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SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE GUARUJA 2022 - 2025

MISSAO:

Prover a atengao integral a saide da populagao, com qualidade,
por meios de redes de atengao resolutivas e gestao eficiente
dos recursos, atendendo os principios do SUS.

VISAO:

“Ser reconhecido como um sistema acolhedor, humanizado,
com credibilidade e resolutividade na Aten¢ao a Saude, em
todos os niveis, com Gestao participativa”.

VALORES:

Equidade, Etica, Eficiéncia, Compromisso e Transparéncia.




PRIORIDADE 1 - REDUZIR A MORTALIDADE INFANTIL E MATERNA
META: MI DE UM DiGITO E MM PERTO DE ZERO

OPERAGOES PRAZO RESPONSAVEL INDICADOR UNID. | 2022|2023 | 2024 | 2025
OP 1.1 ENVOLVER E BESPONSABILIZAR AS EQUIPES DA ATENQAO PRIMARIA C/M/L DABE/COMITE DE Numero de equipes N© 42 43 46 48
. PARA REDUGAO DA MORTALIDADE MATERNO E INFANTIL MORTALIDADE/VIGI sensibilizadas
s - e - N. Oficinas de sensibilizagéo
1.1.1 |Manter a realizagdo de oficinas de sensibilizagéo e corresponsabilizagao realizadas n° 2 2 2 2
Fazer cumprir a Lei n® 14.686/2011 com capacitagdo em reanimagdo Ne° de unidade hospitalar
1.1.2  [neonatal para profissionais que atuam em sala de parto de hospitais e SUS com cumprimento da n° 1 1 1 1
maternidades integrantes do Sistema Unico de Satde. Lein® 14.686/2011
N N ~ Cronograma de
1.1.3 |Manter cronograma de capacitagdes junto a Educagdo Permanente capacitagdes instituido s/n S S S S
Manter convocagao de profissionais médicos, enfermeiros e outros Atendimento as
1.1.4 proflsquals para discussdo de caso no Comité de Investigagdo de 6bitos convocacdes realizadas s/n S S S S
(Secretario)
PRAZO RESPONSAVEL INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
MONITORAR O PROTOCOLO DO PRE NATAL EM TODAS AS UNIDADES DA
OP1.2 | \p C/MIL DABE/COMITE DE Nimero de unidades com N° 21 2 22 2
MORTALIDADE/VIGI Pré Natal monitorado
n° de
121 Monitorar o Programa de Pré-natal realizado na rede de saude através do Monitoramento via unidades 21 29 29 29
o ESUS AB ou outra ferramenta que venha a substituir sisprenatal implantado monitorad
as
1.2.2 |Revisar o Protocolo de gestantes para interface junto a maternidade Protocolo atualizado s/n S S S S
Sensibilizar e capacitar os profissionais responséveis pela alimentagao do _ .
1.2.3 sistema, com destaque para os casos de sifilis em gestantes Capacitagéo realizada n° 2 2 2 2
PRAZO RESPONSAVEL INDICADOR UNID. | 2022 [ 2023 | 2024 | 2025
OP1.3 :ﬁ;%i'f'g:g?:sbg E,SOMUNICAQAO SO L SRRl C/M/L DABE/COMITE DE Numero de campanhas Ne 2 2 2 2
MORTALIDADE/VIGI educativas sobre PN
1.3.1 Realizar campanha educativa para adesdo ao pré-natal ii\?zr)aadnaha educativa n° 2 2 2 2




PRAZO RESPONSAVEL INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
OP 1.4 |TRABALHAR AGOES DE APOIO A ADESAO DA MULHER AO PN DABE/COMITE DE Numero de unidades com
C/M/L MORTALIDADE/VIGI Ia;(i:‘loes voltadas a adesao ao N° 21 22 22 22
~ . o % de gestantes que nédo o
1.4.1 Levantar porcentagem de gestantes que ndo aderiram ao PN por territério aderem ao PN por territério % 30 30 30 30
1.4.2 |Tragar estratégias de adesd@o de acordo com a realidade territorial Eziirﬁitgglsas territoriais s/n S S S S
R s acesso a US Morfolégico
1.4.3 |Pactuar junto ao DRS IV cotas para acesso a US Morfolégico : s/n S S S S
garantido
% de Consultas
1.4.4 |Manter consulta odontoldgica para todas as gestantes odontolégicas ofertadas % 95 95 95 95
para as gestantes
Cobertura de
Monitorar os dados antropomeétricos das beneficiarias do Programa Bolsa acompanhamento das o
1.4.5 Familia condicionalidades de salde % 36 37 38 40
do Programa Bolsa Familia
PRAZO RESPONSAVEL INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
INCENTIVAR E MONITORAR A REALIZAGAO DE GRUPOS DE GESTANTE NA
OP 1.5 RE%E PRIMARIA el LIS EHES L 33 C/M/L DABE/COMITE DE N° de unidades com grupos Ne 21 22 22 22
MORTALIDADE/EP implementados
. - °de
- ’ o Realizar oficina de n
1.5.1 |Sensibilizar as equipes para a realizagdo dos grupos de gestantes sensibilizacao oficinas 2 2 2 2
por ano
n° de
152 Garantir e monitorar a realizagao periddica de grupos de gestantes nas 'Grlfgozde gestantes un(iiamdes 21 29 29 29
e unidades bésicas de saiude Instituldos com
periodicidade definida grupos
instituidos
PRAZO RESPONSAVEL INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
g (B T SO EL TR o DABE/COMITE D |contratuatizaggocomtisa | | o | . | L | |
! MORTALIDADE/VIGI/REG |implementada anualmente
. - . o Metas qualitativas revistas e
1.6.1 |Revisar os indicadores de qualidade na contratualizagao s/n S S S S

repactuadas




Manter equipe minima habilitada segundo portaria ministerial - Rede

Equipe minima habilitada no

1.6.2 Cegonha Hospital s/n S S S S
PRAZO RESPONSAVEL INDICADOR: UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
oP1.7 MANTER APOIO PSICOLOGICO PARA O PN DE RISCO NO INSTITUTO DE N° d idad )
""" | SAUDE DA MULHER C/M/L DABE/SAUDE MENTAL g€ unidace com apolo Ne 1 1 1 1
psicoldgico implantado
171 Sensibilizar as equipes da Atengao Primaria para identificar e encaminhar Realizar oficina de o 2 2 2 2
o gestantes que necessitam de apoio psicolégico sensibilizacdo n
PRAZO RESPONSAVEL INDICADOR UNID. | 2022 [ 2023 | 2024 | 2025
PACTUAR E MONITORAR A REALIZAGAO DE CESAREA (%) NO HOSPITAL N° de monitoramentos dos
OP 1.8 DABE/COMITE DE s N
SANTO AMARO o
C/M/L MORTALIDADE/VIGI/REG |nd|f:adores de qualidade N 12 12 12 12
realizados
. - o n° de reunides de avaliagdo
1.8.1 |Avaliar mensalmente os indicadores na contratualizagéo dos indicadores/contrato n° 12 12 12 12
PRAZO RESPONSAVEL INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
INTENSIFICAR AGOES JUNTO AO COLETIVO DE GINECOLOGISTAS DA
OP 1.9 g DABE/COMITE DE N
CIDADE (PUBLICO E PRIVADO) C/M/L MORTALIDADE/VIGI N° de boletins divulgados N° 3 3 3 3
Sensibilizar os profissionais sobre a importancia da redugdo da mortalidade Divulgagéo do boletim e de
1.9.1  [materno infantil no municipio através de boletim epidemiolégico epidemioldgico ) 3 3 3 3
h . boletins
quadrimestral quadrimestral
Convidar os profissionais da rede publica e privada, para participacéo de Rede publica e privada
1.9.2 [reunides do Comité de Vigilancia do ébito materno, infantil e fetal, para convidada para o Comité de S/N S S S S
discussdo de casos Vigilancia
Notificar os profissionais da rede privada sobre as conclusdes do Comité, . .
1.9.3 permitindo a troca de experiéncias Rede privada notificada S/N S S S S
PRAZO RESPONSAVEL INDICADOR UNID. | 2022 | 2023 | 2024 | 2025
E cmw:ggg:ask 0 PLANEJAMENTO REPRODUTIVO PARA GRUPOS ML DABE/COMITE DE N° dle un_idadeS; ctf>m élt;esso No 2 92 22 22
MORTALIDADE/VIGI | 2© Planejamento famifiar a
grupos vulneraveis
. ) ) ) N° de Unidades com
1101 Isnawgcljzmentar e monitorar o Planejamento Reprodutivo nas Unidades de Planejamento Reprodutivo e 21 29 29 29
implementado e monitorado
Capacitar os profissionais de salde e da educacgéo nas tematicas de saude % de profissionais da rede
1.10.2 de salde e educagdo % 50 55 60 70

sexual e saude reprodutiva

capacitados




Estabelecer cronograma Inter setorial (CREAS, Educag&o e Salde) para

1103 colocar em prética as agdes para este publico. Cronograma estabelecido s/n S S S S
. INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
AMPLIAR AGOES DE SAUDE REPRODUTIVA COM INSERGAO DE PRAZO RESPONSAVEL

OP 1.11 CgNTRACEPTIVOS PARA GRUPOS VULNERAVEIS E MULHERES EM IDADE e i aaalE
FERTIL C/M/L DABE qualificados para agées de % 50 50 50 50

satide reprodutiva

. e ) ~ ) L ) % de profissionais o

1.11.1 |Qualificar profissionais médicos para inser¢éo de dispositivos intra uterinos qualificados % 50 50 50 50
1.11.2 |Qualificar profissionais médicos para inser¢éo de dispositivos intra dérmico % de profissionais % 50 50 50 50

qualificados




PRIORIDADE 2 - REORGANIZAR, INTEGRAR E QUALIFICAR A REDE DE ATENGAO

OBJETIVO: REDE DE ATENGAO INTEGRADA, QUALIFICADA E RESOLUTIVA
REDE: 21UBS - 5 UPAS/PS - 4 CAPS (TAD,TINF 111 E 111) - TCONS RUA - 1RT - 2 AMB ESPEC. - 1 SERV INFECTO - 2 SERV. FISIO - 1 CEO - 1 HOSP GERAL - 1 ZOONOSE - SAMU -3 1 SIAD. - 3 SERV FARM - SVO -
TRANSP SANIT - ANTI RABICO

OPERAGOES PRAZO*| RESPONSAVEIS INDICADOR UNID. |2022 | 2023 | 2024 | 2025
INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
REORGANIZAR O PROCESSO DE APOIO PARA TODA A REDE, UNIFICANDO . .
OP2.1  |COM NASF E ARTICULAR COM EP CURTO DABE e EP ML 2 Wl s No 3 3 3 3
apoio de NASF
211 Identificar as necessidades de apoio a rede, em trabalho integrado do Nasf e Necessidades de apoio S/N s s s s
o E.P identificadas
Articular com a rede o processo de reorganizacgao atraves de E.P com s
21.2 objetivos definidos na agdo OP2.3.1 - esta acdo deve estar integrada a agdo Reorgamzacao do NASF S/N S S S S
227 efetivada
213 Crlar.pro_gramas de prevengao em todas as Unidades de Saude voltados a Acéio Continua S/N s s s s
terceira idade
Criar programa de incentivo a atividade fisica dos usuérios das Unidades de
2.1.4 Saude através de uma equipe interprofissional como: nutricionistas, Programa de incentivo criado S/N S S S S
educador fisico, fisioterapeutas e estagidrios
. . . . Praticas integrativas
2.1.5 Implantar Praticas integrativas ( PNPIC Portaria 971/2006) implantadas S/N S S S S
. . L n° de unidades com Programa
2.1.6 Fomentar o programa anti-tabagismo no municipio de tabagismo ativo n° 17 17 17 17
217 Prgmover a Saude Integral da Populagéo Negra priorizando agdes ao Sistema de atendimento criado S/N S S S S
cuidado as pessoas com doenca falciforme.
2.1.8 . » . . o Programa implantado S/N S S S S
Implantacéo da Politica Nacional de Atengéo Integral a Saude do Homem
Articular com os CAECS/ Escolas vagas para préatica de atividades fisicas % de usudrios da Unidade de
2.1.9 dos usudrios da Unidade de Especialidades em Diabetes e Obesidade Especialidades em atividade % 50 50 50 50
Infanto Juvenil fisica
2.1.10 Ampliar oferta do servigo de fisioterapia para o municipio Oferta ampliada S/N S S S S
= ~
oP2.2 RETERRITORIALIZAR AS AREAS DE ABRANGENCIA DAS UNIDADES DA PRAZO RESPONSAVEIS L/NSICADOR Jastrad UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
: ATENGAO PRIMARIA A SAUDE DABE/ EP o de pessoas cacastracas na % 46,29% | 47,5% | 50% | 52%
estratégia de Saude da Familia
221 Atpallzar populagao por bairro e readequar abrangéncia das equipes % de pessoas caldastradas na % 46,29% | 47,5% | 50% 529
(Sistema de informag&o) estratégia de Saude da Familia
Territorializagdo informada
222 Publicizar a territorializacao através dos meios de S/N S S S S
comunicacao
PRAZO* RESPONSAVEIS INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025




PRIORIDADE 2 - REORGANIZAR, INTEGRAR E QUALIFICAR A REDE DE ATENGAO

OBJETIVO: REDE DE ATENGAO INTEGRADA, QUALIFICADA E RESOLUTIVA
REDE: 21UBS - 5 UPAS/PS - 4 CAPS (TAD,TINF 111 E 111) - TCONS RUA - 1RT - 2 AMB ESPEC. - 1 SERV INFECTO - 2 SERV. FISIO - 1 CEO - 1 HOSP GERAL - 1 ZOONOSE - SAMU -3 1 SIAD. - 3 SERV FARM - SVO -
TRANSP SANIT - ANTI RABICO

