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1. Identificacdo

1.1. Informagdes Territoriais

UF PB
Municipio SOSSEGO
Regido de Saude 4* Regido
Area 154,80 Km?
Populacao 3.461 Hab
Densidade Populacional 23 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 22/04/2025

1 .2. Secretaria de Satde

Nome do ()rgﬁo SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE SOSSEGO
Nimero CNES 6411339

CNPJ A informagéo ndo foi identificada na base de dados

CNPJ da Mantenedora 01613663000144

Endereco RUA HORACIO FERREIRA 167

Email sSmssossego @ gmail.com

Telefone 83-36431067

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 22/04/2025

1 .3. Informacdes da Gestao

Prefeito(a) LUSINEIDE OLIVEIRA LIMA
Secretario(a) de Satide em Exercicio SUZANA BRAGA GUIMARAES
E-mail secretario(a) suzanab22 @hotmail.com

Telefone secretario(a) 83994002633

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Ptblicos em Satde (SIOPS)
Data da consulta: 22/04/2025

1.4. Fundo de Saide

Instrumento de criacio Informagao indisponivel na base de dados do SIOPS
Data de criacio Informacéo indisponivel na base de dados do SIOPS
CNPJ Informagao indisponivel na base de dados do SIOPS
Natureza Juridica Informagéo indisponivel na base de dados do SIOPS

Nome do Gestor do Fundo Informacao indisponivel na base de dados do SIOPS

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Piblicos em Satde (SIOPS)
Data da consulta: 22/04/2025

1.5. Plano de Saude

Periodo do Plano de Saude 2022-2025

Status do Plano Aprovado
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Fonte: DIGISUS Gestor - Modulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 19/01/2023

1.6. Informagdes sobre Regionalizagdo

Regido de Satde: 4* Regido

Municipio Area (Km?) Populacio (Hab) Densidade

BARAUNA 50.577 4968 98,23
BARRA DE SANTA ROSA 825.097 13094 15,87
CUBATI 136.965 7820 57,09
CUITE 735.334 20205 27,48
DAMIAO 109.76 5131 46,75
FREI MARTINHO 244315 2913 11,92
NOVA FLORESTA 58.839 9884 167,98
NOVA PALMEIRA 310.348 4362 14,06
PEDRA LAVRADA 351.688 6998 19,90
PICUL 665.57 18835 28,30
SOSSEGO 154.795 3461 22,36
SAO VICENTE DO SERIDO 276.46 10620 38,41

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)

Ano de referéncia: 2024

Nao hé informagdes cadastradas para o periodo do Conselho de Satde

e Consideracdes

Conforme o planejamento anual.
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2. Introducgio

e Analises e Considera¢des sobre Introducio

A gestdo realizou todas os planejamentos conforme o PMS.
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3. Dados Demograficos e de Morbimortalidade

A disponibilizagdo dos dados do SINASC, SIM e SIH, no DGMP, depende do prazo de publicagdo, respectivamente, pelos DAENT/SVSA e DRAC/SAES

3.1. Populagido estimada por sexo e faixa etaria

Periodo: 2021

0 a4 anos

5a9 anos

10 a 14 anos

15 a 19 anos

20 a 29 anos

30 a 39 anos

40 a 49 anos

50 a 59 anos

60 a 69 anos

70 a 79 anos

80 anos e mais

Total

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Saide/SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet)

Data da consulta: 22/05/2025.

3.2. Nascidos Vivos

Niimero de nascidos vivos por residéncia da mae.

151

147

144

304

255

218

189

114

83

39

1802

145

159

161

305

267

218

189

105

81

47

1829

296

306

305

609

522

436

378

219

164

86

3631

SOSSEGO
Fonte: Sistema de Informagoes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 22/05/2025.

3.3. Principais causas de internag@o por local de residéncia

Morbidade Hospitalar de residentes, segundo capitulo da CID-10.

1. Algumas doengas infecciosas e parasitarias

II. Neoplasias (tumores)

III. Doencas sangue 6rgaos hemat e transt imunitar
IV. Doengas enddcrinas nutricionais e metabélicas
V. Transtornos mentais e comportamentais

VI. Doengas do sistema nervoso

VII. Doencas do olho e anexos

VIII.Doengas do ouvido e da apdfise mastdide

IX. Doengas do aparelho circulatério
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X. Doencas do aparelho respiratério

XI. Doengas do aparelho digestivo

XII. Doengas da pele e do tecido subcutineo
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo
XIV. Doengas do aparelho geniturinario

XV. Gravidez parto e puerpério

XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal
XVIIL.Malf cong deformid e anomalias cromossomicas
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat
XIX. Lesoes enven e alg out conseq causas externas
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade
XXI. Contatos com servigos de saide

CID 10 Revisdo ndo disponivel ou ndo preenchido
Total

Fonte: Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 22/05/2025.

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10
Capitulo CID-10

1. Algumas doengas infecciosas e parasitarias
II. Neoplasias (tumores)
II1. Doengas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar
IV. Doengas enddcrinas nutricionais e metabodlicas
V. Transtornos mentais e comportamentais
VI. Doengas do sistema nervoso
VII. Doencas do olho e anexos
VIII.Doencas do ouvido e da ap6fise mastdide
IX. Doengas do aparelho circulatério
X. Doengas do aparelho respiratério
XI. Doengas do aparelho digestivo
XII. Doencas da pele e do tecido subcutaneo
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo
XIV. Doencas do aparelho geniturinrio
XV. Gravidez parto e puerpério
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal
XVILMalf cong deformid e anomalias cromossomicas
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat
XIX. Lesoes enven e alg out conseq causas externas

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade

https://digisusgmp.saude. gov.br
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1 7
15 25
I 1
1 1
1
6 6
3 4
37 64

2021

11

15

25

80

15

16

90

61

2023
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XXI. Contatos com servicos de saude - - -
XXII.Cédigos para propdsitos especiais - - -
Total 23 20 23

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 22/05/2025.

e Analises e Consideragdes sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade

Conforme o planejamento.
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4. Dados da Producao de Servigos no SUS

A disponibilizagdo dos dados do SIS AB, SIA e SIH, no DGMP, depende do prazo de publicagio, respectivamente, pelos DESF/SAPS e DRAC/SAES

4.1. Produgdo de Atengdo Basica

Visita Domiciliar 0
Atendimento Individual 0
Procedimento 0
Atendimento Odontoldgico 0

Fonte: Sistema de informagdo em Satde para a Aten¢do Basica — SISAB

4.2. Produgdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Cariter de atendimento: Urgéncia

02 Procedimentos com finalidade diagnostica - - - -

01 Acoes de promocao e prevencao em saude

03 Procedimentos clinicos - - - -
04 Procedimentos cirurgicos - - - -
05 Transplantes de orgaos, tecidos e celulas - - - -
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, proteses e materiais especiais - - - -

08 Acoes complementares da atencao a saude - - - -

Fonte: Sistemas de Informacdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 22/05/2025.

1° RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Abril
2° RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Agosto

3°RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Dezembro

4.3. Produgdo de Atengdo Psicossocial por Forma de Organizacao

Nao ha informagoes cadastradas para o periodo

4.4. Produgdo de Atengdo Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos

01 Acoes de promocao e prevencao em saude
02 Procedimentos com finalidade diagnostica 3328 9366,05 - -
03 Procedimentos clinicos - - - -

04 Procedimentos cirurgicos - - - -
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05 Transplantes de orgaos, tecidos e celulas - - - -
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, proteses e materiais especiais 97 21825,00 - -

08 Acoes complementares da atencao a saude - - - -

Fonte: Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 22/05/2025.

1° RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Abril
2°RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Agosto

3°RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Dezembro

4.5. Produgdo de Assisténcia Farmacéutica

Esse item refere-se ao componente especializado da assisténcia farmacéutica, sob gestdo da esfera estadual.
Portanto, ndo hd producéo sob gestdo municipal.

4.6. Producio de Vigilancia em Sadde por Grupo de Procedimentos

Financiamento: Vigilancia em Satide

01 Acoes de promocao e prevencao em saude 46 -

Total 46 -

Fonte: Sistemas de Informacdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS)

1° RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Abril

2° RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Agosto
3°RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Dezembro
Data da consulta: 22/05/2025.

e Analises e Consideragdes sobre Dados da Produgio de Servicos no SUS

Favoravel
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5. Rede Fisica Prestadora de Servigcos ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestdo

A disponibilizagdo dos dados do SCNES, no DGMP, depende do prazo de publicagio pelo DRAC/SAES.

