 0,00 50,00 100,00
26.1.8 Implantar a Residéncia Médica no Hospital Municipal Raul Serta e Maternidade Residéncia Implantada - - - 50,00 Percentual 0,00 0,00 0,00 50,00
26.1.9 Implantac@o do Servico do SAMU Servigo implantado - - - 100,00 Percentual 0,00 0,00 100,00 100,00
26.1.10  Adesdo ao Consércio CIS SERRA Adesio realizada - - - 100,00 Percentual 0,00 0,00 100,00 100,00
26.1.11  Implantagdo do CERII CER Implantado - - - 100,00 Percentual 100,00 100,00 100,00 100,00
|
OBJETIVO N° 27.1 - Implantar e Implementar Protocolos de Acesso dos Procedimentos
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27.1.1 Manter as vagas das unidades de saide no sistema de Regulacdo Percentual de vagas no sistema de - - - 100,00 Percentual 100,00 100,00 100,00 100,00
regulacdo

27.1.2 Manter regulacdo de todas as vagas existentes no sistema de Regulacdo garantindo o Numero de vagas programadas no sistema - - - 100,00 Percentual 100,00 100,00 100,00 100,00

acesso a todos que necessitam

27.1.3 Manter as capacitacdes com os operadores do sistema de Regulacio Percentual de operadores - - - 100,00 Percentual 70,00 80,00 90,00 100,00

27.1.4 Implantar os protocolos de Regulagio do acesso de consultas e exames Grupo de trabalho - - - 100,00 Percentual 50,00 75,00 100,00 100,00

27.1.5 Criar e implantar o Projeto de habilitacdo da Regulacdo Ambulatorial Criar projeto - - - 100,00 Percentual 100,00 100,00 100,00 100,00

27.1.6 Criar e implantar o Projeto de habilitacdo da Regulacao Hospitalar Criar projeto - - - 50,00 Percentual 0,00 0,00 20,00 50,00

27.1.7 Implantar e implementar a Regulagdo Hospitalar Projeto criado - - - 50,00 Percentual 0,00 0,00 20,00 50,00

27.1.8 Capacitar os profissionais para o uso dos protocolos Treinamentos - - - 100,00 Percentual 50,00 75,00 90,00 100,00

27.1.9 Ampliar as ofertar de vagas de consultas Grupo de trabalho com as unidades - - - 100,00 Percentual 100,00 100,00 100,00 100,00
executantes

27.1.10  Inserir a fila do sistema de Regulacdo no portal da transparéncia Sistema de informatizacdo - - - 10,00 Percentual 0,00 0,00 0,00 10,00

|
OBJETIVO N° 28.1 - Fomentar a Implementacio das Ac¢des de Controle e Avaliagio no Ambito de sua Gestio
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28.1.1 = Capacitar, atualizagdo e manter o SCNES das unidades de saide Niamero de unidades atualizadas - - - 100,00 Percentual 50,00 75,00 90,00 100,00

28.1.2  Visita semestral as unidades piblicas para manutengdo do SCNES Nuamero de unidades atualizadas - - - 100,00 Percentual 50,00 75,00 90,00 100,00
28.1.3 POP para glosas das contas médicas Grupo de trabalho para criagdo do POP - - - 100,00 Percentual 50,00 75,00 100,00 100,00
28.1.4  Manter treinamento de uso dos sistemas SCNES, BPA, APAC, AIH, SH-D, TABWIN, CADWEB, Manter capacitados os operadores - - - 100,00 Percentual 50,00 75,00 100,00 100,00

SISREG e demais sistemas de producdo que forem implantados.

28.1.5  Implantar e implementar o programa de fiscaliza¢do e monitoramento de execucdo de contratos Percentual de contratos com certificacdes de - - - 100,00 Percentual 25,00 75,00 90,00 100,00
assistenciais a saide qualidades emitidas anualmente.
28.1.6  Manter o acesso e a emissdo do CNS nas unidades publicas de satide Percentual de operadores cadastrados - - - 100,00 Percentual 80,00 90,00 100,00 100,00

OBJETIVO N° 29.1 - Assegurar o Acesso ao Tratamento Fora de Domicilio — TFD, Conforme Critérios Regulamentados

29.1.1 POP do Tratamento Fora de Domicilio — TFD Grupo de trabalho - - - 100,00 Percentual 75,00 90,00 100,00 100,00

29.1.2  Manter as atividades de Tratamento Fora de Domicilio — Percentual de pacientes atendidos pelo programa - - - 100,00 Percentual 100,00 100,00 100,00 100,00
TFD

29.1.3  Implantar o formuldrio de satisfacdo Percentual de preenchimento dos formuldrios - - - 100,00 Percentual 50,00 75,00 100,00 100,00

OBJETIVO N° 30.1 - Elaborar estratégias de qualificacdo, promover capacitagio e atualizacdo dos profissionais fisioterapeutas e terapeutas ocupacionais no cuidado ao usuario do SUS
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30.1.1

30.1.2

30.1.3

30.1.4

30.1.5

30.1.6

30.1.7

30.1.8

30.1.9

Iniciar o trabalho de regulacdo do SISREG para o acesso aos usuérios de
fisioterapia

Implantar o protocolo de Atendimento em Fisioterapia e Reabilitacao

Ampliar a estruturacdo dos atendimentos

Ampliar a oferta dos atendimentos com inclusdo de estagidrios através da
realizacdo de convénio com a UNESA

Ampliar a oferta dos atendimentos com a cota do CER, através de convénio
com a APAE