OPERAGOES PRAZO*| RESPONSAVEIS INDICADOR UNID. |2022 | 2023 | 2024 | 2025
OP 2.3 ESTRUTURAR A BUSCA ATIVA EM TODAS AS UNIDADES COM DEFINIGAO . X
DE RESPONSABILIDADE CURTO DABE Ntmero de unidades com N |21 | 22 | 2 | 22
busca ativa implementadas
231 Garantir a periodicidade e estrutura para a realizagao de visitas domiciliares y d? glnidades com visti_tas ~ N© 21 29 29 22
~ na investigagao de 6bitos pela unidades de salide por area de abrangéncia. omiciiiares para investigagao
de 6bitos realizadas
Implementar protocolo para o monitoramento da investigagao do ébito Ml N° de unidades com protocolo o
232 1 o . n 21 22 22 22
(por area de abrangéncia) implementado
. . . ST . % de presencga de profissionais
Garantir a obrigatoriedade da presencga dos profissionais envolvidos na . - 2 o
233 investigacdo do 6bito na reunido do Comité de Mortalidade gnyolwdos na invesigagao do % 20 90 20 90
6bito no comité de mortalidade
N° de unidades com busca
2.3.4 Realizar busca ativa de gestantes e RN faltosos (por drea de abrangéncia) ativa de gestantes e RN 21 22 22 22
faltosos n°
Realizar busca ativa de gestantes e RN com exames alterados por area de N® de unidades com busca
2.3.5 . ativa de gestantes e RN com n° 21 22 22 22
abrangencia
exames alterados
Monitorar fluxos de referéncia x contra referéncia das gestantes no hospital . .
2.3.6 e na gestaco de alto risco Monitoramento implantado S/N S S S S
RESPONSAVEIS INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
OP 2.4 |IMPLEMENTAR AS LINHAS DE CUIDADO CURTO
N° DE LINHAS DE CUIDADO
g IMPLEMENTADAS b g g g E
. . . . n° DE LINHAS DE CUIDADO o
2.4.1 Reativar as linhas de cuidado existentes IMPLEMENTADAS % 8 8 8 8
S o S . % de profissionais o o o o o
242 Sensibilizar os profissionais para a correta utilizagdo da Contra-Referencia sensibilizados % 80% 80% 80% 80%
Implantar fluxo para estudo de caso nas Unidades com a insergao de .
243 projetos terapeuticos singulares fluxos implantados SN S S S S
244 ,:)?;Irlﬁzgos encaminhamentos com os especialistas quanto a consulta e Encaminhamentos realizados S/N S S S S
INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025




PRIORIDADE 2 - REORGANIZAR, INTEGRAR E QUALIFICAR A REDE DE ATENGAO

OBJETIVO: REDE DE ATENGAO INTEGRADA, QUALIFICADA E RESOLUTIVA
REDE: 21UBS - 5 UPAS/PS - 4 CAPS (TAD,TINF 111 E 111) - TCONS RUA - 1RT - 2 AMB ESPEC. - 1 SERV INFECTO - 2 SERV. FISIO - 1 CEO - 1 HOSP GERAL - 1 ZOONOSE - SAMU -3 1 SIAD. - 3 SERV FARM - SVO -
TRANSP SANIT - ANTI RABICO

OPERAGOES PRAZO*| RESPONSAVEIS INDICADOR UNID. [2022 [2023 [ 2024 | 2025 |
OP2.5 |REORGANIZAR A POLITICA DE SAUDE MENTAL DO MUNICIPIO C/M/L DABE Ntimero de CAPS 24 horas N° . . 5 5
implantados
251 Adequar n° de Rh necessario para execugao do servigo Levantamento de RH realizado S/N S - - -
o
252  |Transformar o CAPS AD Il em CAPS AD Ill i de CAPS Transformado em SIN 1 1 1 1
. . buscar recurso de investimento
253 Construir CAPS i para construgio do CAPS S/N S S S S
2.54 Implantar 5 leitos de psiquiatria no PS Matheus Santamaria n° de leitos criados S/N 5 - - -
Capacitar os profissionais do PS Matheus Santamaria para o .
2.5.5 acolhimento/acGes de sadde mental Capacitagao realizada S/N S S S S
o i i i o
2.5.6 Publicizar a Residéncia Terapeutica n de Residencia Terapeutica n 1 1 1 1
implantada absoluto
Garantir o cumprimento dos protocolos dos CAPS para atividades fisicas,
2.5.7 lazer, esportiva, com objetivos de melhorar a interagdo do paciente com a Protocolos em execugéo S/N S S S S
sociedade e familia
Refeicoes solicitadas
2.5.8 Manter o fornecimento das refeicdes nas unidades CAPS disponiveis nas unidades de S/N S S S S
CAPS
2.5.9 Garantir o funcionamento adequado do CAPS Ill no municipio CAPS implementado S/N S S S S
2510 Implantg( uma Unidade de Acolhimento Adulto de carater transitério atraves Unidade implantada NO 1 0 0
de Publicizagédo
2.5.11 Realizar matriciamento em parceria com a Atengédo Primaria em Saude me}trlmamento efetivado nas S/N S S S S
unidades da AP
2512 Integrar as equipes de Saude Mental e NASF para deselvolvimento de a¢des Integragao entre as equipes de S/N S S S S
~ em rede salde mental e caps efetivada
2.5.13 Criar estudo epidemiolégico para a rede de Saide Mental estudo criado S/N S S S S
2.5.14 Implantar Residéncia Multiprofissional (psicologos) residencia multi implantada S/N N S S S
Realizar capacitagdo em salde mental para agentes comunitarios de saide N .
2.5.15 para acdes nas suas areas de abrangencia N° de Capacitagao realizada S/N 1 1 1 1
2516 Manter o termo de fomento para Supervisdo e capacitagdo em saude mental termo de fomento com vigencia S/N S S S s
= para as equipes de CAPS e Consultorio na Rua ativa
INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025




PRIORIDADE 2 - REORGANIZAR, INTEGRAR E QUALIFICAR A REDE DE ATENGAO

OBJETIVO: REDE DE ATENGAO INTEGRADA, QUALIFICADA E RESOLUTIVA
REDE: 21UBS - 5 UPAS/PS - 4 CAPS (TAD,TINF 111 E 111) - TCONS RUA - 1RT - 2 AMB ESPEC. - 1 SERV INFECTO - 2 SERV. FISIO - 1 CEO - 1 HOSP GERAL - 1 ZOONOSE - SAMU -3 1 SIAD. - 3 SERV FARM - SVO -
TRANSP SANIT - ANTI RABICO

OPERAGOES PRAZO*| RESPONSAVEIS INDICADOR UNID. [2022 [2023 [ 2024 | 2025 |
OP 2.6 REALIZAR ESTUDO PARA AMPLIAGAO DO SERVIGO HOSPITALAR NA REDE MEDIO Gabi/Urgencia/Plan/R
’ Sus egulagéo Ampliagdo do acesso efetivada | S/N S S S S
2.6.1 Definir e pactuar quais servigos poderao ser contratados servicos contratados S/N S S S S
2.6.2 Estabelecer forma de contratagédo Forma de contratagdo definida S/N S S S S
2.6.3 Garantir recurso orgamentdrio e financeiro Eﬁgﬁﬁfﬂggﬁiﬁt&e S/N S S S S
264 Manter acesso hospitalar para internagéo de pacientes suspeitos e N° de leitos impl tad n. 20 20 20 20
- confirmados de Covid-19 e outros agravos € leitos implementados absoluto
2.6.5 Realizar estudo para acolher e tratar usuarios de longa permanéncia do SUS Estudo realizado S/N S X X X
2.6.6 Realizar estudo para construgao de Hospital Municipal Estudo realizado S/N S X - -
. : : : Projeto elaborado e enviado ao
26.7 Pleitear recurso estadual e federal de investimento e custeio para a ¢ S/N - S - -
construgdo do Hospital municipal com 200 leitos MS e Secretaria de Estado
INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
ESTUDAR A AMPLIAGAO DO HORARIO DE ATENDIMENTO DA ATENGAO Gabinete SESAU/Dir ; X
OP2.7  |pRIMARIA CURTO ABE/Adm/Seguranga |NUmero de unidades com N° 4 4 4 4
horario estendido
271 Fst’c_\b’e'lecer servigos a serem disponibilizados no horério ampliado por Servios estabelecidos SN S S S S
erritério
Definir equipe de seguranga para acompanhar a Unidade de Salide em . -
272 horario ampliado Equipe de seguranga definida S/N S S S S
. . ) . . Estudo de impacto financeiro
2.7.3 Avaliar o impacto financeiro de adicional noturno realizado S/N S S S S
INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
OP 2.8 IMPLEMENTAR A CLASSIF!CAQAO DE RISCO NAS UPAS/PS COM MEDIO Diretoria de Urgéncia e |Ntimero de unidades de
. DIVULGAGAO A POPULAGAO Emergéncia urgéncia com classificacdo de N° 3 3 3 3
risco implantada
ndmero de UPAS/PS com n
2.8.1 Implementar a classificagdo de risco nas UPA/PS classificagéo de risco absdluto 3 3 3 3

implantadas




PRIORIDADE 2 - REORGANIZAR, INTEGRAR E QUALIFICAR A REDE DE ATENGAO

OBJETIVO: REDE DE ATENGAO INTEGRADA, QUALIFICADA E RESOLUTIVA

REDE: 21UBS - 5 UPAS/PS - 4 CAPS (TAD,TINF 111 E 111) - TCONS RUA - 1RT - 2 AMB ESPEC. - 1 SERV INFECTO - 2 SERV. FISIO - 1 CEO - 1 HOSP GERAL - 1 ZOONOSE - SAMU -3 1 SIAD. - 3 SERV FARM - SVO -
TRANSP SANIT - ANTI RABICO

OPERAGOES PRAZO*| RESPONSAVEIS INDICADOR UNID. |2022 | 2023 | 2024 | 2025
Numero de unidades de n
2.8.2 Reestruturar as salas de atendimento com n° de equipamentos adequados urgéncia com equipamentos absdluto 5 5 5 5
adequados
2.8.3 Divulgar nas unidades a existéncia da C.R Divulgacdes efetuadas S/N S S S S
Pactuar com a Atengao Primaria os instrumentos de avaliagao e fluxo da ~ .
2.8.4 classificagdo de risco implantada Pactuagao realizada S/N S S S S
I - n°
2.8.5 Manter a habilitagdo da UPA Enseada n° upa habilitada absoluto 1 1 1 1
Estabelecer protocolos de atendimento nas UPAs as doengas mais .
286 prevalentes (AVC, comorbidades de diabetes e hipertens&o, IAM, etc.) Protocolos implementados SN S S S S
INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
L Dir Urgéncia/ Dir T T
OP 2.9 |AMPLIAR REFERENCIA ESPECIALIZADA MEDIO Regulagdo /Dir ABE Refer.encm Especializada SN s s s s
ampliada
291 Qualificar os encamlnhamentos para as Unidades de Especialidades, % de protocolos revisado % 80 80 80 80
revendo protolocos e capacitando equipes
292 Definir contratagdes de especialidades medicas e outros, conforme a Constratagao de especialistas S/N S S S S
- necessidade (Concurso/AME/Contrato de Servico) efetivada
2.9.3 Implementar a Unidade Especializada em Saude da Mulher servigo implementado S/N S S S
204 Discutir nas reunices Sja Rede de Onco REGIONAL a melhoria de acesso ao fluxos implementados S/N S S S
tratamento com revisdo de fluxos
Aprimorar o acolhimento de Oncologia para redugédo do tempo de espera e % de acesso ao tratamento em o
295 S ; % 80 80 80 80
inicio do tratamento em tempo oportuno; tempo oportuno
206 Aume.ntar a oferta do servigo de ressonancia magnética no municipio para Oferta ampliada S/N S S S S
atendimento SUS
29.7 Revisar os protocolos de atendimento para especialidades protocolo revisado S/N S S S S
INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
0P 2.10 DISCUTIR COM A SEC. DE~ADMINISTRAQAO NOVOS MODELOS PARA MEDIO Gabinete / Diretoria
. ADEQUAR A REMUNERAGAO MEDICA DA ATENGAO PRIMARIA Adm; DAB e URG Nimero de estudos realizados N° 1 - = =
Articular junto a Secretaria de Administragdo e de Governo a politica de .
2101 remunerago do profissional médico da Atengéo Priméria Estudo realizado SN S ) ) )
INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025




PRIORIDADE 2 - REORGANIZAR, INTEGRAR E QUALIFICAR A REDE DE ATENGAO

OBJETIVO: REDE DE ATENGAO INTEGRADA, QUALIFICADA E RESOLUTIVA
REDE: 21UBS - 5 UPAS/PS - 4 CAPS (TAD,TINF 111 E 111) - TCONS RUA - 1RT - 2 AMB ESPEC. - 1 SERV INFECTO - 2 SERV. FISIO - 1 CEO - 1 HOSP GERAL - 1 ZOONOSE - SAMU -3 1 SIAD. - 3 SERV FARM - SVO -
TRANSP SANIT - ANTI RABICO

OPERAGOES PRAZO*| RESPONSAVEIS INDICADOR UNID. [2022 [2023 [ 2024 | 2025 |
OP 2.11 ADQUIRIR EQUIPAMENTOS PARA SALA VERMELHA DAS UNIDADES DE MEDIO | DIR URG/ADM/PLAN Nt’lrper? de unidaqes de
URGENCIA urgéncia com equipamentos N° 5 5 5 5
adequados
2.11.1 Realizar levantamento dos equipamentos necessarios I:t\:le;r;itzaarggnto realizado e S/N S S S S
Garantir dotagdo orcamentaria e finalizagdo do Processo Licitatério para . A
2.11.2 aquisico destes equipamentos incluir agdo no PPA S/N S S S S
2.11.3 Contratar servicos de manutengao preventiva e corretiva contrato firmado S/N S S S S
INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
oP2.12 IMPLEMENTAR O PROGRAMA NACIONAL DE HUMANIZACAO NAS CURTO | DIR URG/ABE/VIG/REG |N° de Programa Nacional de
UNIDADES DA REDE P n° 1 1 1 1
Humanizagao Implementado
Designar um profissional para articulagdo do Programa e interlocutores nas o
2.12.1 unidades de satide profissional nomeado S/N S S S S
212.2 gapacnar e sensibilizar os profissionais de todas as unidades da rede para o n® sensibilizagdes realizadas % 2 2 2 2
rograma
INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
oP2.13 QUALIFICAR O SISTEMA DE REGULAGAO - TRABALHAR FILAS, RELACAO MEDIO DRAAC/Auditoria/DAB | Percentual de profissionais
’ COM PRESTADORES, ETC. E/UE- sensibilizados para utilizagdo % 100 100 100 100
do SISREG
Instituir cronograma de reunides periédicas em conjunto com a Atengéo
213 Primaria objetivando a sensibilizagdo dos servidores. Cronograma pactuado SN S S S S
Capacitar e atualizar os profissionais para utilizagdo do SISREG segundo os % de profissionais o o o o
2132 critérios de avaliacdo de risco. sensibilizados SN 80% 80% 80% 80%
2.13.3 Implementar os protocolos clinicos de solicitagdo de exames. Protocolos pactuados S/N S S S S
2134 Implementar os protocolos clinicos de encaminhamento a especialidades. Protocolos pactuados S/N S S S S
2135 mgglrtigrsar e avaliar a producéo dos prestadores de servigo contratados e Servicos monitorados S/N S S S S
Ampliar o servi¢co de remogao com a disponibilizagéo de carro adaptado . .
213.6 para pacientes em tratamento fora do domicilio e seu acompanhante servigo ampliado SN S S S S
- o P . Oferta de exames
2.13.7 Agilizar a realizagdo de exames diagndsticos (especialmente ultrassom) disponibilizadas S/N S S S S