Periodo 04/2025

POLO ACADEMIA DA SAUDE

UNIDADE DE VIGILANCIA EM SAUDE

CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE

CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA

CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE

CENTRO DE APOIO A SAUDE DA FAMILIA

Total

Observagdo: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de satide publicos ou prestadores de servicos ao SUS

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 22/04/2025.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 04/2025

0

0

ADMINISTRACAO PUBLICA
MUNICIPIO 7
Total 7

Observacdo: Os dados apresentados referem-se ao niimero de estabelecimentos de satide piiblicos ou prestadores de servicos ao SUS

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 22/04/2025.

5.3. Consorcios em saude

O ente ndo estd vinculado a consércio piblico em satde

e Analises e Consideracdes sobre Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS

CONSIDERANDO O CENARIO GERAL DA SAUDE ESTAO DENTRO DO PROGRAMADO.

https://digisusgmp.saude. gov.br
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6. Profissionais de Saude Trabalhando no SUS

A disponibilizagdo dos dados do SCNES, no DGMP, depende do prazo de publicagio pelo DRAC/SAES.

Periodo 02/2025

Pablica (NJ grupo  Bolsistas (07)

D
Estatutarios e empregados publicos 0 0 0 9 9

(0101, 0102)

Pablica (NJ Contratos temporarios e cargos em comissao
grupo 1) (010301, 010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 29/05/2025.

Puablica (NJ grupo 1) Bolsistas (07)

Estatutarios e empregados publicos (0101, 21 21 23 24
0102)

Puablica (NJ grupo 1) Contratos temporarios e cargos em
comissdo (010301, 010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 29/05/2025.

e Analises e Consideracdes sobre Profissionais de Satde Trabalhando no SUS

QUADRO DE PROFISSIONAIS ESTA CONFORME AS ESTATISTICAS DEVENDO SER READEQUADO PARA MELHOR ATENDER A
POPULACAO.
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7. Programacdo Anual de Satde - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

DIRETRIZ N° 1 - REORGANIZAR AS UNIDADES BASICAS DE SAUDE E OUTROS SETORES VINCULADOS A SMS PARA

ATENDER A POPULACAO EM TODOS OS CICLOS DE VIDA, DESENVOLVENDO AC()ES DE PROMOCAO, PREVENCAO,
PROTECAO E RECUPERACAO A SAUDE COM CUIDADO ADEQUADO, NO TEMPO, LUGAR E NA QUALIDADE NECESSARIA A

CADA SITUACAO.

OBJETIVO N° 1.1 - ADEQUAR A ESTRUTURA FISICA DAS UNIDADES BASICAS DE SAUDE DA ZONA RURAL

Indicador para Unidade Ano - Linh Meta Met ‘IlJnldade Resultado d % meta
nha-
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- a Plano(2022- 20;: ¢ did Qesud X ° to alcancada
m rimestr
avaliacao da meta medida Base 2025) edica uacrimestre da PAS
- Meta
1. QUATRO UNIDADES  Cobertura populacional ~ Ntimero 3 1 Ndmero 1,00 100,00
BASICAS DE SAUDE estimada pelas equipes
REFORMADA/ ANO. de Atencao Bésica
Ac¢ao N° 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes da atencdo priméria em satide.
OBJETIVO N° 1.2 - ADEQUAR A ESTRUTURA FiSICA DAS UNIDADES BASICAS DE SAUDE DA ZONA URBANA.
Unidad
Indicador para Unidade Ano - Linh Meta Meta d fudade Resultado d % meta
inha- eta de esultado do
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- B Plano(2022- 2025 did Quadrimest alcancada
ase medida - uadrimestre
avaliacao da meta medida Base 2025) da PAS
Meta
1. UNIDADES DE Cobertura populacional 0 1 1 Numero V¥ Sem
SAUDE A SER estimada pelas equipes de Apuragao
REFORMADA. Atencéo Basica
Acdo N° 1 - Unidades Basicas de Satde a ser reformadas.
OBJETIVO N° 1.3 - ACOMPANHAMENTO DAS CONDICIONALIDADES DE SAUDE DOS USUARIOS INSCRITOS NO
PROGRAMA BOLSA FAMILIA.
Indicador para Unidade Ano - Linh Meta Meta ;deade Resultado d % meta
nha-
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Bl & Plano(2022- 20;5 € did Qesud . 0 to alcancada
m - rimestr
avaliaciio da meta medida Base U 2025) edica uadrimestre: - 4a pas
Meta
1. ACOMPANHAR Cobertura de 0 80,00 80,00 Percentual 80,00 100,00

OS USUARIOS
ESCRITOS NO
PROGRAMA BOLSA

acompanhamento das
condicionalidades de
Satde do Programa Bolsa

FAMILIA. Familia (PBF)

Acdo N° 1 - Cobertura de acompanhamento do programa bolsa familia.

OBJETIVO N° 1 .4 - AMPLIAR O NUMERO DE UNIDADES DE SAUDE COM O PROGRAMA DE CONTROLE DO TABAGISMO.

Unidad
Indicador para Unidade Ano - ) Meta ficace % meta
e ) L ) Linha- Meta de Resultado do
Descricdo da Meta monitoramento e avaliacio  de Linha- B Plano(2022- 2025 did Quadrimest alcancada
ase medida uadrimestre
da meta medida Base 2025) da PAS
- Meta
1. UBS COM Mortalidade prematura (de 30 0 4 0 Nimero ¥ Sem
PROGRAMA a 69 anos) pelo conjunto das 4 Apuracao
IMPLEMENTADO. principais DCNT (doengas do
aparelho circulatério, cancer,
diabetes e doencas
respiratorias cronicas)
Acdo N° 1 - Executar acdes de combate e controle do tabagismo nas UBS em conjunto com a equipe multi profissional.
OBJETIVO N° 1.5 - AMPLIAR O NUMERO DE EQUIPES DA ESTRATEGIA SAUDE DA FAMILIA- ESF.
https://digisusgmp.saude. gov.br 13 de 56



1. NUMERO DE EQUIPE
DA ESTRATEGIA DE
SAUDE DA FAMILIA
AMPLIADAS.

Cobertura Numero 100,00
populacional estimada
pelas equipes de

Atencido Basica

Acdo N° 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atengdo Basica

1. 100% DE COBERTURA
POPULACIONAL
ESTIMADA PELAS
EQUIPES DE ATENCAO
PRIMARIA.

Cobertura 100,00 100,00 Percentual 100,00
populacional

estimada pelas

equipes de Atengdo

Basica

100,00

Acido N° 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atengdo Basic

1. 02-EQUIPES DA Cobertura Niamero 100,00
ESTRATEGIA SAUDE DA populacional
FAMILIA MANTIDA. estimada pelas
equipes de
Atengdo Basica
Acdo N° 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atenc¢do Basica
2. CONTRATAR NUMERO DE 0 10 10 Nimero 10,00 100,00
PROFISSIONAIS PROFICIONAIS
EMFERMEIROS E TECNICOS A SEREM
DE EMFERMAGEM PARA CONRATADOS.
APOIO AS EQUIPES DE PSF
EM TRANSFERENCIAS E
PROCEDIMENTOS.
Acdo N° 1 - NUMERO DE PROFISSIONAIS A SEREM CONRATADOS.
3. PLANTOES VINTE E NUMERO DE 0 1.095 1.095 Nuamero 1.095,00 100,00
QUATRO HORAS DA PLANTOES.
EQUIPE D APOIO
COMPOSTA POR
ENFERMEIROS E TECNICOS
DE ENFERMAGEM.

Acdo N° 1 - NUMERO DE PLANTOES.
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1. 70%- DE COBERTURA
POPULACIONAL
ESTIMADA DE SAUDE
BUCAL NA ATENCAO
PRIMARIA EM SAUDE.

Cobertura
populacional
estimada de saude

70,00 70,00 Percentual 70,00 100,00

bucal na atencdo
basica

Acdo N° 1 - Cobertura populacional estimada de satide bucal na atengéo basica

1. 02- EQUIPES DE  Cobertura populacional 100,00
SAUDE BUCAL
MANTIDAS.

Nimero
estimada de saide bucal na
atencdo basica

Acido N° 1 - Cobertura populacional estimada de satde bucal na atengdo basica

1. 100%- ACOES Cobertura 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
RELACIONADAS AO populacional

PROGRAMA SAUDE NA estimada pelas

ESCOLA- PSEE equipes de

ESTRATEGIA NUTRISUS E  Atengdo Basica

INDICADORES

PRECONIZADOS MANTIDA

NAS ESCOLAS

PRIORITARIAS.