Ampliar a oferta dos atendimentos através da criagio de grupos terapéuticos
com idosos e doentes cronicos nas UBS

Elaborar o projeto técnico para implantagdo do SER (Servig¢o de Reabilitagdo)

Implantar o Servico de Reabilitacdo (SER)

Ampliar a oferta dos atendimentos através do servigo realizado pela e-Multi

Niamero de usudarios regulados

Protocolo implantado

Aquisicdo de equipamentos através de elaboracdo de
requisi¢des

Numero de alunos nos campos de estigio

Nimero de atendimentos pelo CER

Numero de grupos implantados

Projeto Técnico elaborado

SER Implantado

Oferta do servigo na Estratégia de Saide da Familia em
localidades distantes do centro

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

100,00

100,00

100,00

10

80

100,00

100,00

25,00

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

Numero

Percentual

Percentual

Percentual

50,00

0,00

30,00

60

0,00

0,00

0,00

80

100,00

0,00

0,00

80,00

100,00

80,00

10

80

100,00

100,00

20,00

100,00

100,00

100,00

80

100,00

100,00

25,00

OBJETIVO N° 31.1 - Melhorar a homogeneidade e a cobertura vacinal na rotina e campanhas para prevencdo, controle/ erradicacio das doengas imunopreveniveis.
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31.

31.

31.

31.

31.

31.1.

31.1.

31.1.

31.1.

31.1.

1.2

1.3

1.4

1.5

1.6

1.7

1.8

1.9

.1.10

Vacinar Idosos na faixa etaria >= 60 anos, profissionais de satide, professores, gestantes,
puérperas, doentes cronicos, criangas na faixa etaria definida pelo MS na Campanha Anual
contra Influenza

Avaliar e Atualizar o cartdo vacinal criangas e adolescentes menores de 15 anos de idade
com todas as vacinas do calendério de vacinal para a idade — na Campanha de
Multivacinagdo.

Manter a cobertura vacinal adequada em 95% para BCG ID (

Manter a cobertura vacinal adequada em 95% para poliomielite (VIP) (

Manter a cobertura vacinal adequada em 95% para pentavalente (

Manter a cobertura vacinal adequada em 95% para triplice viral (>= 1 ano) para o
subgrupo populacional.

Imunizar todas as gestantes que fazem pré-natal com as vacinas de Hepatite B, dT
(antitetanica) e dTpar (difteria, tétano e coqueluche acelular) a partir da 20* semana de

gestacao.

Acompanhar as orientacoes técnicas do Ministério da Satide e Secretaria de Estado quanto
a imunizacdo contra a COVID-19.

Investigar casos registrados de eventos adversos graves pos-vacinagdo

Promover processos formativos em imunizagdo

Ampliar equipe de profissionais para o programa de imunizagio. Enfermeiro e Técnico de
enfermagem

Descentralizar a informatiza¢do dos dados do SIS-PNI

Garantir a administracdo dos Imunobiolégicos especiais em pacientes com indicagio.

Manter vigilancia e prevengao de casos de raiva humana

Estruturar e manter de forma adequada a rede de frio para armazenamento dos
imunobiolégicos

https://digisusgmp.saude.gov.br

Percentual da populacdo vacinada

N°de cadernetas avaliadas

Percentual de cobertura vacinal.

Percentual de cobertura vacinal.

Percentual de cobertura vacinal.

Percentual de cobertura vacinal.

Percentual das gestantes imunizadas

Orientagdes técnicas cumpridas

Percentual dos casos investigados
Percentual de profissionais capacitados de acordo com
as classes de trabalhadores e mudangas no esquema de

vacinagdo.

Ne°de profissionais concursados conforme edital de
concurso.

Nimero de salas de vacina informatizadas

Percentual de pacientes com indicagdo conforme norma
do MS atendidos

Percentual de esquema profilatico realizado.

Percentual de requisicao atendida

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

90,00

100,00

95,00

95,00

95,00

95,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

10

100,00

100,00

100,00

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

90,00

100,00

95,00

95,00

95,00

95,00

100,00

100,00

100,00

100,00

0,00

100,00

100,00

100,00

90,00

100,00

95,00

95,00

95,00

95,00

100,00

100,00

100,00

100,00

0,00

100,00

100,00

100,00

90,00

100,00

95,00

95,00

95,00

95,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

90,00

100,00

95,00

95,00

95,00

95,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

10

100,00

100,00

100,00
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OBJETIVO N° 32.1 - Aumentar a captagdo de doadores para atender a todos os pacientes que necessitem fazer uso de hemocomponentes. Realizar consultas periddicas aos pacientes portadores de doencas hematoldgicas no

ambulatério, oferecendo o diagndstico e tratamento completo ao usuario pelo SUS.

32.1.1  Divulgacdo e campanhas de conscientizacdo direcionadas a sociedade civil com o objetivo
de trazer novos doadores de sangue

32.1.2  Busca ativa para atrair parentes e amigos de pacientes que necessitam de transfusoes

32.1.3  Realizar eventos de mutirdo de doacdes em finais de semana
32.1.4  Solicitar a informatizacao

32.1.5  Solicitar novos servidores para ampliar o atendimento ambulatorial e técnico

https://digisusgmp.saude.gov.br

Divulgagio realizada

Realizar visitas em hospitais por

profissional de saade

Eventos realizados

Servigo implantado

Servidores em atuagdo

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

0,00

0,00

100,00

0,00

0,00

20,00

10,00

100,00

50,00

10,00

100,00

10,00

20,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00
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