PRIORIDADE 2 - REORGANIZAR, INTEGRAR E QUALIFICAR A REDE DE ATENGAO

OBJETIVO: REDE DE ATENGAO INTEGRADA, QUALIFICADA E RESOLUTIVA
REDE: 21UBS - 5 UPAS/PS - 4 CAPS (TAD,TINF 111 E 111) - TCONS RUA - 1RT - 2 AMB ESPEC. - 1 SERV INFECTO - 2 SERV. FISIO - 1 CEO - 1 HOSP GERAL - 1 ZOONOSE - SAMU -3 1 SIAD. - 3 SERV FARM - SVO -
TRANSP SANIT - ANTI RABICO

OPERAGOES PRAZO*| RESPONSAVEIS INDICADOR UNID. |2022 | 2023 | 2024 | 2025
Garantir o servigo de transporte, dos usuarios que nao tenham autonomia )
2.13.8 suficiente de participar das atividades nos CAPS |, Il, Ill e tratamento para SAUDE MENTAL S_erwc;q d.e.} transporte S/N S S S S
s - disponibilizado
medicacgéao assistida
INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
OP2.14 |CONTRATAGAO DE SERVIGOS TERCEIRIZADOS MeEplo |PRAAC/Auditoria/DAB |
E/UE- Servigos contratados S/N S S S S
2.141 Contratar os servigos de exames e de diagnostico Servigo contratado S/N S S S S
N . . Contratualizagdo e/ou Plano
2.14.2 Contratualizagdo de Servigos Hospitalares Operativo Anual efetivados S/N S S S S
2143 Contrato de Gestdo com Organizagdo Social para areas de interesse da Contrato de Gestao ou Plano S/N s s s S
o Secretaria Operativo Anual pactuado
Firmar termos de colaboracédo e fomento de acordo com a necessidade da Termos de
2144 populagdo colaborag&o/fomento SN S S S S
Contratar empresa especializada para manutengao preventiva e corretiva da ~ .
2.14.5 Secretaria de Sadde contratagdo efetivada S/N S S S S
Contratar servigo especializado para higienizagdo, seguranca e controle de .
214.6 acesso de estabelecimentos de salde Servigo contratado S/N S S S S
INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
< a Urgéncia e
ADEQUAR E QUALIFICAR O SERVICO MOVEL DE URGENCIA CONFORME A
OP 2.15 M/L Emergéncia/ SAMU/
PORTARIA MS VIGENTE s EP Numero de viaturas adequadas N° 6 6 6 6
2.15.1 Manter frota de viaturas em condigdes de uso N. de viaturas adequadas N° 6 6 6 6
2.15.2 Readequar estrutura e espago fisico de todas as Bases do SAMU zlagsut;%zes com espago S/N 3 3 3 3
2.15.3 Fortalecer agdes do NEP Samu NEP estruturado S/N S S S S
2154 Qualificar o SAMU segundo Portaria n® 1010/MS SAMU qualificado S/N S S S S
2155 ngJLatar empresa para manutengao preventiva e corretiva das viaturas do Empresa contratada S/N s s s S
Garantir aos profissionais acesso aos cursos de capacitagéo e % de profissionais capacitados
215.6 aperfeigopamento em APH do SAMU SN 80 80 80 80
. . . . . Estrutura adequada para o
2.15.7 Garantir equipamentos, insumos e EPI para o funcionamento do servigo atendimento S/N S S S S
2.15.8 Contratar empresa para seguro das viaturas seguro contratado S/N S S S S
2159 Articular dentro do Comite Regional do SAMU e no grupo condutor da RUE participacgao do articulador nas S/N s s s S

para estimular agdes de parceria entre os municipios do SAMU RLN

reuniées da RUE




PRIORIDADE 2 - REORGANIZAR, INTEGRAR E QUALIFICAR A REDE DE ATENGAO

OBJETIVO: REDE DE ATENGAO INTEGRADA, QUALIFICADA E RESOLUTIVA
REDE: 21UBS - 5 UPAS/PS - 4 CAPS (TAD,TINF 111 E 111) - TCONS RUA - 1RT - 2 AMB ESPEC. - 1 SERV INFECTO - 2 SERV. FISIO - 1 CEO - 1 HOSP GERAL - 1 ZOONOSE - SAMU -3 1 SIAD. - 3 SERV FARM - SVO -

TRANSP SANIT - ANTI RABICO

OPERAGOES PRAZO*| RESPONSAVEIS INDICADOR UNID. [2022 [2023 | 2024 | 2025 |
L quadro de rh suficiente para o
2.15.10 |Adequar o quadro de funcionarios atendimento das viaturas do S/N S S S S
Avaliar a possibilidade de unificar agdes do transporte Inter hospitalar com ur;ilfi‘clzég:éo dos servigos
2151 acgdes do SAMU realizada SIN S S S S
2.15.12  |Pleitear junto ao MS renovagao da frota de ambulancias no municipio renovagdo de frota solicitada S/N S S S S
A % de chamadas de alta
Melhorar tempo resposta das chamadas de ambulancias em casos de e ) o
2.15.13 emergéncias nas altas prioridades prlorlda(_je atendidas em menos % 85 85 85 85
de 15 minutos
INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
OP 2.16 |REESTRURAR A ESTRUTURA FiSICA DAS UNIDADES DE SAUDE M/L DABE/PLANEJA/VIGI ~ .
Readequacao concluida S/N S S S S
Reforma e readequagéo da estrutura fisica para o funcionamento do = .
2161 atendimento bindmio mée/bebé, puericultura e adulto Readequagso concluida S/N ) S ) )
2.16.2 Construir novo espago para o funcionamento do CEO existente Constrgcao de unidade S/N S - - -
concluida
2.16.3 Realocar/reformar o Servigo de Verificagdo de Obito Realocagao concluida S/N - S - -
Realizar a manutengéo das unidades de sadde minimizando os problemas % de unidades com o
2.16.4 da estrutura fisica manutengao concluida % 30 40 50 60
Realocar os servigos das Unidades Primarias Santa Cruz, Prainha VC e Sitio . n.
2.16.5 Conceicdozinha N° de unidade realocadas absoluto 2 1 - -
Realocar o servigo da Fisioterapia de Vicente de Carvalho para outro local ,
2.16.6 em imovel préprio ou locagdo Realocagao concluida S/N S - - -
INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
OP 2.17 |ESTUDAR REFERENCIA PARA SERVIGO E CIRURGIAS ORTOPEDICAS 24 HS M/L URGE/REG/PLAN/GAB . .
Servigo de ortopedia S/N ) ) s )
implantado
2171 Levantar demandas de consultas, procedimentos e cirurgias ortopedicas Levantamento realizado S/N S S - -
Articular novas parcerias/prestadores para oferta de consultas, ampliagéo do acesso ao
2.17.2 - S 4 - ) . S/N - S - -
procedimentos e cirurgias ortopédicas servigo de ortopedia efetivada
Contratar/articular parcerias/prestadores visando a ampliagdo do acesso a ampliagéo do acesso ao
2.17.3 - T o ) ; . S/N - S S S
consultas, procedimentos e cirurgias ortopédicas servigo de ortopedia efetivada




PRIORIDADE 2 - REORGANIZAR, INTEGRAR E QUALIFICAR A REDE DE ATENGAO

OBJETIVO: REDE DE ATENGAO INTEGRADA, QUALIFICADA E RESOLUTIVA
REDE: 21UBS - 5 UPAS/PS - 4 CAPS (TAD,TINF 111 E 111) - TCONS RUA - 1RT - 2 AMB ESPEC. - 1 SERV INFECTO - 2 SERV. FISIO - 1 CEO - 1 HOSP GERAL - 1 ZOONOSE - SAMU -3 1 SIAD. - 3 SERV FARM - SVO -
TRANSP SANIT - ANTI RABICO

OPERAGOES PRAZO*| RESPONSAVEIS INDICADOR UNID. |2022 | 2023 | 2024 | 2025
INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
OP 2.18 g\fljZLANTAR A LINHA DE CUIDADO DA POPULAGAO LGBTQIA+ NO ARE MIL DABE
Linha de cuidade implantada S/N S S - -
2.18.1 Levantar RH existente para acompanhar a linha de cuidado M/L Estudo realizado S/N - S - -
2.18.2  |Levantar demanda existente para organizagéo da linha de cuidado Levantamento realizado S/N - S - -
2.18.3  |Designar profissional para ser referencia da linha de cuidado profissional designado S/N - S - -
2.18.4  |Capacitar profissionais para a linha de cuidado Capacitagdo efetivada S/N - S S S
Articular com o DRS IV atendimento de média e alta complexidade, além da . 5 .

2.18.5 Articulagdo efetivada S/N - - S S

aquisicdo de medicamentos de hormonioterapia para a populagao




PRIORIDADE 3 - REESTRUTURAR E QUALIFICAR A ATENGAO PRIMARIA
OBJETIVO: REDE DE ATENGAO PRIMARIA UNIFICADA, PADRONIZADA, RESOLUTIVA, QUALIFICADA E INTEGRADA AS NECESSIDADES DE CADA TERRITORIO
21 UNIDADES SENDO: 15 USAFA E 6 UBS TRADICIONAL

OPERAC()ES PRAZO* |RESPONSAVEL INDICADOR UNID. 2022 2023 2024 2025
Gabinete Sesau/Dir . .
OP 3.1 | REAVALIAR A ESTRUTURA DA ESTRATEGIA DE SAUDE DA FAMILIA W | ey | RO U Ne 1 - 2 1
Adm construidas
AVALIAR A NECESSIDADE DA COBERTURA DA SAUDE DA FAMILIA
NOS BAIRROS (SANTA ROSA, VILA BAIANA, PARQUE DA DABE/PLANEJA/ .
311 | MONTANHA, CIDADE ATLANTICA, VILA RA, JD GAB Estudo concluido SN S S S S
CONCEICAOZINHA/BOA ESPERANCA)
Construir uma Unidade de Saude da Familia para os bairros da Cachoeira, . .
3.12 Vila Baiana, Vila R4 e Parque da Montanha Unidade implantada n. absoluto 1 - 2 1
3.1.3 | Criar equipes de atendimento nas USAFAS para atendimento as areas descobertas n. de equipes ampliadas n. absoluto - 2 2 2
314 Readf:quar o numero de proﬁssicjnais d:fls Equipes da Satide da Familia para N de unidades adequadas 1. absoluto 42 44 46 49
atendimento do total da populagéo das areas cobertas
INDICADOR UNID. 2022 2023 2024 2025
MANTER PADRONIZAGAO DE ATENDIMENTO EM TODAS AS .
OP 3.2 = i CURTO Dir ABE/EP
UNIDADES DA ATENCAO PRIMARIA NGmeroldelinidadeslcom .
PP N 21 22 24 25
protocolos instituidos
Definir e implantar POP's em todas as Unidades da Ateng@o Primaria (incluindo N° de unidades com POP’s n°de
321 o . . 21 22 24 25
enfermagem e administrativo) implantados unidades
3.2.2 |ortalidade Treinamento realizado SIN S S S S
3.2.3 |Implantar monitoramento para avaliar o resultado das capacitagdes Monitoramento implantado S/IN S S S S
3.04 Articular com a APS a ]mportan0|a do cumprimento das condicionalidades do n° de capacitagdes n. absoluto| 15 15 15 15
Programa Bolsa Familia
3.2.5 |Remodelar as unidades com local apropriado para acolhimento. % de unidades com agenda % 100 100 100 100

disponivel




PRIORIDADE 3 - REESTRUTURAR E QUALIFICAR A ATENGAO PRIMARIA
OBJETIVO: REDE DE ATENGAO PRIMARIA UNIFICADA, PADRONIZADA, RESOLUTIVA, QUALIFICADA E INTEGRADA AS NECESSIDADES DE CADA TERRITORIO
21 UNIDADES SENDO: 15 USAFA E 6 UBS TRADICIONAL

OPERAC()ES PRAZO* |RESPONSAVEL INDICADOR UNID. 2022 2023 2024 2025
. INDICADOR UNID. 2022 2023 2024 2025
OP 3.3 |IMPLEMENTAR EACS EM UNIDADES BASICAS mi | SAB/DABIPlaneja/
i Percentual de cobertura % 45 47 47 49
de PACS °
Levantar o niumero de agentes comunitarios necessario para cobertura das
3.3.1 |UBS e verificar a existéncia de cadastro reserva (Pae Cara, Morrinhos e Levantamento realizado S/N S S S S
Parque da Montanha)
332 Realiza'r estudo de custeio do Ministerio da Saude, habilitar novas equipes e impacto Estudo de custeio realizado SIN s s s s
financeiro
3.3.3 |Estudar melhor forma de contratagdo para contratar gestdo de EACS Estudo concluido S/IN S S S S
Melhorar a articulagdo com os agentes comunitarios reorganizando suas articulagédo com os ACS
334 ; ~ o . SIN S S S S
areas de abrangencia, agdes e responsabilidades ativa
3.3.5 |Realizar contratagdo de ACS Contratacao realizada S/IN S S S S
INDICADOR UNID 2022 2023 2024 2025
OP 3.4 DEFINIR ARRANJOS DIFERENTES DE EQUIPE CONFORME AS MEDIO Gabinete Sesau/Dir |NGmero de
"" |REALIDADES TERRITORIAIS NA ESF AB/ Dir Planeja reterritorializagdes N°
realizadas
3.4.1 |Readequar as equipes de acordo com o perfil da populagao atendida readequagao executada S/IN S S S S
IMPLEMENTAR AGOES PARA DISCUSSOES DE CASOS NAS INDICADOR UNID. 2022 2023 2024 2025
OP 3.5 UNIDADES BASICAS CURTO |Dir ABE/EP N.° de unjdades com Ne 6 6 6 6
discusséao de casos
351 Realizar .reuru(”)es per1~0dlcas de equipe das UBS tradicionais para discussdo de casos, Reunides implantadas nas UBS n de 6 6 6 6
com apoio da Educagdo Permanente unidades
3.5.2 |Estabelecer cronograma anual Cronogram a de reunioes S/IN S S S S
estabelecido
INDICADOR UNID. 2022 2023 2024 2025
OP 3.6 |IMPLEMENTAR AGOES DO PROGRAMA SAUDE NA ESCOLA M/L Dir ABE Numero de escolas com o
N N° 84 84 84 84
projeto implantado
3.6.1 |Manter a adesdo das escolas com agdes do Programa Nm.nero. de escolas com o n. absoluto 84 84 84 84
projeto implantado
0,
3.6.2 |Realizar as 12 ag¢des estabelecidas no PSE % 9e escolas com as 12 n. absoluto 80 80 80 80
acdes do PSE
INDICADOR UNID. 2022 2023 2024 2025