Acdo N° 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atencdo Basica

1. 01- UNIDADES DE Cobertura Nimero 1,00 100,00
REFERENCIA MANTIDA populacional

PARA O ATENDIMENTO DE  estimada pelas

PACIENTES SUSPEITO E equipes de

CONFIRMADOS DE COVID- = Atengdo Basica

19

Acido N° 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atengdo Basica

1. 01-GERADOR E Cobertura populacional Niimero Sem
CAMARA FRIA A estimada pelas equipes de Apuracdo
SER ADIQUIRIDA. Atenciao Basica

https://digisusgmp.saude. gov.br
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Acdo N° 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atencdo Basica

OBJETIVO N° 1 .13 - IMPLANTAR PLANTOES VINTE E QUATRO HORAS DE UMA EQUIPE DE APOIO COMPOSTA POR
PROFISSIONAIS DA ENFERMAGEM.

Indl?:\dor P arta Unidade Ano - Linh Meta Met (Illnldade Resultado d % meta

monitoramento inha- e e S| o do

Descricao da Meta i a~ ed de Linha- B a Plano(2022- 20 2: did Qe 1:1 imest alcancada
e avaliacio da medida  Base ase 2025) medida uadrimestre da PAS
meta - Meta

1. OFERECER APOIO AS NUMERO DE 0 1.095 1.095 Namero 1.095,00 4,00

EQUIPES DAS UNIDADES DE = PLANTOES.
SAUDE DO MUNICIPIO EM
TRANSFERENCIAS

EPROCEDIMENTOS.

Acdo N° 1 - NUMERO DE PLANTOES.

DIRETRIZ N° 2 - REDES DE ATENCAO PRIORITARIAS ( ATENCAO MATERNO-INFANTIL, SAUDE MENTAL, SAUDE BUCAL,
PESSOA COM DEFICIENCIA, SAUDE DO IDOSO, GRUPOS DE RISCO E SAUDE DA MULHER).

OBJETIVO N° 2 .1 - fortalecer as acoes de acompanhamento e monitoramento das condicoes de satide das criancas de 0 02 anos de idade
junto as equipes de atencdo basica, visando a diminuicdo da mortalidade infantil no municipio.

Indl?:ldor pal;a Unidade Ano - Linh Meta Met ;deade Resultado d % meta
monitoramen nha-
Descricao da Meta 0 ll? a~ ed 0 de Linha- Bl a Plano(2022- 20;: ¢ did Qesuds'l o to alcancada
m rimestr
e avaliacdo da medida  Base ase 2025) edida uadrimestre da PAS
meta - Meta
1. unidades basicas de saide com Cobertura 0 4 4 Niamero 4,00 100,00

processo de trabalho das equipes populacional
de atencdo basica definidos e estimada pelas
voltados para o acompanhamento e equipes de
monitoramento das condigdes de Atencio Basica
saide das criangas de 0 a 02 anos

de idade.

Acdo N° 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atencdo Bésica

OBJETIVO N° 2.2 - AUMENTAR O NUMERO DE PARTOS NORMAIS DENTRO DA REDE DE ASSISTENCIA A SAUDE DA

MULHER.
idad
D icio d Indicador para Unidade Ano - Linh Meta Met gm ade Resultado d % meta
escricao da inha- eta de esultado do
Meta ¢ monitoramento e avaliaciao de Linha- B Plano(2022- 2025 did Quadrimest alcancada
e ase medida - uadrimestre
da meta medida Base 2025) da PAS
Meta
1. 55% PARTOS Proporcao de parto normal no 0 55,00 55,00 Percentual 7,00 12,73

NORMAIS Sistema Unico de Satde e na
REALIZADOS. Satde Suplementar

Acao N° 1 - Proporcao de parto normal no Sistema Unico de Saiide e na Saide Suplementar

OBJETIVO N° 2 .3 - GARANTIR O ACESSO DAS GESTANTES A NO MINIMO 6 CONSULTAS DE PRE-NATAL NO DECORRER DA
GESTACAO, SENDO A PRIMEIRA ANTES DA 20° SEMANA DE GESTACAO, BEM COMO A OFERTA DE TODOS OS EXAMES E
SOROLOGIAS NECESSARIAS.

Indicador para Unidade Ano - Linh Meta Met ‘IlJnldade Resultado d % meta
n -
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Bl o Plano(2022- 20;: ¢ did Qesud 2_‘ 0 to alcancada
m - rimestr
avaliacao da meta medida Base ase 2025) edica e da PAS
Meta
1. 90%- PROPORCAO Proporgdo de parto 0 90,00 90,00 Percentual 90,00 100,00

DE GESTANTES COM 6 normal no Sistema
OU MAIS CONSULTAS  Unico de Satdde e na
DE PRE-NATAL. Satde Suplementar

Agiio N° 1 - Propor¢io de parto normal no Sistema Unico de Satide e na Satde Suplementar
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OBJETIVO N° 2 .4 - GARANTIR O ACESSO DAS GESTANTES AO ATENDIMENTO/AVALIACAO ODONTOLOGICA.

Descricao da Meta

1. 90%- PROPORCAO DE

GESTANTES COM O ACESSO

AO

ATENDIMENTO/AVALIACAO

ODONTOLOGICA.

Indicador para
monitoramento
e avaliacio da
meta

Proporcao de
parto normal no
Sistema Unico
de Satde e na
Sadde
Suplementar

Unidade Ano -
de Linha-
medida Base

0

Linha-

Meta
Plano(2022-
2025)

90,00

Acdo N° 1 - Proporcao de parto normal no Sistema Unico de Saiide e na Satde Suplementar

Meta
2025

90,00

Unidade

% meta
de Resultado do
did Quadrimest alcancada
medida - uadrimestre da PAS
Meta
Percentual 90,00 100,00

OBJETIVO N° 2 .5 - ASSEGURAR A REALIZACAO DE NO MINIMO 03 ULTRASSONOGRAFIAS OBSTETRICAS NO DECORRER

DA GESTACAO.

Descricao da Meta

1. GESTANTES COM NO
MINIMO 03
ULTRASSONOGRAFIAS
OBSTETRICAS
REALIZADAS.

Indicador para
monitoramento e
avaliacdo da meta

Propor¢ao de parto
normal no Sistema
Unico de Satde e
na Saudde
Suplementar

Unidade Ano -

de Linha-
medida Base
0

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

90,00

Agiio N° 1 - Propor¢io de parto normal no Sistema Unico de Satide e na Satde Suplementar

Meta
2025

90,00

Unidade
% meta
de Resultado do
dida - Quadrimestre alcangada
me da PAS
Meta
Percentual 90,00 95,00

OBJETIVO N° 2.6 - GARANTIR A OFERTA DE NO MINIMO 03 TESTES PARA DETECCAO DE SIFILIS EM GESTANTES, SENDO
01 NA PRIMEIRA CONSULTA DE PRE NATAL, 01 NA 28* SEMANA E O TERCEIRO NO MOMENTO DA ADMISSAO PARA O
PARTO. ASSEGURANDO O TRATAMENTO PARA A GESTANTE E PARCEIRO (S) NO MOMENTO DA DETECCAO.

Descricao da Meta

1. GESTANTES COM NO
MINIMO 03 TESTES
PARA DETECCAO DE
SIFILIS REALIZADAS.

Indicador para
monitoramento e
avaliacao da meta

Proporcao de parto
normal no Sistema
Unico de Satde ¢ na
Saude Suplementar

Unidade Ano -

de Linha-
medida Base
0

Meta
Plano(2022-
2025)

95,00

Acdo N° 1 - Propor¢ao de parto normal no Sistema Unico de Satde e na Sadde Suplementar

Meta
2025

95,00

Unidade

% meta
de Resultado do

did Quadrimest alcancada

medida - uadrimestre

da PAS
Meta
Percentual 95,00 70,00

OBJETIVO N° 2.7 - GARANTIR ATENDIMENTO DOMICILIAR AO RECEN- NASCIDO E A PUERPERA NA PRIMEIRA SEMANA

DE VIDA.

Descricao da Meta

1. RECEM-NASCIDOS E
PUERPERAS COM
ATENDIMENTOS
DOMICILIAR NA
PRIMEIRA SEMANA DE
VIDA.

Indicador para
monitoramento e
avaliacao da meta

Proporcao de parto
normal no Sistema
Unico de Saiide e na
Satde Suplementar

Unidade Ano -
de Linha-

medida Base

0

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

70,00

Aciio N° 1 - Proporgio de parto normal no Sistema Unico de Satde e na Saide Suplementa

Meta
2025

70,00

Unidade

% meta
de Resultado do
dida - Quadrimestre alcancada
me da PAS
Meta
Percentual 70,00 100,00

OBJETIVO N° 2.8 - REDUZIR A INCIDENCIA DE GRAVIDEZ NA ADOLESCENCIA ENTRE AS FAIXAS ETARIAS 10 A 19 ANOS,
ATRAVES DO FORTALECIMENTO DO PLANEJAMENTO FAMILIAR.

https://digisusgmp.saude. gov.br
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1. 12% DE GRAVIDEZ
NA ADOLESCENCIA
ENTRE FAIXAS
ETARIASI10 A 19 ANOS.