Dir Planeiamento /




PRIORIDADE 3 - REESTRUTURAR E QUALIFICAR A ATENGAO PRIMARIA
OBJETIVO: REDE DE ATENGAO PRIMARIA UNIFICADA, PADRONIZADA, RESOLUTIVA, QUALIFICADA E INTEGRADA AS NECESSIDADES DE CADA TERRITORIO
21 UNIDADES SENDO: 15 USAFA E 6 UBS TRADICIONAL

OPERACOES PRAZO* |RESPONSAVEL INDICADOR UNID. 2022 2023 2024 2025
: - - : e T T
OP 3.7 |[FORTALECIMENTO DAS ACOES DE ALIMENTACAO E NUTRICAO MEDIO Dir ABE N° de unidades n.
. 15 15 15 15
capacitadas absoluto
.
3.7.1 |Implementar grupos de orientag@o nutricional para gestantes e nutrizes n umdad?s com grupos de n. absoluto 15 15 15 15
alimentagéo saudavel
3.7.2 |Implementar o Programa de Incentivo a Alimentagao Saudavel na APS % de Unidades com o programa % 17 17 17 17
implantado
373 Elabprgr folder sobre alimentagdo saudavel baseada no guia alimentar da populagéo Folder padronizado SN s s s s
brasileira
3.7.4 |Intensificar antropométria dos usuarios cadastrados no SISVAN Antroppmetna |nten§|f|cada S/N S S S S
nas unidades de saude
3.7.5 |Implantar o Programa de Alimentacdo Saudavel dos Lactentes na APS Programa . S/IN S S S S
Implantado/monitorado
3.7.6 | Adquirir material didatico para Educagéo Alimentar e Nutricional Material didatico adquirido SIN S S S S




PRIORIDADE 4 - QUALIFICAR O PROCESSO DE GESTAO
OBJETIVO: GESTAO EFICIENTE, COMPARTILHADAS, AGIL E TRANSPARENTE

OPERAGOES PRAZO (RESPONSAVEL [INDICADOR UNID. | 2022 | 2023 | 2024 | 2025
g Secretirio de N° de revisdes do
OP 4.1 |[REVER O ORGANOGRAMA DA SECRETARIA DE SAUDE Médio |Saude/Dir. Adm/Dir n. absoluto 1 - - 1
. organograma
Planejamento
4.1.1 |Rever organograma e apresentar estudo do quadro de rh e lotag@o dos servidores Estudo realizado S/N S - - -
412 S;Lageno organograma da satide o cargo de gerente para cada Unidade/Servigos de Cargo criado SN s s s s
413 Crigr no organograma (%a saude o cargo de chefia administrativa para cada Cargo criado S/N s s s s
Unidade/Servigo de Satde
414 Criar no organograma da saude o cargo de Coordenador de Saude da Crianga e Saude Cargo criado SN s s s s
da mulher
Manter os cargos de Coordenagées de Nutricao, Fisioterapia, Saude Mental,
415 SauEJe Bucal, Atengao Primaria, Atengao Es~peC|aI|zadai Atengéao de~ Cargos mantidos SN s s s s
Urgéncia, Regulagao do Acesso e Regulagao da Atengao e Educacao
Permanente
4.1.6 |Criar no organograma a Diretoria de Assistencia Farmaceutica Cargo criado S/N S S S S
INDICADOR UNID. 2022 2023 2024 2025
IMPLEMENTAR SALA DE SITUAGAO PARA MONITORAR O IMPACTO
OP 4.2 (DOS INDICADORES E ACOMPANHAMENTO DO PLANEJAMENTO E C/M/L |GAB/PLANEJA N° de profissionais cedidos
DAS PRIORIDADES para monitoramento dos n. absoluto | 1 1 1 1
indicadores
421 Mante.r 1 enfermei.ro para articulagdo junto as unidades de satde para avaliagdo e Profissional indicado S/N 1 1 1 1
cumprimento dos indicadores
4.2.2 |Disponibilizar Mesa, Cadeiras, Computador e Impressora colorida Equq_)gmentos/moblharlo S/N S S S S
adquirido
423 Disponibilizar o acesso e capacitar os profissionais para o uso de todos os acesso disponibilizado SN s s s s

bancos de dados da saude do municipio




PRIORIDADE 4 - QUALIFICAR O PROCESSO DE GESTAO
OBJETIVO: GESTAO EFICIENTE, COMPARTILHADAS, AGIL E TRANSPARENTE

OPERAGOES PRAZO |RESPONSAVEL INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
404 g;?l;;(;:ri:rillciizaafi :e:ir;cjie:) laéialcci}ebgcs) minimo 100 Mb de velocidade e trafego de acesso disponibilizado SN s s s s
. . L, . i % de ind
425 Mtortl)lti)ra'r(,lcontrolar e avaliar agravos a satde, bem como os indicadores pré- 1 de indicadores monitorados monitorado | 100 100 100 100
€stabelecidos s
426 ];;r;;t;rf]gi:;r;iizserlodlcos de avaliag@o dos indicadores para apoio ao Gabinete n° de boletins emitidos 1. absoluto 3 3 3 3
Implementar sala de Situagdo com estratégias de combate e protegéo ao oq tocol.
4.2.7 |enfrentamento do Covid-19 ou outros agravos, no sentido de compatibilizar n lepiodocj). 08 | tad n. absoluto 1 1 1 1
fluxos assistenciais para a manutengéo de atividades preventivas essenciais !mplantados/impiementados
Implementar monitoramento dos casos suspeitos e confirmados de Covid-19
4.2.8 |com anadlise e tomada de decisao frente a epidemia através das equipes da monitoramento implementado S/N S S S S
Atengao Primaria, Call Center e Vigilancia Epidemioldgica
429 Implemgntar o) Paln(.el Covid e outros agravos por meio de comunicagéo no painel implementado S/N s s s s
site oficial da Prefeitura para acompanhamento da populagdo de Guaruja
IMPLEMENTAR CpM!TI"ES GESTORES NOS DIFERENTES NIVEIS DE INDICADOR UNID. 2022 2023 2024 2025
OP 4.3 |GESTAO/ATENCAO A SAUDE, FAVORECENDO A GESTAO Curto |Diretorias/EP N° d it
COMPARTILHADA o ge combes n. absoluto | 1 1 1 1
implementados (redes)
4.3.1 |Estabelecer cronograma de reunides cronograma implantado S/N S S S S
4.3.2 |Emitir relatério das agoes desenvolvidas pelos comités n de rglatorlos emitidos no n. absoluto 1 1 1 1
quadrimestre
INDICADOR UNID. 2022 2023 2024 2025
OP 4.4 | GARANTIR ORGAMENTO COMPATIVEL E QUE EXPRESSE AS oM g?:;‘;‘fgj’:};gfs‘::: n° de instrumentos
*" |PRIORIDADES reavaliados para atender as | n. absoluto 3 3 3 3

de Orcamento

prioridades (PM, LOA, PPA)




PRIORIDADE 4 - QUALIFICAR O PROCESSO DE GESTAO
OBJETIVO: GESTAO EFICIENTE, COMPARTILHADAS, AGIL E TRANSPARENTE

OPERAGOES PRAZO (RESPONSAVEL [INDICADOR UNID. | 2022 | 2023 | 2024 | 2025
4.4.1 |Alinhar PPA, LDO, LOA e PES de acordo com o Plano de Governo construgio integrada dos planos S/N S S S S
¢ orgamento
OP 4.5 ELABORAR PROJETO VISANDO A CAPTAGAO DE RECURSOS (PARA C-M Diretorias INDICADOR UNID. 2022 2023 2024 2025
"~ |GARANTIR A EXECUCAO DAS PRIORIDADES) N° de projetos elaborados |n. absoluto 1 1 1 1
4.5.1 |Definir projetos prioritarios para a SESAU gfg TORIAS E estudo de projetos elaborados S/N S S S S
Apresentar projetos/propostas para a Secretaria de Planejamento para articulagdo na .
452 Captagdo de Recursos (Emendas, Portarias, Recursos de Programas, etc) PLANEJA projetos aprovados SN S S S S
4.5.3 |Executar os projetos/ propostas elaborados segundo item 4.5.2 projetos executados S/N S S S S
INDICADOR UNID. 2022 2023 2024 2025
REVER AS MODALIDADES E INSTRUMENTOS DE CONTRATAGAO DE Dir. Administrativa/
OP 4.6 SERVICOS Curto ~
% Regulacio N° de revisées para novos
n. absoluto 1 1 1 1
contratos
4.6.1 |Realizar estudo normativo em conjunto com a Secretaria de Administragéo estudo realizado S/N S S S S
4.6.2 |Editar as normas objeto do estudo norma editada S/N S S S S
INDICADOR UNID. 2022 2023 2024 2025
Dir. N
OP 4.7 | CRIAR MECANISMOS PARA GESTAO DOS CONTRATOS C-M  |Administrativa/Regu |N° de comissdes para
lagdo monitoramento e avaliagao |n. absoluto 2 2 2 2
de contratos existentes
471 Rever comissao de avaliagdo e monitoramento dos contratos de gestéo, comisséo implementada SN s s s s

fomento e colaboragéo novos e existentes




PRIORIDADE 4 - QUALIFICAR O PROCESSO DE GESTAO
OBJETIVO: GESTAO EFICIENTE, COMPARTILHADAS, AGIL E TRANSPARENTE

OPERAGOES PRAZO |RESPONSAVEL INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
4.7.2 |Definir niveis de atuagao das comissdes (consultiva/deliberativas) niveis definidos S/N S S S S
4.7.3 |Definir calendario anual de atuacdo das comissdes calendario estabelecido S/N S S S S
X INDICADOR UNID. 2022 2023 2024 2025
OP 4.8 | APRIMORAR O PROCESSO INTERNO DE COMPRAS E LICITAGOES C/M/L D"‘,A.dm'/
Juridico/Compras
Pro.cesso de compras SIN s s s s
aprimorado

4.8.1 |[Atualizar fluxos dos processos de compras/licitagdes fluxo atualizado S/N S S S S
482 Garantir prazo de emissédo de Autor|~zagao d’e Fornecimento evitando % de prazos garantidos % 80 80 80 80

desabastecimento da rede de atencéo a saude
4.8.3 |Padronizar o método de solicitacdo de produtos de ATAS vigentes padronizagao concluida S/IN S S S S
484 Est_abelece_r poll_t|ca de unificagao de produtos nos termos de referencia das polltlca’ de unificagao SIN s s s s

variadas Diretorias concluida
485 Estabelecer responsaveis pela reabertura de cada procedimento de responsavel estabelecido S/N s s s s

compras

. o . . . o) 1o =

486 Garaptlr que as licitagbes para o Sistema de Registro de Pregos sigam pelo %o I|C|ta_<;oes com pregao % 70 70 70 70

pregao eletronico eletronico BEC

s o . processo digistais de

487 Estat;elzcer poll;ilrcia”ie a~bertura: dﬁ ptror(;,eissgs dlgltalsr,]tcijr?termlnando prazo materiais de uso continuo S/N s s s s

seguro de suas finalizagdes para materiais de uso continuo implantado
488 Garantir agilidade nos processos de compras e nos contratos de Processo de compras SN s s s s

manutencao de equipamentos

aprimorado




PRIORIDADE 4 - QUALIFICAR O PROCESSO DE GESTAO
OBJETIVO: GESTAO EFICIENTE, COMPARTILHADAS, AGIL E TRANSPARENTE

OPERAGOES PRAZO (RESPONSAVEL [INDICADOR UNID. | 2022 | 2023 | 2024 | 2025
INDICADOR UNID. 2022 2023 2024 2025
. Gabinete
OP 4.9 [REESTRUTURAR O SERVIGCO DE TRANSPORTE SANITARIO C-M SESA}J/DIr. Reg/Dir. [Ne de Servigo de
Planeja Transporte Sanitario n. absoluto | 1 1 1 1
estruturado
4.9.1 [Reavaliar e reestruturar os processos de trabalho da unidade Proce§sos de trabalho S/N S S S S
reavaliados
4.9.2 |Sensibilizar os servidores para o desenvolvimento das politicas de humanizagéo % de profissionais sensibilizados % 80% 80% 80% 80%
493 Manter os critérios de tratamento fora de domicilio conforme portaria SAS 055/1999 Atender os critérios SN s s s s
" | e fomentar a discussdo regional na logica da rede de saide da Baixada Santista estabelecidos na portaria
Garantir aquisi¢do de passagens rodoviarias (fora das referéncias formais), para TR elaborado e processo
494 . . . S/N S S S S
complementar o acesso ao tratamento fora de domicilio licitatério realizado
Garantir RH suficiente de acordo com a ampliagdo da frota adequada para A tar RH d 4
4.9.5 |atendimento a demanda crescente, mantendo o contrato tercerizado, visando a umentar ¢ acordo com a S/N S S S S
- N necessidade
economicidade da agdo
INDICADOR UNID. 2022 2023 2024 2025
A A Gabinete
OP 4.10 IEMMP#IO\SZA::EODFJWARE DE PRONTUARIO ELETRONICO INTEGRADO M-L SESAU/Gestor de N° de software de
TI/ Diretorias prontuario eletronico n. absoluto 1 1 1 1
adquirido e implantado
4.10.1 |Definir qual sera o sistema de informacgao a ser utilizado. Definir o sistema ideal S/N S - - -
Levantar a necessidade de aquisi¢do de computadores, impressoras, estabilizadores, Estudo d idade d
4.10.2 |roteadores e demais equipamentos de informatica para a utilizagdo do sistema de studo de necessidade de S/N S S S S
- P equipamentos
prontudrio eletronico.
o ) . . ~ . . Estudo de financiamento para
Identificar e buscar financiamento para implantagdo do sistema de prontuario . ~ L
4.10.3 - o . implantag¢@o de Prontuario S/N S - - -
eletronico e para a aquisicdo de equipamentos. I
Eletronico
4.10.4 | Garantir recurso or¢amentario/financeiro. Definigdo do recursos de custeio S/N S S S S




PRIORIDADE 4 - QUALIFICAR O PROCESSO DE GESTAO
OBJETIVO: GESTAO EFICIENTE, COMPARTILHADAS, AGIL E TRANSPARENTE

OPERAGOES PRAZO (RESPONSAVEL [INDICADOR UNID. | 2022 | 2023 | 2024 | 2025
4.10.5 |Atualizar/ampliar o escopo da rede indoor da Secretaria de Saude Rede indoor implantada S/IN S S S S
4106 Abrir e gcompanhar o certamre.hcnatorlo para aquisi¢éo do sistema de informagao e Sistema de informaggo adquirido S/N s ) _ _
dos equipamentos de informatica.
4.10.7 Aprlmoraf o faturamento nas Unidades de Saude com um sistema de Ato Continuo SN s s s s
informacao
Informatizar a Rede de Saude com a implantag@o de prontuario on-line (E-SUS), de
acordo com os niveis de acesso, para haver maior agilidade nos procedimentos de
4.10.8 |marcagdes de consultas, exames e acesso as informagdes de nossos pacientes e Rede informatizada S/N S S S S
otimizando o fluxo de informacéo entre a Rede Municipal de Saude e as unidades de
referéncias e contra referéncias
INDICADOR UNID. 2022 2023 2024 2025
Gabinete
OP 4-11| FORTALECER AS PACTUAGOES MUNICIPAIS E REGIONAIS c-M-, |SESAURepresentan |\, de reunides regionais
tes CIR/CT e ici 3
com participagao dos bsol 12 12 12 12
Diretorias representantes do n. absoluto
municipio
. - " . - - o . i~
4111 Participar at%vamente das' reunides mensais da Comissdo Intergestores Regionais com % de participagdo das reunides o, 100 100 100 100
pautas definidas com as areas técnicas CIR
INDICADOR UNID. 2022 2023 2024 2025
~ ~ Dir.
OP 4.12| REVISAO E PADRONIZAGCAO DE PROCESSOS C-M ;:g::ilaAGMIControl N° de estudos realizados .
para padronizagao de absoluto 1 1 1 1
processos
4121 Estabelecer parceria com ADM/AGM/Compras/Controladoria para agilidade parceria estabelecida SIN s s s s
do processo licitatorio
4122 Implementar as normativas e padronizagdes de processos advindos da estudo realizado SN ) s ) )

Secretaria de Administragéo / Controladoria/ AGM




PRIORIDADE 4 - QUALIFICAR O PROCESSO DE GESTAO
OBJETIVO: GESTAO EFICIENTE, COMPARTILHADAS, AGIL E TRANSPARENTE

OPERAGOES PRAZO (RESPONSAVEL [INDICADOR UNID. | 2022 | 2023 | 2024 | 2025
Gabinete INDICADOR UNID. 2022 2023 2024 2025
OP 4.13 IMPLANTAR SISTEMA DE SEGURANCA PARA AS UNIDADES DE M-L SESAU/Diret'orias N. de unidades com
SAUDE Adm/Urgencia/AB/ | monitoramento n. absoluto | 52 52 52 52
VIG/Gestor TI/GCM implantados
4.13.1 Realizar estudo em parceria com a SEDECON para implantar sistema de projeto elaborado on ) s s s
seguranga e monitoramento por cdmeras nas Unidades de saude
4.13.2 |Estabelecer parceria com a SEDECON para o monitoramento 24h parceria estabelecida s/n S S S S
4.13.3 | Definir valores necessarios para investimento e custeio valores definidos s/n S S S S
4.13.4 | Garantir recursos orgamentario e financeiro para investimento e custeio recurso‘orgament.é rnoe s/n - S S S
financeiro garantido
4.13.5 | Definir cronograma de implanta¢@o por unidade prioritaria cronograma implantado s/n - S S S
4.13.6 |Implantar Sistema de Monitoramento/Seguranga nas Unidades de Satide qultoramentq implantado nas S/N - S S S
unidades de satide
INDICADOR UNID. 2022 2023 2024 2025
i i GAB/Plan/Adm/Vig .
OP 4.14 Inélgl&lAg;gﬁggg:EMT DE READEQUACAO FISICA DAS UNIDADES C-M-L |ilancia/Urgéncia/D N° de cronogramas criados
( ) ABE para as prioridades de n. absoluto| 1 1 1 1
obras da saude
4.14.1 Impl'flnt.ar cronograma de obra§ para ref(irma/amphagfép das unidades de acordo com cronograma definido SN s s s s
as prioridades, custo x beneficio e dotagdo orcamentaria
4.14.2 Atualizar junto a Secretaria de Planejamento as plantas fisicas para posterior unidades com planta fisica para SN s s s s

emissdo do AVCB e LTA

AVCB




PRIORIDADE 4 - QUALIFICAR O PROCESSO DE GESTAO
OBJETIVO: GESTAO EFICIENTE, COMPARTILHADAS, AGIL E TRANSPARENTE

OPERAGOES PRAZO (RESPONSAVEL [INDICADOR UNID. | 2022 | 2023 | 2024 | 2025
4.14.3 Estapeleger cronograma entrg as unidades de saude e vigilancia para cronograma estabelecido SN s s s s
atualizagéo do alvara de funcionamento
4.14.4 Garantllr equipe minima d.e manutepgao e insumos basicos para SESAU equipe minima implantada SN s s s s
(parceria com a Secretaria de Servigos Publicos)
4.14.5 | Promover acessibilidade adequada nas Unidades de Satide Ato Continuo S/N S S S S
CRIAR MANUTENGAO PREVENTIVA E CORRETIVA PARA PROPRIOS Dir INDICADOR UNTD. 2022 2023 2024 2025
OP 4.15 PUBLICOS M-L Ad'm/ABE/URG/Pla % de unidgdes corr! % 50 50 50 50
neja manutencgao corretiva
4.15.1 Leyantar necessidades de manutengio preventiva e corretiva da estrutura fisica das Jevantamento realizado SIN s s s s
unidades
4.15.2 |Estabelecer cronograma de implantagdo para manutengdo preventiva e corretiva cronograma estabelecido SIN S S S S
4.15.3 |Levantar necessidades de manutengao preventiva e corretiva de equipamentos levantamento realizado S/IN S S S S
Manter eletrocardiograma funcionando em todas as unidades basicas de saude .
4.15.4 (USAFAS e UBSs) Ato Continuo S/IN S S S S
4.15.5 |Manter a manutencédo de ambulancias e veiculos da Saude Ato Continuo S/IN S S S S
4.15.6 |Revisar a Climatizacdo das unidades de saude Ato Continuo SIN S S S S
4.15.7 |Contratar servigos especializados quando necessario Ato Continuo S/IN S S S S
o _ INDICADOR UNID. | 2022 | 2023 | 2024 | 2025
OP 4.16| REDIMENSIONAR OS RECURSOS HUMANOS DA SAUDE miL  |DRiretorias/Gestio de [ = onamentos
RH - n. absoluto | 2 2 2 2
efetivados
4.16.1 Rgallzgr estudo do RH existente correlacionando a necessidade atual das estudo realizado S/N s s s s
Diretorias
4.16.2 Efetu?r concurso.p}ﬂ?llco para admissdo de profissionais para atender todas as areas concurso puplico realizado SIN s s s s
de saude do municipio
4.16.3 |Contratar através de concurso publico conforme necessidade profissionais contratados S/IN S S S S
. Diretoria ADM/ INDICADOR UNID. | 2022 | 2023 | 2024 | 2025
OP 4.17 (IMPLEMENTAR O PCCS DA SAUDE L ~ :
oM8% | Gestiio de RH N° de PCCS implementado |n. absoluto| 1 1 1 1




PRIORIDADE 4 - QUALIFICAR O PROCESSO DE GESTAO
OBJETIVO: GESTAO EFICIENTE, COMPARTILHADAS, AGIL E TRANSPARENTE

OPERAGOES PRAZO |RESPONSAVEL INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
Articular junto a Secretaria de Administragéo a criagdo da progressao e,
4171 funcional dos trabalhadores da saude (Lei n° 135) comissao instituida por Decreto SN S S S S
4172 Implemeryltar qplano de cargos e galérl(is através da crl.agﬁo de estatuto especifico PCCS implementado SN s s s s
para a satide visando corrigir as distor¢des das categorias
ARTICULAR COM A MEDICINA DO TRABALHO REGRAS PARA oy INDICADOR UNTD. 2022 2023 2024 2025
OP 4.18 = Curto |Adm/EP/Plan/Gest |N° de articulacao efetivada
RESTRICAO FUNCIONAL DOS SERVIDORES or Rh entre SESAU e Medicina do N° 1 1 1 1
4.18.1 Reallzar’ I_evantqmento do numero de proﬂssnon;ans com restrigao funcional levantamento realizado S/N s s s s
com analise de impacto nas unidades de atendimento
4.18.2 Arhcylar;unto com a Secretaria de Admlnlstragao/Medlc!n? do Trapalhg a Articulagao efetivada S/N s s s s
analise dos dados e propostas alternativas para as restrigdes funcionais.
INDICADOR NID. 2022 202 2024 202
QUALIFICAR, ADEQUAR E ESTRUTURAR A ASSISTENCIA Assistencia NDICADO U 0 023 0 025
OP 4.19(FARMACEUTICA, COM VISTAS AO USO RACIONAL DE C/M/L |Farmaceutica e % de servigos o
MEDICAMENTOS Diretoria Adm farmaceuticos estruturados | ° W
. J— % de servigos farmacéiticos o
4.19.1 |Servigos Farmacéuticos Estruturados estruturados % 76 77 78 80
Cumprir os quesitos que compreendem o Eixo Estrutura do Programa o . .
4.19.2 |Qualifar-SUS para fortalecimento Institucional da Assisténcia Farmacéutica 'd\le ;j; ?eueus;gict)isa)tendldos @ % 50% 70% 80% 90%
no Municipio (Portaria GM/MS 3364/2017) q
N° de profissionais que
4.19.3 |Cumprir o quesito previsto no Eixo Educagao do Programa Qualifar-SUS realizaram 03 de 7 cursos % 40% 40 40 40
oferecidos pelo MS
S -
4.19.4 |Adequar RH para assistencia para assisténcia farmacéutica n® de farmaceuticos n 23 25 - -
contratados absoluto
Avall idad ibilidade de inclui fissional auxiliar d Gab/Farma/Adm ° de auxiliar/técnico d
4.19 5 |Avaliar a necessidade e possibilidade de incluir o profissional auxiliar de n° de auxiliar/técnico de o absoluto | 24 39 } )

farmacia na quadro da Sesau (rever a terminologia de auxiliar para técnico)

farmacia




PRIORIDADE 4 - QUALIFICAR O PROCESSO DE GESTAO
OBJETIVO: GESTAO EFICIENTE, COMPARTILHADAS, AGIL E TRANSPARENTE

OPERAGOES PRAZO |RESPONSAVEL INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
4.19.6 Reform'ar e readequar a Farmacia do Cidadao Vila Julia, conforme a reforma concluida SN ) s ) )
necessidade local
o -
4.19.7 |Garantir o correto ciclo da Assistencia Farmacéutica % do andam?ntp do ciclo da % 70 75 80 85
Ass. Farmacéutica
4.19.8 |Definir layot padrdo nos projetos basicos para as novas farmacias Realizar estudo S/N S S S S
4.19.9 Anlgqlarjunto ao Poder Judiciario a criacao da Comissao de Apoio a Comisso ativa SN s s s s
Judicializacao do SUS
4.19.10 Ampliar 0s (?on_tratos de transporte dos medicamentos e materiais para Contrato ampliado SN s s s s
melhor distribuicao na rede
4.19 11 Melhor'ar o'atendinrnento das fa.rmécias das.Unidades de Satde, disponibilizando Ato Continuo SN s s s s
profissionais em numero suficiente, e medicamentos
4.19.12 Elqborar o plano _de gerenmarpentq de residuos solidos dos servigos de 4 etapas no periodo n. 1 2 3 4
saude em parceria com as universidades absoluto
4.19.13 ::gll;t_?;ecer a Politica municipal da Comissao de Farmacia e Terapeutica Ato Continuo SN s s s s
4.19.14 | Alocar recurso especifico anual para aquisi¢do de material medico hospitalar Ato Continuo S/N S S S S
o AT INDICADOR UNID. 2022 2023 2024 2025
A abinete ir
OP 4.20 AVALIAR E GARANTIR OS INSUMOS BASICOS PARA O PN NA REDE MEDIO | Adm/Compras/
rslfels Financas/ABE % de insumos para o PN
mnang o ge It P % 85 88 90 92
garantidos
4.20.1 Atualizar e publicizar anualmente a Relagao Municipal de Medicamentos REMUME atualizada e n. 1 1 1 1
7" |(REMUME) publicizada absoluto
4.20.2 |Aperfeigoarar a alimentagao do Sistema Horus Servicos de_TI estruturados S/IN S S S S
nas farmacias e CAF
4.20.3 Garantir recursos or¢gamentarios destinados para aquisi¢do de insumos para o Pré- Recurs_os orgamentarios SIN s s s s
Natal garantidos
4.20.4 |Atuar junto ao compras em todos os processos licitatorios Atuagdo nos processos S/IN S S S S

licitatérios




PRIORIDADE 4 - QUALIFICAR O PROCESSO DE GESTAO
OBJETIVO: GESTAO EFICIENTE, COMPARTILHADAS, AGIL E TRANSPARENTE

OPERAGOES PRAZO (RESPONSAVEL [INDICADOR UNID. | 2022 | 2023 | 2024 | 2025
Gabinete SESAU/Dir |INDICADOR UNID. 2022 2023 2024 2025
OP 4.21|FORTALECER A HUMANIZAGAO EM TODA A REDE MEDIO |Adm/Compras/Finan
o -
¢as/ABE % de U_nlda~des com % 100 100 100 100
humanizagao efetivada
4.21.1 |Criar o “posso ajudar” em todas as unidades de saude Posso ajudar criado S/N S S S S
4.212 Melhgrar a qua!ld_ade do atendimento/acolhimento desde a recepgao até o Ato continuo SN s s s s
atendimento médico
Criar protocolos de atendimento em satde para as atividades de todos os tipos de
4.21.3 |profissionais, sejam eles especializados, médicos, técnicos, enfermeiros, atendentes, Ato continuo S/N S S S S
etc.;
4.21.4 | Aplicar a politica nacional de humanizagdo (PNH 2003) Ato continuo S/N S S S S
Diretoria
Al o) INDICADOR UNID. 2022 2023 2024 2025
OP 4.22|PUBLICIZAGAO DE SERVIGOS DE SAUDE M/L Diretoria de
Ao G L o
UrgencAla e N d_e publicizagao 1. absoluto 1 1 1 1
Emergéncia/ efetivada
4.22.1 |Propor aprimoramento na legistacao municipal que rege a materia
4922 Estudar a necessidade de publlclz.a(;éo de Servicos de Saude visando a otimizagdo Estudo realizado SN s s s s
deste, e melhora do custo beneficio
4223 ngllflcar projetos das Organizagbes Sociais habilitadas, conforme estudo Projetos qualificados SN s s s s
realizado
4224 glral'g; %onograma de transigao para implantacao da gestao da OS em parceria com a Cronograma instituido S/N s s s S
4225 Dispor de prNOﬁsswnal qualificado da Secretaria de Satide para realizar a interlocuc@o Gestor definido SN s s s s
entre a Gestao e a OS
4226 is;slsaaellecer Comissdo de Monitoramento e Avaliagdo e realizar monitoramento Comissdo Implantada ¢ atuante SN s s s s
INDICADOR UNID. 2022 2023 2024 2025
OP 4.23| REORGANIZAR A REDE DE ATENCAO AS URGENCIAS mL |GAB/ADM/Urgénci o
alVigilancia N° de publicizagiao | 1 1 1