Proporgdo de gravidez 12,00 12,00 Percentual 11,20 93,33

na adolescéncia entre
as faixas etarias 10 a
19 anos

Acdo N° 1 - Proporgdo de gravidez na adolescéncia entre as faixas etdrias 10 a 19 anos

1. 0,65- RAZAO DE
EXAMES
CITOPATOLOGICOS DO
COLO DO UTERO EM
MULHERES DE 25 A 64
ANOS NA POPULACAO
RESIDENTE DE
DETERMINADO LOCAL E
A POPULACAO DA
MESMA FAIXA ETARIA.

Razdo de exames Razdo 0,65 100,00
citopatoldgicos do

colo do ttero em

mulheres de 25 a 64

anos na populagao

residente de

determinado local e a

populagdo da mesma

faixa etaria

Acido N° 1 - Razdo de exames citopatolégicos do colo do tutero em mulheres de 25 a 64 anos na populagdo residente de determinado local e a

populagdo da mesma faixa etaria

1. 0,30 RAZAO DE
MAMOGRAFIA DE
RASTREAMENTO NAS
MULHERES DE 50 A 69
ANOS REALIZADAS NA
POPULACAO RESIDENTE
DE DETERMINADO
LOCAL E POPULACAO
DA MESMA FAIXA
ETARIA.

Razdo de exames de Razdo 100,00
mamografia de

rastreamento

realizados em

mulheres de 50 a 69

anos na populacio

residente de

determinado local e

populagdo da mesma

faixa etaria.

Acdo N° 1 - Razdo de exames de mamografia de rastreamento realizados em mulheres de 50 a 69 anos na populacao residente de determinado local e

populacdo da mesma faixa etéria.

1. 01 REDE DE SAUDE
MENTAL IMPLANTADA E
MANTIDA E COM
INTERACAO AMPLIADA
COM AS UBS's.

https://digisusgmp.saude. gov.br

Cobertura Ndmero 100,00
populacional
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Acdo N° 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atencdo Basica

OBJETIVO N° 2 .12 - MANTER NAS UBS’s A UTILIZACAO DE INSTRUMENTOS DE DETECCAO PRECOCE, DE RISCOS PARA
DESENVOLVIMENTO INFANTIL, INCLUINDO OS TRANSTORNOS DO ESPECTRO AUTISTA E EPILEPSIA.

Indicador para Unidade Ano - . Meta
. . . Linha- Meta
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2022- 2025
avaliacdo da meta  medida Base 2025)
1. 04-UBS’S DE SAUDE Taxa de mortalidade 0 4 4

COM INSTRUMENTOS
DE DETECCAO
PRECOCE IMPLANTADA.

infantil

Unidade
% meta
de Resultado do
did Quadrimest alcancada
medida - uadrimestre da PAS
Meta
Numero 4,00 100,00

Ac¢do N° 1 - MANTER TODOS OS PROTOCOLOS ATUALIZADOS DE ACORDO COM AS NORMAS ESTABELECIDAS PELO MS.

2. 100% PROFISSIONAIS
CAPACITADOS.

Cobertura 0
populacional

100,00 100,00

estimada pelas
equipes de Atencao
Basica

Acdo N° 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atencdo Bésica

Percentual 100,00 100,00

OBJETIVO N° 2 .13 - CAPACITAR OS PROFISSIONAIS DAS UNIDADES DE SAUDE PARA DETECCAO PRECOCE DE RISCOS
PARA DESENVOLVIMENTO INFANTIL, INCLUINDO OS TRANSTORNOS DO ESPECTRO AUTISTA E EPILEPSIA.

Indicador para Unidade Ano - . Meta
. . . Linha- Meta
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- B Plano(2022- 2025
ase
avaliacao da meta medida Base 2025)
1. 100% DOS CAPACITAR TODOS OS 0 100,00 100,00

PROFISSIONAIS A
SEREM
CAPACITADOS.

PROFISSIONAIS DA
REDE DE ASSISTENCIA
A SAUDE.

Acao N° 1 - CAPACITAR TODOS OS PROFISSIONAIS DA REDE DE ASSISTENCIA A SAUDE

Unidade
% meta
de Resultado do
dida - Quadrimestre alcangada
me da PAS
Meta
Percentual 100,00 100,00

OBJETIVO N° 2 .14 - INCORPORAR A ATENCAO AS DIVERSAS LINHAS DE CUIDADO DAS REDES DE ATENCAO A SAUDE AS

PESSOAS COM DEFICIENCIA PELAS EQUIPES DA ESTRATEGIA DE SAUDE DA FAMILIA.

Indicador para

it . Unidade Ano - Linh Meta Met
monitoramen nha-
Descricao da Meta o ll? a~ (:i 0 de Linha- Bl a Plano(2022- 20;:
¢ avatlagao da medida Base ase 2025)
meta
1. PERCENTUAL DE Cobertura 0 100,00 100,00

INCLUSAO DA ATENCAO
AS DIVERSAS LINHAS DE
CUIDADO DAS REDES DE
ATENCAO A SAUDE AS
PESSOAS COM
DEFICIENCIA PELAS
EQUIPES DA ESTRATEGIA
DE SAUDE DA FAMILIA.

populacional
estimada pelas
equipes de
Atencao Basica

Acdo N° 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atencdo Basica

Unidade
% meta
de Resultado do
dida - Quadrimestre alcancada
me da PAS
Meta
Percentual 100,00 100,00

OBJETIVO N° 2 .15 - GARANTIR A REFERENCIA PARA O ATENDIMENTO ESPECIALIZADO AOS PACIENTES DA REDE DE

ATENCAO AS PESSOAS COM DEFICIENCIA.

Indicador para

" . Unidade Ano - Linh Meta Met
Descricio da Meta mm;~l Otan(;en °° de L Plano(2022- 20;:
avahagao ¢a medida Base 2025)
meta

https://digisusgmp.saude. gov.br

Unidade % meta
de Resultado do ’
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Meta
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1. PERCENTUAL DE Cobertura 0 100,00 100,00 = Percentual 100,00 100,00

ATENDIMENTO populacional
ESPECIALIZADO estimada pelas
GARANTIDO AOS equipes de
PACIENTES DA REDE DE Atencido Basica
ATENCAO AS PESSOAS

COM DEFICIENCIA.

Agio N° | - PERCENTUAL DE ATENDIMENTO ESPECIALIZADO GARANTIDO AOS PACIENTES DA REDE DE ATENCAO AS PESSOAS
COM DEFICIENCIA

1. PERCENTUAL DOS Mortalidade prematura 0 90,00 90,00 Percentual 90,00 100,00
PACIENTES (de 30 a 69 anos) pelo

PORTADORES DE conjunto das 4

HIPERTENCAO principais DCNT

ARTERIAL (doengas do aparelho

CADASTRADOS NO E- circulatério, cancer,

SUS APS E diabetes e doengas

ACOMPANHADOS respiratdrias cronicas)

PELAS SUAS

RESPECTIVAS EQUIPES.

Aciio N° I - - PERCENTUAL DOS PACIENTES PORTADORES DE HIPERTENCAO ARTERIAL CADASTRADOS NO E-SUS APS E
ACOMPANHADOS PELAS SUAS RESPECTIVAS EQUIPES.

1. PACIENTES Mortalidade 90,00 90,00 Percentual 90,00 100,00
PORTADORES DE prematura (de 30 a 69

DIABETES anos) pelo conjunto

CADASTRADOS NO E- das 4 principais

SUS/APS E DCNT (doengas do

ACOMPANHADOS aparelho circulatério,

PELAS SUAS cancer, diabetes e

RESPECTIVAS EQUIPES  doencas respiratérias

DE ESTRATEGIA DE cronicas)

SAUDE DA FAMILIA.

Acido N° 1 - Mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das 4 principais DCNT (doencas do aparelho circulatério, cancer, diabetes e
doencas respiratérias cronicas)

1. DIABETICOS Mortalidade prematura (de 30 0 90,00 90,00 Percentual 90,00 100,00
COM a 69 anos) pelo conjunto das
SOLICITACAO DE 4 principais DCNT (doencas
HEMOGLOBINA do aparelho circulatério,
GLICADA. cancer, diabetes e doengas
respiratdrias cronicas)
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Acdo N° 1 - Mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das 4 principais DCNT (doengas do aparelho circulatério, cancer, diabetes e

doengas respiratorias cronicas)

OBJETIVO N° 2 .19 - GARANTIR QUE AS PESSOAS COM HIPERTENSAO ARTERIAL SISTEMATICA QUE SAO CONSULTADAS
PELAS EQUIPES DE APS, TENHAM SUA PRESSAO ARTERIAL AFERIDA EM CADA QUADRIMESTRE.

Indicador para Unidade Ano - Linh Meta
inha-
Descricao da Meta monitoramento e  de Linha- o Plano(2022-
avaliacdo da meta medida Base 2025)
1. 90% DE PESSOAS Cobertura 0 90,00

ATENDIDAS NA APS COM
PRESSAO ARTERIAL
AFERIDA A CADA
QUADRIMESTRE.

populacional
estimada pelas
equipes de Atencao
Basica

Ac¢do N° 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atencdo Basica

Meta
2025

90,00

Unidade
% meta
de Resultado do
did Quadrimest alcancada
medida - uadrimestre da PAS
Meta
Percentual 90,00 100,00

OBJETIVO N° 2 .20 - IMPLANTAR NAS UNIDADES BASICAS DE SAUDE PARA OS PROFISSIONAIS DA REDE DE ATENCAO
PRIMARIA EM SAUDE O TELE SAUDE PARA QUE OS MESMOS UTILIZEM ESTA FERRAMENTA PARA SOLUCIONAR A
MAIOR PARTE DOS PROBLEMAS DE SAUDE DA POPULACAO, EVITANDO O ENCAMINHAMENTO DE REDE

ESPECIALIZADA-PACIENTES.

Meta
2025

Indicador para Unidade Ano - Linh Meta
nj -
Descricao da Meta monitoramento e  de Linha- % Plano(2022-
avaliacdo da meta medida Base 2025)
1. 04- QUANTIDADE DE Cobertura 0 4

UNIDADE BASICA DE
SAUDE COM ATENCAO VIA
TELE SAUDE
IMPLANTADAS/ANO

populacional
estimada pelas
equipes de Atencdo
Basica

Acdo N° 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atencdo Bésica

Unidade
de
medida
- Meta

% meta
alcancada
da PAS

Resultado do
Quadrimestre

¥ Sem
Apuragdo

Numero

OBJETIVO N° 2 .21 - INSTITUIR NOVAS TECNOLOGIAS DE CUIDADO APOIANDO AS CONDICOES CRONICAS, TAIS COMO:
APOIO AO AUTO CUIDADO, GRUPO OPERATIVO, GRUPO DE PARES, CUIDADO COMPARTILHADO, ENTRE OUTROS.

Indicador para Unidade Ano - Linha- Meta

Descricao da Meta monitoramento e  de Linha- Plano(2022-
avaliacdo da meta medida Base ase 2025)

1. UNIDADES BASICAS Cobertura 0 100,00

DE SAUDE COM ACOES populacional

DE CUIDADO APOIANDO  estimada pelas

AS CONDICOES equipes de Atencao

CRONICAS/ANO Basica

Acdo N° 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atencdo Basica

OBJETIVO N° 2 .22 - REESTRUTURAR A REDE DE ATENCAO A PESSOA IDOSA.

Indicador para Unidade Ano - Linh Meta
nha-
Descricao da Meta monitoramento e  de Linha- a Plano(2022-
avaliacao da meta medida Base 2025)

https://digisusgmp.saude. gov.br

Meta
2025

100,00

Meta
2025

Unidade
% meta
de Resultado do
did Quadrimest alcancada
medida - uadrimestre da PAS
Meta
Percentual 100,00 100,00
Uni
nidade % meta
de Resultado do
dida - Quadrimestre alcancada
me da PAS
Meta
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Cobertura 0
populacional

estimada pelas

equipes de Atencdo
Basica

1. UNIDADES BASICAS
DE SAUDE COM A REDE

DE ATENCAO A PESSSOA
IDOSA REESTRUTURADA.

100,00

Acdo N° 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atengdo Basica

100,00 Percentual 100,00 100,00

1. QUANTIDADE DE Cobertura populacional
UNIDADE COM estimada pelas equipes
ATENCAO A SAUDE DO de Atenciio Bésica
HOMEM.

Acido N° 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atengdo Basica

Numero 4,00 100,00

1. 02-NUMEROS DE
EQUIPES DE SAUDE
BUCAL - ESB
IMPLANTADAS E
MANTIDAS.

Cobertura Numero 100,00
populacional estimada
de sadde bucal na

atencdo basica

Acdo N° 1 - Cobertura populacional estimada de saide bucal na aten¢do bésica

1. N° DE CONSULTORIOS
DE SAUDE BUCAL COM
ATENDIMENTO
ODONTOLOGICO
MANTIDOS.

Cobertura Nimero 100,00
populacional

estimada de satde

bucal na atengdo

basica

Acido N° 1 - Cobertura populacional estimada de satde bucal na atengdo basica

1. % POSTOS DE SAUDE Cobertura 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
QUE REALIZAM ACOES populacional
DE PREVENCAO E estimada de satide
DIAGNOSTICO PRECOCE  bucal na atencao
DO CANCER DE BOCA. bésica
Acido N° 1 - Cobertura populacional estimada de satde bucal na atengdo bésica
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OBJETIVO N° 2 .27 - ASSEGURAR AS ACOES DE PREVENCAO A SAUDE BUCAL CONFORME PROTOCOLO MUNICIPAL DE

SAUDE BUCAL.
Indicador para Unidade Ano - Linh Meta Meta ‘lllnldade Resultado d % meta
inha- e e esultado do
Descricao da Meta monitoramento e  de Linha- B Plano(2022- 2025 did Quadrimest alcancada
ase medida - uadrimestre
avaliacao da meta medida Base 2025) da PAS
Meta
1. % AC()ES DE Cobertura 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
PREVENCAO EM SAUDE  populacional
BUCAL REALIZADAS estimada de saude
CONFORME PROTOCOLO  bucal na atengao
MUNICIPAL DE SAUDE basica
BUCAL.
Acao N° 1 - Cobertura populacional estimada de satide bucal na atencdo basica
OBJETIVO N° 2 .28 - DIMINUIR A PROPOR(;AO DE EXODOTIA EM RELACAO AOS DEMAIS PROCEDIMENTOS.
Indicador para Unidade Ano - Linh Meta Met ;deade Resultado d % meta
n -
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Bl a Plano(2022- 20;53 ¢ did Qesud 2_' o to alcancada
m - rimestr
avaliacdo da meta medida Base ase 2025) edica R da PAS
Meta
1. %- EXODONTIA EM Cobertura populacional 0 10,00 10,00 Percentual 10,00 100,00
RELACAO AOS DEMAIS  estimada de satide
PROCEDIMENTOS. bucal na ateng@o bésica
Acdo N° 1 - Cobertura populacional estimada de saide bucal na ateng@o basica
OBJETIVO N° 2 .29 - AQUISICAO DE UMA UNIDADE MOVEL ODONTOLOGICA - UMO.
idad
Indicador para Unidade Ano - Linh Meta Met (liJm ade Resultado d % meta
inha- eta de esultado do
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2022- 2025 did Quadrimest alcancada
medida - Quadrimestre
avaliacao da meta medida Base 2025) da PAS
Meta
1. 01 UNIDADE Cobertura populacional 0 1 0 Numero ¥ Sem
MOVEL estimada de satide bucal Apuracao
ODONTOLOGICA na ateng@o basica
ADQUIRIDA.

DIETRIZ N* S PRORMSCES B SEO I M ANTA R A BETG IS MUNICIPAL DE PROMOCAO DA SAUDE EM

CONSONANCIA COM A POLITICA NACIONAL DE PROMOCAO DA SAUDE.

OBJETIVO N° 3.1 - ELABORAR E IMPLANTAR A POLITICA MUNICIPAL DE PROMO(;AO A SAUDE DE ACORDO COM OS
OBJETIVOS DA AGENDA 2030 DE DESENVOLVIMENTO SUSTENTAVEL, VISANDO OFERTA DE SAUDE E BEM ESTAR.