efetivada




PRIORIDADE 4 - QUALIFICAR O PROCESSO DE GESTAO
OBJETIVO: GESTAO EFICIENTE, COMPARTILHADAS, AGIL E TRANSPARENTE

OPERAGOES PRAZO (RESPONSAVEL [INDICADOR UNID. | 2022 | 2023 | 2024 | 2025
4.23.1 |Manter a habilitagdo da Unidade de Pronto Atendimento Enseada ) N n. 1 1 1 1
N° de unidade habilitada absoluto
. . n° de unidades de urgencia n.
4.23.2 |Implantar CCIH nas unidades da rede de urgencia com CCIH absoluto 3 3 3 3
4.23.3 |Fornecer uniforme para os profissionais das unidades de urgencia uniforme fornecido S/N S S S S
4.23.4 |Retomar o projeto de construgdo da UPA PAE CARA prqet(_) retomado e em n. 1 - - -
licitagéo absoluto
4.23.5 |Criar linha de cuidado em saude mental para os trabalhadores da linha de frente linha de Cl.'“dado implantada SIN S S S S
na urgencia
4.23.6 |Reformar as unidades da rede de atengdo as urgencias N° de unidades reformadas absndluto 1 1 1 1
Ne°d idad .
4.23.7 .(fontrgtar ﬁsioterapel}ta com especializagdo em fisioterapia respir.atoria e terapia fisi OtZI“LJargeitae:SC;erzi alizado absnoluto 3 3 3 3
intensiva para as Unidades PSVC, Enseada e Matheus Santamaria
INDICADOR UNID. 2022 2023 2024 2025
IMPLANTAR O AMBULATORIO DE PE DIABETICO E CURATIVOS GAB/ADM/Urgénci
OP 4.24 ESPECIAIS M/L Niailanci
G IETER N° de publicizagio
; n. absoluto 1 1 1 1
efetivada
4.24.1 |Levantar necessidades de Recursos Humanos Estudo realizado S/N S S S S
4.24.2 | Capacitar os profissioas com o tema Capacitacéo realizada
4.24.3 |Contratar através de concurso publico conforme necessidade Profissionais contratados S/IN S S S S
INDICADOR UNID. 2022 2023 2024 2025
OP 4.25 ARTICULAR JUNTO A TI DA PMG A CONTRATAGAO DA FERRAMENTA MIL GAB/ADM/Urgénci N° d blicizacs
““®| GOOGLE SUITE (INEXIGIBILIDADE) alVigilancia ‘¢ publicizagdo n. absoluto| 1 1 1 1
efetivada
4.95.1 Estuda_r a V|ab|_lldade para contratacéo do servigo, incluindo o endereco Estudo realizado S/N ) ) s s
eletronico gmail para a SESAU
4.252 Articular junto a Secretaria de Administragdo a contratacdo do servico para todas as articulagao efetivada SN _ } _ s

secretarias




PRIORIDADE 5 - IMPLEMENTAR PROJETO DE EDUCAGAO PERMANENTE

OBJETIVO: UMA POLITICA DE EP FUNDAMENTADA NUMA VISAO CRITICA E REFLEXIVA, QUE CAPACITE, QUALIFIQUE E COMPROMETA OS GESTORES E TRABALHADORES DA SAUDE COM O SUS
E COM A IMPLEMENTAGAO DAS TRANSFORMAGOES DESEJADAS

OPERAGOES PRAZO (RESPONSAVEL INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
= P EP/Diretorias/ Nimero de PMEP
OP 5.1 |EXPANDIR AS ACOES PROPOSTAS NA POLITICA DE EP curto | oo binete Sec. implementado N° 1 1 1 1
Atualizar o Plano Municipal de Educagé@o Permanente em saude junto com
5.1.1 |os envolvidos(Secretaria,diretores e Coordenadores)e acompanhando o m EP / DIRETORIAS Plano concluido S/N - X - X
Plano Plurianual
Sensibilizar os gestores e equipes quanto ao Plano Municipal de Educagéao
5.1.2 |Permanente em saude (Secretarios, Diretores e Coordenadores)e c-m-| EP / DIRETORIAS Plano concluido S/N X X X X
acompanhando o Plano Plurianual
OP 5.2 ESTABELECER AS PRIORIDADES NAS AGOES DE EP NA GESTAO (A PARTIR + EP/Diretorias/ INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
*“ |DAS MARCAS E PRIORIDADES ESTABELECIDAS NO PES) curto | Gabinete Sec. Cronograma Estabelecido N° 1 1 1 1
Identificar junto com as Diretorias as prioridades de agéo da E.P para Acdes de EP incluidas no
5.2.1 realizacdo do PAS curto [EP/DIRETORIAS PAS S/N X X X X
Estabelecer cronograma de execugao das agdes de educagao continuada e .
522 de educacdo permanente c-m EP Cronograma Estabelecido S/N X X X X
Criar mecanismos de monitoramento e avaliagdo das agdes de E.C e E.P
5.2.3 [realizadas,que traduza o impacto direto na rotina e qualidade no m EP N. de avaliagdes realizadas n. absoluto 1 2 2 2
atendimento.
Envolver o conjunto de trabalhadores nas agdes de EP e EC, inclusive os L
524 funciondrios dos parceiros c-m EP Parceria firmada S/N X X X X
Buscar parcerias para capacitagdo dos profissionais para atendimento em § unidades com profissionais |, .
5.2.5 libras c-m EP capacitados % de unidades X X
Mobilizagéo dos atores para adesdo a Programas e Capacitagdes do EP / COMISSAQ DO |N. de parcerias firmadas
5.2.6 Governo Federal e Estadual cm COAPES com IE n. absaluto 3 3 3 3
~ i i INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
OP5.3 VINCULAR OS PROFISSIONAIS DAS DIRETORIAS/COORDENAGOES PARA c/M Diretorias e Coord. NG d
-3 | AMPLIAGAO DAS AGOES DE EP EP LD el 5 T N© 4 4 4 4
por Diretoria
53.1 Identificar junto aos Diretores/Coordenadores profissionais com perfil e curto  |EP / DIRETORIAS 01 profissional por diretoria n.absoluto 4 4 4 4

disponibilidade para fazer interlocugdo com a E.P




Realizar curso preparatorio em metodologia ativa para os interlocutores de

n. de profissionais

5.3.2 E.P com parceria com as |.E. C/M EP/IE. capacitados n.absoluto 10 20 20 10
EP/SAMU E INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
ESTABELECER PARCERIAS COM OS NEPS DE CONTROLE DE VETORES E "
OP 5.4 SAMU curto (COORD DE Numero de NEPs NP 3 3 3 3
VETORES implementados
541 Promover momentos de compartilhamento das a¢des desenvolvidas pelos M 3 3 3 3 3 3
“7" |NEPS SAMU E Controle de Vetores visando ampliar as a¢des de EP
INDICADOR UNID. 2022 2023 | 2024 | 2025
OP 5.5 |MANTER APOIO DA GESTAO A EP PARA CONTINUIDADE DAS AGOES C-M-L |Plan e Adm. ~
ACOES DE EP PRIORIZADAS S/N S S S S
. . Orgamento especifico para
5.5.1 |Garantir orgamento para as agdes de EP c-m-| as acoes de EP S/N X X X X
5.5.2 |Priorizar a E.P no PES / PAS c-m-l EP inserido no PES e PAS X X X X X
~ Gabinete INDICADOR UNID. 2022 2023 | 2024 | 2025
ARTICULAR APOIADORES REGIONAIS PARA FORTALECER FUNCOES E . ———
OP 5.6 PROJETOS DE EP M-L SESAl.J/Dlr. N° de participagao nas % 1 1 1 1
Planeja/EP reunides do NEP regional °
Acompanhar e apoiar na Camara Tecnica e no Colegiado Regional as a¢des
5.6.1 e investimento do NEP regional c-m-l EPS Acompanhamento S/N X X X X
- X INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
OP 5-7 APROXIMAGCAO COM INSTITUIGOES DE ENSINO PARA DELINEAMENTO DE . Equipe EP / = —
PESQUISAS, CAMPO DE ESTAGIO E AGOES ENSINO-SERVIGO curto | Gabinete Sec. Numero de Comissoes N© 1 1 1 1
formalizadas
Criar Comissé@o de Etica que sera responsavel por avaliar as solicitagoes de . o
5.7.1 pesquisas a serem desenvolvidas na rede municipal de saude ¢ EPS / Gabinete Sec. | Comiss&o criada S/N X
Criar espagos/foruns de comunicagdo com as escolas e universidades a fim EPS / Gabinete Sec
5.7.2 |de apontar as caracteristicas do perfil profissional para a rede de saude c-m-| /IE " |Inter-relagdo firmada S/N X X X X
municipal /SUS -
Construir o COAPES Municipal articulando com as universidades, CMS e EPS / Gabinete Sec. )
573 Gestdo C / I.E. / Diretorias / COAPES assinado S/N X
Articular agdes de parceria junto a todas as Instituigdes de Ensino, Comissdo Municipal .
5.7.4 acompanhando o previsto no COAPES c-m-l do COAPES Acompanhamento realizado S/N X X X X
~ INDICADOR UNID. 2022 2023 | 2024 | 2025
OP 5-8 IMPLEMENTAR PROPOSTAS DE EDUCAGAO CONTINUADA, INCLUSIVE AS C-M-L |EP/Secretaria
DE POS-GRADUAGAO, DE ACORDO COM AS PRIORIDADES APRESENTADAS Propostas implementadas N° S S S S
Acompanhar, aderir e participar ativamente das Propostas da Secretaria de
5.8.1 Gesté&o Trabalho e Ensino em Salide (SGTES) e Secretaria Estadual de Satde - EPS / Gabinete Proiet d S/N X X X X
2" |de acordo com as necessidades e realidades do municipio. (PETSAUDE, cm SESAU rojeto aprovado

Programa SUS, PROADI SUS)




Articular e desenvolver cursos de EC junto as universidades parceiras

EPS / Diretorias / I.

582 conforme as necessidades do municipio c-m-| E N. de cursos E.C. n. absoluto 6 10 12 12
INDICADOR UNID. 2022 2023 | 2024 | 2025
DELIMITAR CLARAMENTE EM CONTRATO AS RESPONSABILIDADES DE n
OP 5-9 | cADA PARTE (SESAU E PARCEIRO) EM RELAGAO A EP E EC SO ERA o
EP incluida nos contratos S/N S S S S
. B Gabinete SESAU / .
5.9.1 |Incluir EP na elaboragao de contratos com O.S. c-m-l Terceiro Setor/ EP inclusa nos contratos S/N X X X X
Elaborar em conjunto com os contratados termo de parceria e cronograma EP/0S./
5.9.2 de encontros de E.P e E.C c-m-l DIRETORIAS Cronograma executado S/N X X X X
EP / DIRETORIA DE INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
OP 5-10(INTEGRAGOES DE EP E APOIO NOS TERRITORIOS C-M-L AB
territorializagcao completa S/N S S S S
5.10.1 fefﬁiirniss equipes de sadde para o desenvolvimento de agbes de E.P nos cm-- |EP/DIRETORIAS |Territorializagdo completa S/N X X
INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
5.11 |IMPLEMENTAR E EXPANDIR AS RESIDENCIAS SUS NO MUNICIPIO CM ERBIEEIORIADE o
AB Ampliar o nimero de vagas N° 10 10 10 10
de residencia médica
Implementar e expandir a Residéncia Médica em Saude da Familia e Gabinete SESAU/ |Ampliar o nimero de vagas
5111 | comunidade ¢M  |EPS/DABE de 10 para 15 n.devagas | 10 | 10 | 10 10
A . . - . Gabinete SESAU/ |Residencia Medica
5.11.2 |Implantar a Residéncia Multidisciplinar em Saude da Familia e Comunidade c-m EPS / DABE implementada S/N X X X X
5.11.3 |Criar legislacéo especifica de apoio as Residencias SUS c Gabinete SESAU/ |Lei Criada Criado X
5114 Criar o cargo de medico de familia para atender as necessidades do PRMFC Gabinete SESAU / C iado / n. de 4 5 5 0
* 7 |(Programa de Residencia Médica de Familia e Comunidade) ¢ EPS argo criado concursados
5115 Criar a gratificagéo para preceptores e tutores atuantes nas residéncias § Gabinete SESAU/  |Incluir no Decreto de D t X
* Y Imultiprofissional cm EPS regularizagdo da Lei ecreto
5116 Articular junto a DABE as agdes para implantar e expandir a Residéncia SUS .y Gabinete SESAU/  |N. de residentes N. de ESF 3 9 ]
112 1 (ampliar cobertura da ESF) em EPS / DABE proporcional ao n. de criadas
5.11.7 |Criar organograma para residéncia c Gabinete SESAU/ |organograma criado e Realizado X X
. . . . . Gabinete SESAU / .
5.11.8 |Criar unidades Escola nas USAFAS em parceria DABE, Universidades e EPS m-| EPS / DABE / |.E Unidades Escola N. absoluto 2 5 2
5.11.9 |Disponibilizar campos de estagio para a formacgéo dos residentes c Sgg'?%tilfgsp‘u / N. de unidades N. Absoluto 7 10 10
51110 Criar e desenvolver Politica Publica para o desenvolvimento da Educagéo mel EPS / DIRETORIAS / Politica implantada Realizado X

Interprofissional em saude

Gabinete Sesau




PRIORIDADE 6 - FORTALECER A PARTICIPAGCAO DA POPULAGAO NA DEFESA DO SUS

OBJETIVO: PARTICIPAGAO SOCIAL MAIS QUALIFICADA QUE PERMITA AMPLIAR A LEGITIMIDADE DO SUS E MUDAR PARA MELHOR SUA IMAGEM NA SOCIEDADE