:Illl(()llll('::i‘(:l'lf:::;i N Linha Meta Meta g: e Resultado do %o meta
1 1 =
Descricao da Meta liacsio d de Linha- Plano(2022- 2025 did 0 ]:l imest. alcancada
m rimestr
¢ avallagdo €a medida Base 2025) edica vacrimestre da PAS
meta - Meta
1. POLITICA MUNICIPAL DE  Cobertura 0 1 1 Nidmero 1,00 100,00
PROMOCO A SAUDE DE populacional
ACORDO COM OS estimada pelas
OBJETIVOS DA AGENDA 2030 equipes de
DE DESENVOLVIMENTO Atencdo Bésica
SUSTENTAVEL ELABORADA,
IMPLANTADA E MANTIDA.
Acdo N° 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atencdo Bésica
OBJETIVO N° 3 .2 - MANTER O PROGRAMA DE CONTROLE DO TABAGISMO, OBESIDADE E ALCOOLISMO
IMPLANTADOS..
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1. UNIDADES BASICAS DE ~ Cobertura Niamero 100,00
SAUDE COM O PROGRAMA populacional

DE CONTROLE DO estimada pelas

TABAGISMO, OBESIDADE,  equipes de

E ALCOLISMO Atencio Basica

IMPLANTADOS.

Acdo N° 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atengdo Basica

1. Monitorar o estado ACOES DE Numero 6,00 100,00
nutricional e os marcadores ~ PEVENCAO A
de consumo alimentar de OBESIDADE

criangas, adolescentes e INFANTIL,
gestantes, de acordo com os  GESTANTE E
documentos oficiais do ADOLESCENTE.

Ministério da Satde.

Agdo N° 1 - ACOES DE PREVENCAO A OBESIDADE INFANTIL, GESTANTE E ADOLESCENTE.

1. Realizar agoes IMPLEMENTAC()ES 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
individuais e coletivas de  DE ACOES CONTRA
educacdo alimentar e OBESIDADE.

nutricional e de atividade
fisica na UBS e outros
espacos publicos para
criangas, adolescentes e
gestantes.

Acdo N° 1 - IMPLEMENTACOES DE ACOES CONTRA OBESIDADE.

2. Realizar acoes de NUMERO DE 0 6 6 Numero 6,00 100,00
educagdo alimentar e ACOES A SEREM
nutricional e de atividade REALIZADAS DE

fisica nas escolas, MODO
principalmente por meio  INTERSETORIAL.
do PSE.

Acdio N° 1 - NUMERO DE ACOES A SEREM REALIZADAS DE MODO INTERSETORIAL
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3. Qualificar
profissionais da
educacgdo, da APS,
incluindo agentes

NUMERO DE 0

CAPACITACOES A
SEREM
REALIZADOS.

Nuimero

3,00 100,00

comunitarios de saide, e
da assisténcia social,
sobre obesidade infantil,
com base nos manuais,
guias e protocolos do
Ministério da Sadde.

Agiio N° 1 - NUMERO DE CAPACITACOES A SEREM REALIZADOS.

DIRETRIZ N° 4 - REDE ATENCAO AS URGENCIAS E EMERGENCIAS-MANTER OS COMPONENTES A REDE DE ATENCAO AS
URGENCIAS E EMERGENCIAS PARA ATENDER A POPULACAO, DESENVOLVENDO ACOES DE ASSISTENCIA COM CUIDADO
ADEQUADO. NO TEMPO E LUGAR E NA QUALIDADE NECESSARIA A CADA SITUACAO.

OBJETIVO N° 4.1 - ELABORAR E MANTER PROJETOS DE CAPACITACAO DAS EQUIPES DAS UNIDADES DE SAUDE PARA
ATENDER AS PEQUENAS URGENCIAS.

Descricao da Meta

1. N° DE PROJETOS DE
CAPACITACAO DAS
EQUIPES DAS UNIDADES DE
SAUDE PARA ATENDER AS
PEQUENAS URGENCIAS
ELABORADAS E MANTIDAS.

Indicador para
monitoramento e
avaliacao da
meta

Cobertura
populacional
estimada pelas
equipes de
Atengao Basica

Unidade Ano -

de Linhg- Lioha-
medida Base
0

Acao N° 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atencdo Basica

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida
- Meta

% meta
alcancada
da PAS

Resultado do
Quadrimestre

Namero 1,00 100,00

OBJETIVO N° 4 .2 - ELABORAR E MANTER PROJETOS DE EDUCACAO PERMANENTE E EDUCACAO CONTINUADA PARA

AS EQUIPES.

Descricao da Meta

1. N° DE PROJETOS DE
EDUCACAO PERMANENTE
E EDUCACAO
CONTINUADA
ELABORADA E MANTIDAS
PARA AS EQUIPES.

Indicador para
monitoramento e
avaliacao da meta

Cobertura
populacional
estimada pelas
equipes de
Atencgdo Basica

Unidade Ano - Linh
de Linha- tnhias
medida Base

Ac¢@o N° 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atenc¢do Bésica

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida
- Meta

% meta
alcancada
da PAS

Resultado do
Quadrimestre

Namero 1,00 100,00

OBJETIVO N° 4 .3 - MANTER OS SERVICOS ( UNIDADES DE SUPORTE BASICO ) DE ATENDIMENTO MOVEL DE URGENCIA.

Descricao da Meta

1. N° UNIDADES DE
SUPORTE BASICO
MANTIDO.

Indicador para
monitoramento e
avaliacao da meta

Cobertura populacional
estimada pelas equipes de
Atengdo Basica

Unidade Ano - Linh Meta et ;deade

de Linha- % Plano(2022- 20‘; : ed.d

medida Base 2025) medida -
Meta

0 2 2 Nimero

Acdo N° 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atencdo Basica

% meta
Resultado do
alcancada

drimest]
Quadrimestre da PAS

2,00 100,00

OBJETIVO N° 4 .4 - DESENVOLVER E IMPLEMENTAR ANUALMENTE PROJETOS EM PARCERIA COM AS ESCOLAS,
DETRAN, DEPARTAMENTO MUNICIPAL DE TRANSITO, POLICIA MILITAR, GUARDA MIRIM E OUTROS ORGAOS,
VOLTADOS PARA A CONSCIENTIZACAO, SENSIBILIZACAO, PREVENCAO E DIMINUICAO DOS ACIDENTES DE TRANSITO,
BEM COMO OUTROS TIPOS DE ACIDENTES E URGENCIAS.

https://digisusgmp.saude. gov.br
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Descricao da Meta

1. ANUALMENTE EM
PARCERIAS COM AS
ESCOLAS, DETRAN,
DEPARTAMENTO MUNICIPAL
DE TRANSITO, POLICIA

::111::(::;1:::;1 R Linha. Meta Meta g: e Resultado do % meta

e avaliacao da de Linha- Plano(2022- 2025 medida Quadrimestre alcangada
medida Base 2025) da PAS

meta - Meta

Cobertura 0 2 1 Numero W Sem

populacional Apuragao

estimada pelas
equipes de
Atencdo Bésica

MILITAR, GUARDA MIRIM E
OUTROS ORGAOS,
VOLTADOS PARA A
CONSCIENTIZACAO,
SENSIBILIZACAO,
PREVENCAO E DIMINUICAO
DOS ACIDENTES DE
TRANSITO, BEN COMO
OUTROS TIPOS DE
ACIDENTES E URGENCIAS.

Acdo N° 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atencdo Bésica

DIRETRIZ N° 5 - ORGANIZACAO DA AMBULATORIAL E HOSPITALAR ESPECIALIZADA- ASSEGURAR QUE A LINHA DE
CUIDADO INTEGRAL SEJA PLENAMENTE ARTICULADA COM A ATENCAO PRIMARIA A SAUDE E FORNECER AOS
USUARIOS DO SUS UMA RESPOSTA ADEQUADA E EM TEMPO OPORTUNO DE ACORDO COM AS SUAS NECESSIDADES.

OBJETIVO N° 5.1 - REDE DE ATENCAO BASICA MANTER OS PROTOCOLOS DE ENCAMINHAMENTO PARA A ATENCAO

ESPECIALIZADA NO SISTEMA UNICO DE SAUDE-SUS

Indicador para

it " Unidade Ano - Linh Meta
monitoramen inha-
Descriciio da Meta o alf’ at ed ° de Linha- % Plano(2022-
cavallagao @a  edida Base ¢ 2025)
meta
1. %DOS PROFISSINAIS DA  Cobertura 0 100,00

REDE DE ATENCAO
BASICA COM
CONHECIMENTO SOBRE
0S PROTOCOLOS DE
ENCAMINHAMENTO PARA
A ATENCAO
ESPECIALIZADA NO
SISTEMA UNICO DE
SAUDE-SUS.

populacional
estimada pelas
equipes de
Atenc¢do Basica

Acdo N° 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atencdo Basica

Unidade
% meta
Meta de Resultado do
2025 did Quadrimest alcancada
medida - uadrimestre da PAS
Meta
100,00 Percentual 100,00 100,00

OBJETIVO N° 5 .2 - PROMOVER A INTEGRACAO DOS DIFERENTES PONTOS DE ATENCAO A SAUDE PARA REALIZACAO
DE REFERENCIA E CONTRA-REFERENCIA E TRANSFERENCIA DO CUIDADO, ATRAVES DA IMPLANTACAO DE FLUXO DE

COMUNICACAO ENTRE A ATENCAO PRIMARIA E ATENCAO ESPECIALIZADA.