OPERAQ()ES PRAZO RESPONSAVEL (INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
< - Numero de unidades com
OP 6.1 [REATIVAR O CONSELHO GESTOR DAS UNIDADES BASICAS DE SAUDE C/M DABE/CMS conselho gestor reativados N° 15 15 15 15
6.1.1 |Articular com as gerentes das Unidades a reativagao do Conselho Gestor n® de unidades com conselho n. absoluto 15 15 15 15
. icu g i ivag gestor reativado ’ .
Realizar reunido geral com os novos representantes para realinhamento do . .
6.1.2 Conselho Gestor reunido realizada S/N S S S S
6.1.3 |Realizar reunides periddicas com os representantes do Conselho Gestor n° de reunides efetivas n. absoluto 12 12 12 12
Realizar reunies bimestrais com dos representantes dos Conselhos i .
6.1.4 Gestores com o Conselho de Saude n° de reunides efetivas n. absoluto 6 6 6 6
6.1.5 [Monitorar as reunides dos Conselhos Gestores monitoramento efetuado S/N S S S S
Capacitar os representantes dos conselhos gestores na fiscalizagdo local % de representantes
6.1.6 das agdes e servigos de saude capacitados n. absoluto 80 80 80 80
INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
~ GESTORDETI /
OP 6.2 |IMPLEMENTAR PLATAFORMA DE INTERACAO SOCIAL (APP) Cc DIR. ADM s iAo Geti S/N s s s s
6.2.1 galglgar a plataforma whatsapp do Conselho de Saude para os usuarios do divulgagao efetuada S/N S S S S
Informar as demandas da relevantes da plataforma nas reunides ordindrias .
6.2.2 do Conselho divulgagao efetuada S/N S S S S
6.2.3 |Garantir meio de comunicagéo ativo comunicagao ativa S/N S S S S
INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
Secretario de
OP 6.3 (IMPLEMENTAR OUVIDORIA DA SAUDE M/L Saude/Dir.
Regulagao Numero de Ouvidoria SUS
implantada n. absoluto 1 1 1 1
Avaliar junto a ouvidoria municipal a possibilidade de implantar o sistema o
6.3.1 ouvidorSUS ouvidoria implantada S/N S S S S
6.3.2 |Implantar o sistema OuvidorSUS sistema implantado S/N S S S S
6.3.3 |Definir equipe responsdvel para acompanhamento do sistema Equipe definida S/N S S S S
6.3.4 Implantar a ouvidoria do SUS, assim como instrumento de informagdes Realizar parceria com a S/N S S s S

sobre os atendimentos de satude

OUGEM




PRIORIDADE 6 - FORTALECER A PARTICIPAGCAO DA POPULAGAO NA DEFESA DO SUS

OBJETIVO: PARTICIPAGAO SOCIAL MAIS QUALIFICADA QUE PERMITA AMPLIAR A LEGITIMIDADE DO SUS E MUDAR PARA MELHOR SUA IMAGEM NA SOCIEDADE

OPERAQ()ES PRAZO RESPONSAVEL (INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
PROMOVER AGAO DE EDUCAGAO PERMANENTE E EDUCAGAO N d o
OP 6.4 |CONTINUADA COM 0S MEMBROS DO CONSELHO MUNICIPAL E GESTOR M/L EP e CMS tmero ce reunioes com
1 Conselho de Satide com N° 2 2 2 2
LOCAL DE SAUDE . =
discussao de EP
6.4.1 Realizar reunido para levantar junto ao Conselho suas necessidades e reunido realizada n° de renides 9 9 9 2
" |expectativas em relagdo a E.P
6.4.2 |Criar cronograma anual de encontros de E.P e E.C conforme a ag&o 6.5.1 cronograma criado S/N X X X X
INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
OP 6.5 |PAUTAR E DISCUTIR NO CMS AS PRIORIDADES E PROGRAMAS DA SESAU C/M/L Representantes | Numero de reunides
governamentais |realizadas com participacao N° 12 12 12 12
da equipe
6.5.1 g:lfjigier pautas para discussao, apreciagao e aprovagdo do Conselho de pauta definidas S/N s s S s
6.5.2 Criar cronograma das agdes previstas para apresentagdo nas reunides do cronograma criado S/N S S s S
Conselho
653 {\:/Islr;ter a indicagao atualizada dos representantes da SESAU na reunides do representantes ativos S/N S S S S
Garantir a assiduidade dos representantes nas reunioes ordinarias e % de representantes assiduos
6.54 extraordinarias do Conselho nas reundes % 80 80 80 80
655 g/laeJZceJrar e sistematizar a comunicagao entre o Conselho e a Secretaria de comunicacdo ativa S/N S S S S
Dar ciencia antecipada ao Conselho de Saude das agdes a serem comunicagdo antecipada
6.5.6 desenvolvidas pela SESAU efetivada S/N S S S S
Atuar, acompanhar e fiscalizar as agbes de enfrentamento Covid-19 e outros .
6.5.7 agravos da Secretaria de Satde acompanhamento efetivado S/N S S S S
658 S:gecxir;tlr as vistorias pela Comissdo do Conselho aos equipamentos de vistorias efetivadas S/N S S S S
INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
REALIZAR CONFERENCIA PARTICIPATIVA, COLOCANDO EM DISCUS’SAO Conselho/Gabine
OP 6.6 |AS PRIORIDADES E DIRETRIZES PARA O PLANO MUNICIPAL DE SAUDE C/M/L te/Diretorias Percentual de participagio
(2022-2025) de gestores nas Pré % = = = 100

Conferéncias




PRIORIDADE 6 - FORTALECER A PARTICIPAGCAO DA POPULAGAO NA DEFESA DO SUS

OBJETIVO: PARTICIPAGAO SOCIAL MAIS QUALIFICADA QUE PERMITA AMPLIAR A LEGITIMIDADE DO SUS E MUDAR PARA MELHOR SUA IMAGEM NA SOCIEDADE

OPERAGOES PRAZO RESPONSAVEL |INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
% de participagao de
6.6.1 |Garantir a participagdo dos gestores nas Pré Conferéncias e Conferéncia gestores nas Pré S/N - - - 100
Conferéncias
Avaliar propostas aprovadas da Conferéncia Municipal de Salde para R ) ) .
6.6.2 composicao no PMS. Propostas avaliadas S/N S
Assegurar a integragdo entre as agdes previstas no Plano Municipal de =
6.63 Salde 2022/2025 e as resolugdes da XIlIl Conferéncia Municipal de Satde Assegurar Integragdo S/N S S S S
INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
CRIAR MECANISMOS DE APROXIMACAO PARA DISCUSSAO DO SUS E DA Gabinete da
0P 6.7 SAUDE DO GUARUJA COM AS ASSOCIAGOES DE MORADORES DE _ M/L SESAU e ; .
*" |BAIRROS, UNIVERSIDADES, ESCOLAS, IGREJAS, MEIOS DE COMUNICAGAO Diretorias Nimero de reuniGes do .
E CAMARA MUNICIPAL Con.se'lho Ele Salde f:om N 12 12 12 12
participagao da sociedade
6.7.1 Apoiar o Conselho Gestor na criagdo de espagos por territério, para Territérios com espago para S/N S S S S
""" |discussdo da salde com estas instituigdes discusséo criados
INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
OP 6.8 | VALORIZAR AS PRESTAGOES DE CONTAS QUADRIMESTRAIS M/L GAB/DIRETORIA |Numero de prestagges de
S/CMS contas efetivadas com N° 3 3 3 3
apreciagao do Conselho
6.8.1 |Atualizar modelo de apresentagao das prestagao de contas quadrimestrais Atualizagéo efetivada S/N S S S S
Sensibilizar as Diretorias para a entrega dos dados dentro dos prazos N° de diretorias/assessoria
6.8.2 - com entrega dos dados S/N 7 7 7 7
estabelecidos
dentro dos prazos
INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
= = P Gabinete da . )
IMPLEMENTAR MEIOS DE COMUNICAGAO PARA SUGESTOES E CRITICAS Numero de unidades com
OP 6.9 b M/L SESAU e h , -
(DISCUTIR E RESPONDE-LAS) Diretorias livros/caixas de sugestdes N° 21 21 21 21
implantadas
6.9.1 |Definir instrumento de avaliagdo pelos conselhos gestores locais Modelo de avaliagéo definido S/N S S S S
692 Apresentar relatorio de analise das sugestoes e criticas ao Conselho de Relatério implantado S/N S S S S

Saude para os devidos encaminhamentos




PRIORIDADE 6 - FORTALECER A PARTICIPAGCAO DA POPULAGAO NA DEFESA DO SUS

OBJETIVO: PARTICIPAGAO SOCIAL MAIS QUALIFICADA QUE PERMITA AMPLIAR A LEGITIMIDADE DO SUS E MUDAR PARA MELHOR SUA IMAGEM NA SOCIEDADE

OPERAQ()ES PRAZO RESPONSAVEL (INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
6.9.3 |Determinar prazos para respostas aos usuarios. Prazos definidos S/N S S S S
INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
_ . ) Gabiente/A
OP 6.10 | REALIZAR PESQUISAS DE SATISFAGAO DE USUARIOS PERIODICAS M/L oria de Nimero de unidades com
Comunicagao/Tl | esquisa de satisfagdo N° 21 21 21 21
realizadas
Implantar metodologia de relatorios e sistematizar reunides com os o
6101 Diretores de cada area para discussdo dos mesmos. medodologia implantada S/N S S S S
Utilizar o aplicativo de interagéo social para realizagdo de pesquisa de - .
6.10.2 satisfagdo dos usudrios Aplicativo ativo S/N S S S S
6.10.3 | Definir periodicidade de realizagao de pesquisa pelo aplicativo Definida peridiocidade S/N S S S S
INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
OP 6.11|PROPOSTAS APROVADAS DA XIIl CONFERENCIA MUNICIPAL DE SAUDE C/L DABE
Propostas aprovadas
atendidas nos instrumentos S/N S S S S
de gestao
Elaborar Relatério Final e Publicar no Didrio Oficial as propostas aprovadas Relatério elaborado e
6.11.1 PO L . . S/N - - - X
nas Conferéncias Municipais de Saude propostas publicadas no DO
Participagdo dos
Defender as propostas aprovadas na XlIl Conferéncia de Saude nas representantes de Guaruja
6.11.2 - ) ; ; S/N X X X X
plenarias regional, estadual e federal nas conferencias regional,
estadual e federal
) - S . representantes ativos nas
6113 Garantir a representatividade dos delegados municipais nas conferencias conferencias regional, S/N « « M «

regional, estadual e federal

estadual e federal




PRIORIDADE 7 - VALORIZAGAO DA VIGILANCIA EM SAUDE E APERFEIGOAMENTO DO BEM ESTAR ANIMAL

OBJETIVO: ANALISAR PERMANENTE DA SITUAGAO DE SAUDE DA POPULAGAO, ATRAVES DE CONJUNTO DE AgﬁES QUE SE DESTINAM A CONTROLAR DETERMINANTES RISCOS E DANOS A
SAUDE INDIVIDUAL OU COLETIVA, GARANTINDO A INTEGRALIDADE DA ATENGAO, BEM COMO A PROTECAO E SAUDE ANIMAL

OPERAQGES PRAZO |RESPONSAVEL INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
~ _ R Percentual de agdes
OP7.1 GARANTIR A EXECUGAO DAS ACOES DA DIRETORIA DE VIGILANCIA EM C-M-L Gabiente SESAU/Dir |consideradas necessarias % 50 50 50 50
*" |SAUDE Vigilancia/Dir Adm |de no minimo seis grupos °
de acdes de Vig. Sanitaria
Locagao de veiculos para desenvolvimento das agdes de monitoramento e n° de veiculos locados para
7.1.1 |investigacdo de doencas de interesses sanitarios (prontudrios, visitas 5es de vigilanci P n. absoluto 1 - 1 -
domiciliares e quimiprofilaxia) para vigilancia epidemiolégica (2) agoes devigilancia
. = ’ . . o manuntengao
Garantir manutencgéo preventiva/corretiva dos veiculos ja existentes e dos A .
7.1.2 novos a serem adquiridos preventiva/corretiva S/N S S S S
contratada
713 antratagao de Recursos humanos para readequagao/reposigao do quadro contratagdo efetivada S/N S S S S
existente
Contratagdo emergencial de profissionais para atender pandemias e
7.1.4 |epidemias (tecnicos de enfermagem, técnicos de laboratério, enfermeiros, contratagéo efetivada S/N S S S S
assistente administrativo, veterindrios, entre outros)
Renovar o parque tecnoldgico de todos os setores da Diretoria de Vigilancia Parque técnoldgico
7.1.5 . : S/N S S S S
em Saude (VS) concluido
7.1.6 |Garantir manutengao do parque tecnolédgico de todos os setores da VS equipamentos com manuteng S/N S S S S
717 Garantir a execugao das. Qampanhas instituidas nos calendarios das Esferas % de Campanhas realizadas % 100 100 100 100
Federal, Estadual e Municipal
7.1.8 |Climatizar todos os setores da Diretoria de Vigilancia em Saude Equipamentos adquiridos S/N S S S S
Garantir a manutengao preventiva e corretiva dos equipamentos de todos os ~ . .
7.1.9 setores da VS manuteng&o preventiva ativa S/N S S S S
Articular junto a Secretaria de Meio ambiente a Designagédo de engenheiro e
técnico ambiental para atender a Vigilancia de Solo, areas contaminadas e . =
71.10 desastres naturais, mantendo a articulagdo com as Secretarias afins e Articulaggo efetuada S/N S S S S
Estado.
7111 Garantir insumos para as atividades de prevengao da vigilancia em saude Insumos minimos S/N S s S S

(aquisicdo de folders, cartazes e impressos em geral

garantidos




PRIORIDADE 7 - VALORIZAGAO DA VIGILANCIA EM SAUDE E APERFEIGOAMENTO DO BEM ESTAR ANIMAL

OBJETIVO: ANALISAR PERMANENTE DA SITUAGAO DE SAUDE DA POPULAGAO, ATRAVES DE CONJUNTO DE AgﬁES QUE SE DESTINAM A CONTROLAR DETERMINANTES RISCOS E DANOS A
SAUDE INDIVIDUAL OU COLETIVA, GARANTINDO A INTEGRALIDADE DA ATENGAO, BEM COMO A PROTECAO E SAUDE ANIMAL

OPERAQf)ES PRAZO |RESPONSAVEL INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
Manter o Comité de Leishmaniose Visceral do Municipio para o
7.1.12 |planejamento das ag¢des de enfrentamento do agravo por equipe n. de reunides do Comité n. absoluto 6 6 6 6
multiprofissional.
7.1.13 |[Criar o Comité de Impacto de Eventos Adversos Comité implantado S/N X
Publicagao e monitoramento das agdes propostas pelo Comité de Incluir indicador na Sala de
7114 Leishmaniose Visceral Situagao S/N S S S S
Gabinete SESAU/Dir |INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
~ - A < Vig /Dir Adm/ Dir
OP7.2 GARANTIR A EXECUGAO DE ACOES DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA C-M-L |Planejamento e
RELACIONADAS A IMUNIZAGAO s ia d
ecretaria de Ntmero de unidades com o
Planejamento execugio de vacinas ! 21 21 21 21
791 Adquirir equipamentos/material permanente para acondicionar Equipamento adaquirid S/N S s S s
- imunobioldgicos em temperatura negativa quipamento adquirido
Garantir a manutengéo preventiva e corretiva do Gerador que atende o Setor ~ . .
7.2.2 de imunizacgo (locacio) manutengao preventiva ativa S/N S S S S
Garantir a manutengdo do Sistema de Informagéo do Programa de N. de salas com o sistema
7.2.3 |Imunizagéo - SIPNI Web em funcionamento na Vigilancia, nas UBSs e : . unidade 21 21 21 21
SIPNI ativo
USAFAs
7.2.4 |Capacitar equipes das salas de vacina para manter a qualidade das agoes n° de capacitagbes unidade 3 3 3 3
Proporgéao de vacinas
. . . . o . - selecionadas do Calendario
7.2.5 |Garantir que a equipe treinada em vacina seja fixada na sala de imunizagao Nacional de Vacinagéo para % 75 75 75 75
criangas menores de dois
7.2.6 |Garantirinsumos minimos para as agdes regulares do servigo % de Insumos disponiveis % 80 80 80 80
Garantir registro das vacinas no banco de dados MS com qualidade e tempo n. de unidades com registro
7.2.7 |oportuno, por profissional treinado com computador especifico para este efetuado em tempo n.absoluto 21 21 21 21

fim.