Indicador para

it . Unidade Ano - Linh Meta
monitoramen nha-
Descricao da Meta o l_l o~a de o€ de Linha- Bl a Plano(2022-
avaliagdo ca medida Base ase 2025)
meta
1. SERVICOS DA REDE DE Cobertura 0 100,00

ATENCAOCOM FLUXO
DE COMUNICACAO DE

populacional
estimada pelas

REFERENCIA E CONTRA  equipes de
REFERENCIA Atencao Basica
IMPLANTADA.

https://digisusgmp.saude. gov.br

Unidade
% meta

Meta de Resultado do
2025 did Quadrimest alcancada

medida - uadrimestre da PAS

Meta
100,00 Percentual 100,00 100,00
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Acdo N° 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atencdo Basica
OBJETIVO N° 5.3 - MANTER O COMPLEXO REGULADOR IMPLANTADO NO MUNICIPIO.

Unidade

Indicador para Unidade Ano - Linha- Meta Meta de Resultado do % meta
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2022- 2025 medida- Quadrimestre alcancada
avaliacao da meta medida Base 2025) da PAS
Meta
1. MANTER Cobertura populacional 0 1 1 Numero 1,00 100,00
COMPLEXO estimada pelas equipes de
REGULADOR Atengdo Basica
IMPLANTADO.

Ac¢do N° 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atencdo Basica

OBJETIVO N° 5 .4 - MANTER O SERVICO DE REGULACAO DE VAGAS, PROCEDIMENTOS E CONSULTAS DE MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE - SISREG, PARA AS UNIDADES DE SAUDE.

Indl?ador Para  riidade  Ano - . Meta Unidade % meta
.~ monitoramento . Linha- Meta de Resultado do
Descricao da Meta liacsio d de Linha- Plano(2022- 2025 medid Quadrimestr alcancada
¢ avallacdo €a medida Base 2025) edica uacrimestre da PAS
meta - Meta
1. NUMERO DE UNIDADES Cobertura 0 4 4 Nimero 4,00 100,00
DE SAUDE COM SERVICO DE  populacional

REGULACAO DE VAGAS,
PROCEDIMENTOS E
CONSULTAS DE MEDIA E

estimada pelas
equipes de
Atencdo Basica

ALTA COMPLEXIDADE -
SISREG, IMPLANTADOS.

Acdo N° 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atencdo Bésica

OBJETIVO N° 5.5 - AMPLIAR E REFORMAR A SEDE DO CENTRO DE ESPECIALIDADES MUNICIPAL, POSSIBILITANDO A
AMPLIACAO DA OFERTA DOS SERVICOS AMBULATORIAS ESPECIALIZADOS.

idad
Indicador para Unidade Ano - Linh Meta Met ;Jnl ade Resultado d % meta
inha- eta de esultado do
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- B Plano(2022- 2025 did Quadrimest alcancada
ase medida uadrimestre
avaliacao da meta medida Base 2025) da PAS
- Meta
1. NUMERO DE Cobertura 0 1 1 Numero 1,00 100,00
AMPLIACAO E REFORMA  populacional
NO CENTRO DE estimada pelas
ESPECIALIDADES equipes de Atencao
MUNICIPAL. Basica
Acdo N° 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atencdo Basica
OBJETIVO N° 5 .6 - AMPLIAR E REFORMAR SEDE DO LABORATORIO MUNICIPAL DE ANALISES CLINICAS.
Indicador para Unidade Ano - Linh Meta Met ;Jnldade Resultado d % meta
nha-
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- 8 Plano(2022- 20;: ¢ did Qesud ? ° to alcancada
m rimestr
avaliacao da meta medida Base 2025) edica e da PAS
- Meta
1. SEDE DO Cobertura 0 1 1 Namero 1,00 100,00
LABORATORIO populacional estimada

MUNICIPAL DE
ANALISES CLINICAS
CONSTRUIDA.

pelas equipes de
Atencgdo Basica

https://digisusgmp.saude. gov.br

Ac¢@o N° 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atenc¢do Bésica

DIRETRIZ N° 6 - REGULACAO DO SISTEMA MUNICIPAL DE SAUDE- ATENDER AS NECESSIDADES DE SAUDE DOS USUARIOS
DE FORMA EFICIENTE, EFETIVADA E OPORTUNA. OTIMIZANDO A CAPACIDADE OPERACIONAL DOS SERVICOS, COM
LOGICA PRIORIZACAO E ENFRENTAMENTO.
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1. % DOS INDICADORES Cobertura
DOS SERVICOS DE populacional
SAUDE PRIORIZADOS DE  estimada pelas
ACORDO COM METAS equipes de
PACTUADAS NO Atencao Bésica

SISPACTO
MONITORADOS.

Acdo N° 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atencdo Basica

100,00 Percentual 100,00 100,00

1. N° DE ESTUDOS
AVALIATIVOS QUANTO A
COMPABILIDADE ENTRE A
CAPACIDADE INSTALADA, A
PROGRAMACOA E A
PRODUCAO DOS
ESTABELECIMENTOS DE
SAUDE QUE INTEGRAM O
SISTEMA MUNICIPAL DE
SAUDE, PRIORIZADOS PELO
GESTOR MUNICIPAL,
REALIZADOS.

Cobertura
populacional
estimada pelas
equipes de
Atencido Basica

Acido N° 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atengdo Basica

Namero 1,00 100,00

Numero 1,00 33,33

1. 03 LIRA NUMERO DE LIRA
(LEVANTAMENTO  (LEVANTAMENTO
RAPIDO DO RAPIDO DO INDICE DE
INDICE DE INFESTACAO POR

INFESTACAO POR  AEDES

AEDES AEGYPTO) AEGYPTO)REALIZADOS

REALIZADOS AO AO ANO.

ANO.

Agdo N° 1 - NUMERO DE LIRA (LEVANTAMENTO RAPIDO DO INDICE DE INFESTACAO POR AEDES AEGYPTO)REALIZADOS AO

ANO

https://digisusgmp.saude. gov.br
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OBJETIVO N° 7 .2 - REALIZAR ANUALMENTE ACOES INTERSETORIAIS EM PARCERIA COM A SECRETARIA MUNICIPAL
DE ADMINISTRACAO, EQUIPES DE ATENCAO PRIMARIA A SAUDE E OUTROS SETORES E/OU ORGAOS COM VISTAS A
MANTER O CONTROLE DO VETOR AEDES AEGYPTI PARA MANTER UMA INFESTACAO MENOR QUE <1%.

Descricao da Meta

1. N° DE ACOES ANUAIS
INTERSETORIAIS
REALIZADAS EM PARCERIA
COM A SECRETARIA
MUNICIPAL DE
ADMINISTRACAO, EQUIPES
DE ATENCAO PRIMARIA EM
SAUDE E OUTROS SETORES
E/OU ORGAO COM VISTAS A
MANTER O CONTROLE DO
VETOR AEDES AEGYPTI
PARA MANTER A
INFESTACAO MENOR QUE
>1%

Indicador para
monitoramento
e avaliacio da
meta

Nuamero de ciclos
que atingiram
minimo de 80%
de cobertura de
imoveis visitados
para controle
vetorial da
dengue

Unidade Ano -

de Linha-
medida Base
0

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade
de
medida
- Meta

% meta
alcancada
da PAS

Resultado do
Quadrimestre

Nuamero 1,00 50,00

Ac@o N° 1 - Namero de ciclos que atingiram minimo de 80% de cobertura de iméveis visitados para controle vetorial da dengue

OBJETIVO N° 7 .3 - CICLOS ANUAIS QUE ATINGIRAM MINIMO DE 80% DE COBERTURA DE IMOVEIS VISITADOS PARA
CONTROLE VETORIAL DA DENGUE.

Indicador para

Descricao da Meta

1. N° DE CICLOS
ANUAIS QUE ATINGAM
MINIMO DE 80% DE
COBERTURA DE
IMOVEIS VISITADOS
PARA CONTROLE
VETORIAL DA DENGUE

monitoramento e
avaliacao da meta

Numero de ciclos que
atingiram minimo de
80% de cobertura de
iméveis visitados para
controle vetorial da
dengue

Unidade Ano -

de Linha-
medida Base
0

Linha-

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade

Agdo N° 1 - Numero de ciclos que atingiram minimo de 80% de cobertura de imdveis visitados para controle vetorial da dengue

OBJETIVON°7 4 - MANUTEN(;AO E REFORMA A SEDE DA VIGILANCIA EM SAUDE.