oportuno




PRIORIDADE 7 - VALORIZAGAO DA VIGILANCIA EM SAUDE E APERFEIGOAMENTO DO BEM ESTAR ANIMAL

OBJETIVO: ANALISAR PERMANENTE DA SITUAGAO DE SAUDE DA POPULAGAO, ATRAVES DE CONJUNTO DE AgﬁES QUE SE DESTINAM A CONTROLAR DETERMINANTES RISCOS E DANOS A
SAUDE INDIVIDUAL OU COLETIVA, GARANTINDO A INTEGRALIDADE DA ATENGAO, BEM COMO A PROTECAO E SAUDE ANIMAL

OPERAQGES PRAZO |RESPONSAVEL INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
. . . .. . |INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
op 7.3 |GARANTIR A EXECUGAO DE AGGES DE VIGILANCIA EPIDEMIOLGGICA C-M-L ?{;ftﬁg':c‘i’gg;"é‘;"'a Percentual de iméveis
"~ |RELACIONADAS AO CONTROLE DE ENDEMIAS Deng ue vistoriados por cada um dos % 80 80 80 80
9 4 ciclos do ano
731 Adquirir veiculos para desenvolvimento das agdes programadas de n° de veiculos adquiridos unidade 1 ) 1 )
e arboviroses q
732 Assegurar, supervisionar e monitorar a execugao de agdes preventivas de % de imdveis vistoriados por % 80 80 80 80
e combate as Arboviroses realizadas pelos ACS e ACE cada um dos 4 ciclos do ano ?
733 Reformar e adequar espaco fisico para o acondicionamento de produtos nidade reformada nidade S S S S
~ quimicos utilizados pelo controle de vetores uni uni
7.3.4 | Adquirir atomizadores costais para as agdes de nebulizagao equipamentos adquiridos S/N S S S S
7.3.5 |Capacitar equipes de ACE e ACS para desenvolvimento das agoes N° de capacitagdes Unidade 3 3 3 3
7.3.6 |Garantirinsumos minimos para as agdes regulares do servigo % Insumos adquiridos % 80 80 80 80
7.3.7 |Manter o Comite de Arboviores para as agdes intersetoriais Comité atuante S/N S S S S
INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
op 7.4 |GARANTIR A EXECUGAO DE AGOES DE VIGILANCIA EPIDEMIOLGGICA C-MAL gggn‘j}gir Vig/ Dir
RELACIONADAS AO SERVICO DE VERIFICAGAO DE OBITO ( SVO) Adm/Dir Planeja Nimero de unidades de SVO No . ] ] ]
estruturadas
7.4.1 |Garantir espaco fisico adequado para o Servigo de Verificagéo de Obito. SVO reestruturado S/N S S S S
Adquirir cAmara frigorifica funerdria para garantir as condi¢des sanitdrias do n° de equipamento .
7.4.2 servigo. adquiridos unidade 1 i i i
743 Garantir manutengéo preventiva e corretiva da camara frigorifica funeraria equipamentos com S/N S s S S
o existente e adquirida manutengao preventiva




PRIORIDADE 7 - VALORIZAGAO DA VIGILANCIA EM SAUDE E APERFEIGOAMENTO DO BEM ESTAR ANIMAL

OBJETIVO: ANALISAR PERMANENTE DA SITUAGAO DE SAUDE DA POPULAGAO, ATRAVES DE CONJUNTO DE AgﬁES QUE SE DESTINAM A CONTROLAR DETERMINANTES RISCOS E DANOS A
SAUDE INDIVIDUAL OU COLETIVA, GARANTINDO A INTEGRALIDADE DA ATENGAO, BEM COMO A PROTECAO E SAUDE ANIMAL

OPERAQGES PRAZO |RESPONSAVEL INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
Sensibilizar os profissionais médicos no adequado preenchimento da
7.4.4 |Declaragéo de 6bito, encaminhamento de cadaver e preenchimento correto n° de sensibilizagoes unidade 1 1 1 1
autorizagéo de necropsia
INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
OP7.5 GARANTIR A EXECUGAO DE AGOES DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA C-M-L Gabinete SESAU/Dir | Percentual de cura de casos
"~ |RELACIONADAS AO PROGRAMA DE TUBERCULOSE Vig/Dir Adm novos de tuberculose % 80 80 80 80
pulmonar bacilifera
751 Adquirir cesta basica e kits lanches para os pacientes em tratamento Cesta basica e kits S/N S s S S
-~ garantindo a adeséo e diminuigdo do abandono. adquiridos
Garantir equipe minima para as visitas as unidades, distribuicdo de
7.5.2 |medicamentos e recolhimento de exames (1 motorista e 2 técnicos de Equipe minima garantida S/N S S S S
enfermagem)
Capacitar equipes das UBSs e USAFAs para notificagdo e controle do . . .
7.5.3 tratamento aos pacientes portadores de TB n° de unidades capacitadas unidade 21 21 21 21
- " " . Gabinete INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
GARANTIR A EXECUGAO DE AGOES DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA, SESAU/Dir. Vig/ Di
OP 7.6 |DIAGNOSTICO E TRATAMENTO RELACIONADOS AO PROGRAMA DE C-M-L /21 Vig/ OIF
Adm/Dir ABE/Dir .
IST/AIDS/HEPATITES Planeja Percentual de agoes % 50 50 50 50
pactuadas °
761 Estudar a criagdo de orgamento com dotagdo especifica para as agoes da criagao de orcamento com S/N ) s S S
e PAM dotacao especifica
7.6.2 |Garantir a execugdo das agdes pactuadas na Programac&o Anual de Metas % de agbes pactuadas % 50 50 50 50
Garantir equipe muldisciplinarpara atendimento na unidade HD Wlilian Rocha % Equipe multidisciplinar o o o o o
7.63 | CTAPT completa % 100% | 100% | 100% | 100%
Reformar a estrutura fisica (priorizar o telhado e a troca do piso) da Unidade
7.6.4 |de Infectologia Willian Rocha/CTAPT/Laboratério (anexo PAM Reforma realizada S/N S S S S
IST/AIDS/HEPATITES)
765 Adquirir equipamentos/material permanente para a Unidade de Infectologia % de equipamentos % 50 50 50 50
i William Rocha/CTAPT/Laboratdrio (anexo PAM IST/AIDS/HEPATITES) adquiridos ?




PRIORIDADE 7 - VALORIZAGAO DA VIGILANCIA EM SAUDE E APERFEIGOAMENTO DO BEM ESTAR ANIMAL

OBJETIVO: ANALISAR PERMANENTE DA SITUAGAO DE SAUDE DA POPULAGAO, ATRAVES DE CONJUNTO DE AGOES QUE SE DESTINAM A CONTROLAR DETERMINANTES RISCOS E DANOS A

SAUDE INDIVIDUAL OU COLETIVA, GARANTINDO A INTEGRALIDADE DA ATENGAO, BEM COMO A PROTEGAO E SAUDE ANIMAL

OPERAQf)ES PRAZO |RESPONSAVEL INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
76.6 Garantir manutengao preventiva e corretiva dos equipamentos da Unidade de Equipamentos com S/N s S S S
o Infectologia William Rocha/CTAPT/Laboratério manuptengao preventiva e
767 Adquirir cesta basica e kits lanches para os pacientes em tratamento Cestas basicas e kits S/N S s S S
o garantindo a adesao e diminuigdo do abandono. lanches adquiridos
. ~ . . . . Veiculos com manuntengao
7.6.8 |Garantir a manutengao preventiva e corretiva do veiculo adquirido preventiva e corretiva S/N S S S S
Garantir insumos minimos para as agoes regulares da UIWR, CTAPT e o . . o
7-6.9 || aboratério( anexo PAM IST/AIDS/HEPATITES) % de Insumos disponivels % 5 | 50 | 50 | 50
7.6.10 |[Criar Comite de Investigagdo de Transmissao Vertical. HIV e Sifilis Comite criado S/N
Criar Comité de agravos IST/ AIDS, Sifilis e Hepatites de transmissao . .
7.6.11 vertical e 6bitos Comite criado S/N
Locacgao de veiculos para desenvolvimento das agdes de IST/AIDS para as . .
7.6.12 | 3c6es de prevenco, visitas domiciliares, quimiprofilaxia, logistica de Locagdo efetivada S/N S S S S
INDICADOR: N° de unidade
~ . " i UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
op 7.7 |GARANTIR A EXECUGAO DE AGGES DE VIGILANCIA EPIDEMIOLGGICA C-M-L gzgz‘j}gir Vig/ pir [SStruturada
RELACIONADAS AO CENTRO DE CONTROLE DE ZOONOZES Adm/Dir Planeja Ntmero de unidade - : : ; :
estruturada
7.7.1 | Adquirir equipamentos/material permanente para desenvolver agées do CCZ Equipamentos adquiridos S/N S S S S
7.7.2 |Garantir a manutengao preventiva do veiculo adquirido manutengao preventiva ativa S/N S S S S
7.7.3 |Garantirinsumos minimos para as agdes regulares dos servigo do CCZ % de Insumos disponiveis % 80 80 80 80
7.7.4 |Garantir as vistorias zoosanitarias Vistorias zoosanitarias S/N S S S S
7.7.5 |Manter as vacinas de rotina (rabicas e leptospirose) Vacinas de rotina efetuadas S/N S S S S
7.7.6 |Realizar palestras sobre zoonoses nas escolas Palestras realilzadas S/N S S S S
7.7.7 |Manter as coletas de material para diagnosticos de doengas transmissiveis Coletas efetivadas S/N S S S S
778 Adquirir veiculos para desenvolvimento das agdes programadas de 1 1 ) )
o zoonoses(2) Veiculo adquirido S/N
7.7.9 |Garantir EPis para as atividades das equipes de endemias e zoonoses EPis garantidos S/N S S S S
7710 Efnallggga dedetizagdo (desratizagdo e desinsetizagdo) do municipio como % de demandas atendidas % 50 50 50 50
INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
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PRIORIDADE 7 - VALORIZAGAO DA VIGILANCIA EM SAUDE E APERFEIGOAMENTO DO BEM ESTAR ANIMAL

OBJETIVO: ANALISAR PERMANENTE DA SITUAGAO DE SAUDE DA POPULAGAO, ATRAVES DE CONJUNTO DE AgﬁES QUE SE DESTINAM A CONTROLAR DETERMINANTES RISCOS E DANOS A
SAUDE INDIVIDUAL OU COLETIVA, GARANTINDO A INTEGRALIDADE DA ATENGAO, BEM COMO A PROTECAO E SAUDE ANIMAL

OPERAQf)ES PRAZO |RESPONSAVEL INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
GARANTIR AS EXECUGOES [1E AGOES DE VIGII.ANCIA SANI;I'ARIA P ldei ~
OP 7-8 |CONFORME O PROGRAMAGAO ANUAL DE AGOES DE VIGILANCIA C/M/L |Vig. em Satde/ADM |Percentual de inspecoes
K _ sanitarias do PAVISA % 50 50 50 50
SANITARIA - PAVISA -
efetivadas
Garantir Inspeg¢des Sanitdrias no &mbito do municipio conforme . .
7.8.1 determinado no PAVISA — anexo I Inspegdes garantidas S/N S S S S
7.8.2 |Capacitar técnicos da VISA, conforme anexo Il PAVISA Capacitacdo efetivada S/N S S S S
783 Garantir agdo educativa voltada para o setor regulado conforme anexo | Acdo educativa efetivada S/N S s S S
PAVISA
Garantir insumos minimos para as agdes regulares do servigo conforme Insumos minimos
7.84 anexo | PAVISA garantidos S/N S S S S
Adquirir equipamentos/material permanente para desenvolver agdes, . . .
7.8.5 conforme anexo | PAVISA Equipamentos adquiridos unidade S S S S
T - - S . %de consultorios o
7.8.6 |Fiscalizar consultérios odontolégicos municipais e estaduais odontologicos fisaclizados % 80 80 80 80
Fiscalizar os servigos prestados pelas clinicas particulares vinculadas ao clinicas particulares
/8.7 Sus fisacalizados S/N S S S S
Implantar agdes preventivas de enfrentamento a agravos com orientagao e
7.8.8 |fiscalizagdo de profissioais de salide nos comercios fixos, feiras livres, agdo continua S/N S S S S
prestadores de servigos, templos religiosos entre outros.
Locar 1 veiculo - pickup dupla para o desenvolvimento das a¢des
7.8.9 programadas S S S S
Locacédo efetivada s/n
INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
OP 7.9 |OFERTAR SERVIGOS DE PROTEGAO E BEM ESTAR ANIMAL R SN
animal/Planeja N° de servigo estruturado % 1 1 1 1
Fomentar junto ao MP termo de ajuste com recurso de compensagéo . ) )
7.9.1 ambiental para construgao da nova Unidade de Protegao e Bem Estar Animal TAC assinado S/N X X
792 Adquirir equipamentos / material permanente para a melhoria do servigo de Equipamentos/material S/N S s S s
- protegdo e bem estar animal permanente adquirido
5 = =
7.9.3 |Realizar castragdes de cédes e gatos N° de castragbes de caes e n. absoluto | 3500 | 3550 | 3600 | 3600

gatos




PRIORIDADE 7 - VALORIZAGAO DA VIGILANCIA EM SAUDE E APERFEIGOAMENTO DO BEM ESTAR ANIMAL

OBJETIVO: ANALISAR PERMANENTE DA SITUAGAO DE SAUDE DA POPULAGAO, ATRAVES DE CONJUNTO DE AgﬁES QUE SE DESTINAM A CONTROLAR DETERMINANTES RISCOS E DANOS A
SAUDE INDIVIDUAL OU COLETIVA, GARANTINDO A INTEGRALIDADE DA ATENGAO, BEM COMO A PROTECAO E SAUDE ANIMAL

OPERAQGES PRAZO |RESPONSAVEL INDICADOR UNID. 2022 | 2023 | 2024 | 2025
7.9.4 |Realizar campanhas de conscientizagao de posse responsavel N° de campanhas realizadas | n. absoluto 2 2 2 2
7.9.5 |Realizar campanhas de adogéo N° de campanhas de adogdo | n. absoluto 2 2 2 2
7.9.6 |Realizar consultas veterinérias N° de consultas veterindrias | n. absoluto | 2600 | 2700 | 2700 | 2700
7.9.7 | Adquirir veiculo para execugdes do servigo N° de veiculos adquiridos n. absoluto 1 1 - -