Descricao da
Meta

Indicador para monitoramento
e avaliacao da meta

1 01- QUANTITATIVO DE

MANUTENCAO
E REFORMA.

MANUTENCAO E REFORMA
NA SEDE DA VIGILANCIA
EM SAUDE.

Unidade Ano -

de Linha-
medida Base
0

Linha-

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

% meta
de Resultado do
did Quadrimest alcancada
medida uadrimestre da PAS
- Meta
Namero 2,00 33,33
Unidade
% meta
de Resultado do
dida Quadrimestre alcangada
me da PAS
- Meta
Numero 1,00 100,00

Acio N° 1 - 01- QUANTITATIVO DE MANUTENCAO E REFORMA NA SEDE DA VIGILANCIA EM SAUDE.

OBJETIVO N° 7 .5 - MELHORAR A SEDE DA REDE DE FRIOS MUNICIPAL ( IMUNIZACAO- PNI ) PARA UM ESPACO MAIS
AMPLO E ADEQUADO.

Descricao da Meta

Indicador para
monitoramento e
avaliacao da meta

https://digisusgmp.saude. gov.br

Unidade Ano -
de Linha-
medida Base

Linha-

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade

% meta
de Resultado do

did Quadrimest alcancada

medida uadrimestre

da PAS
- Meta
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1. ESPACO FISICO
MAIS AMPLO E
ADEQUADO PARA A
REDE DE FRIOS
MUNICIPAL.

ADEQUACAO DE UM 0 1
ESPACO MAIS AMPLO

E ADEQUADO PARA A

REDE DE FRIOS

MUNICIPAL.

V¥ Sem
Apuragao

Nuimero

Agio N° 1 - ADEQUACAO DE UM ESPACO MAIS AMPLO E ADEQUADO PARA A REDE DE FRIOS MUNICIPAL.

OBJETIVO N° 7 .6 - REALIZAR NO MINIMO OS SEIS GRUPOS DE ACOES DE VIGILANCIA SANITARIA CONSIDERADAS
NECESSARIAS A TODOS OS MUNICIPIOS NO ANO.

Descricao da Meta

1. GRUPOS DE ACOES

DE VIGILANCIA
SANITARIA
CONSIDERADAS
NECESSARIAS A
TODOS OS
MUNICIPIOS
REALIZADOS NO
ANO.

Indicador para Unidade Ano - Linh Meta Met
monitoramento e de Linha- - Plano(2022- N 0;:
avaliacao da meta medida Base 2025)

06- QUANTITAVODE 0 6 6

GRUPOS DE ACOES
DE VIGILANCIA
SANITARIA
CONSIDERADAS
NECESSARIAS A
TODOS OS
MUNICIPIOS.

Unidade
de
medida
- Meta

% meta
alcancada
da PAS

Resultado do
Quadrimestre

Namero 2,00 33,33

Acdo N° 1 - QUANTITAVO DE GRUPOS DE ACOES DE VIGILANCIA SANITARIA CONSIDERADAS NECESSARIAS A TODOS OS

MUNICIPIOS

OBJETIVO N° 7.7 - ENCAMINHAR AO LABORATORIO CENTRAL DO ESTADO (LACEN) AS AMOSTRAS BIOLOGICAS DOS
ANIMAIS QUE APRESENTEM SINTOMATOLOGIA SUSPEITA.

Descricao da Meta

1. 100% DAS
AMOSTRAS
ENCAMINHADAS
AO
LABORATORIO
CENTRAL DO
ESTADO (LACEN)

Indicador para Unidade Ano - Linha- Meta Meta
monitoramento e de Linha- Base Plano(2022- 2025
avaliacio da meta medida Base 2025)

100% PERCENTUAL DE 0 100,00 100,00
AMOSTRAS

ENCAMINHADAS AO

LABORATORIO

CENTRAL DOP

ESTADO (LACEN) DOS
ANIMAIS QUE
APRESENTEM
SINTOMALOGIA
SUSPEITA.

Unidade % meta
de Resultado do

dida - Quadrimestre alcangada
me da PAS
Meta
Percentual 100,00 100,00

Agdo N° 1 - 100% PERCENTUAL DE AMOSTRAS ENCAMINHADAS AO LABORATORIO CENTRAL DOP ESTADO (LACEN) DOS
ANIMAIS QUE APRESENTEM SINTOMALOGIA SUSPEITA.

OBJETIVO N° 7 .8 - REALIZAR O MONITORAMENTO DA QUALIDADE DA AGUA PARA CONSUMO HUMANO HUMANO
CONFORME A DIRETRIZ NACIONAL DO PROGRAMA DE VIGILANCIA DA AGUA DE CONSUMO HUMANO VIGI AGUA.

Descricio da Meta

1. 80% DAS
AMOSTRAS
PRECONIZADAS NO
PLANO, 1 AMOSTRA
MINIMO DA
DIRETRIZ
NACIONAL.

Indicador para Unidade Ano - ) Meta
. . Linha- Meta
monitoramento e de Linha- B Plano(2022- 2025
ase
avaliacdo da meta medida Base 2025)
Proporcao de andlises 0 80,00 80,00

realizadas em amostras
de 4gua para consumo
humano quanto aos
parametros coliformes
totais, cloro residual livre
e turbidez

Unidade % meta
de Resultado do ;

did Quadrimest alcancada
medida - uadrimestre da PAS
Meta
Percentual 80,00 100,00

Acdo N° 1 - Proporg¢do de andlises realizadas em amostras de dgua para consumo humano quanto aos parametros coliformes totais, cloro residual

livre e turbidez

https://digisusgmp.saude. gov.br
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OBJETIVO N° 7 .9 - INVESTIGAR OS AGRAVOS NOTIFICADOS REFERENTES A SAUDE DO TRABALHADOR.

Descricao da Meta

1. 100% DOS
ACIDENTES
GRAVES
NOTIFICADOS E
INVESTIGADOS.

Indicador para Unidade Ano - Linha- Meta Meta
monitoramento e de Linha- Base Plano(2022- 2025
avaliacao da meta medida Base 2025)

100%- PERCENTUAL 0 100,00 100,00
DE AGRAVOS

NOTIFICADOS E

INVESTIGADOS.

Ac¢io N° 1 - 100%- PERCENTUAL DE AGRAVOS NOTIFICADOS E INVESTIGADOS.

Unidade

% meta
de Resultado do
dida - Quadrimestre alcangada
me da PAS
Meta
Percentual 100,00 100,00

OBJETIVO N° 7 .10 - REALIZAR ATIVIDADES EM PARCERIA COM AS UNIDADES DE SAUDE PUBLICA, PARA QUE TODOS
OS AGRAVOS DE NOTIFICACAO COMPULSORIA SEJAM NOTIFICADOS.

Descricao da Meta

1. NUMEROS DE
ATIVIDADES
REALIZADAS EM
PARCERIA COM AS
UNIDADES DE SAUDE
AGRAVOS DE
NOTIFICACAO

COMPULSORIA SEJAM

NOTIFIFICADOS.

Unidade Ano -
de
medida

Meta
Plano(2022-
2025)

Indicador para

. Linha-
monitoramento e

Linha-
Base

Meta

202
avaliacio da meta 025

04-NUMERO DE
ATIVIDADES/ ANO
TODOS OS
AGRAVOS DE
NOTIFICACAO
COMPULSORIA
SEJAM
NOTIFICADOS.

0 1 1

Unidade
de
medida
- Meta

% meta
alcancada
da PAS

Resultado do
Quadrimestre

Numero 1,00 100,00

Agao N° 1 - NUMERO DE ATIVIDADES/ ANO TODOS OS AGRAVOS DE NOTIFICACAO COMPULSORIA SEJAM NOTIFICADOS.

OBJETIVO N° 7 .11 - GARANTIR O TRATAMENTO ANTIRRETROVIRAL AS PESSOAS COM DIAGNOSTICO DE HIV.

Descricao da Meta

1. %ZDAS PESSOAS
COM DIAGNOSTICO
DE HIV EM
TRATAMENTO.

Indicador para Unidade Ano - Linh Meta Meta
monitoramento e de Linha- Bm a Plano(2022- 20;5
avaliacao da meta medida Base ase 2025)

90% PERCENTUAL DE 0 90,00 90,00

PESSOAS COM
DIAGNOSTICO DE HIV
EM TRATAMENTO.

Ac¢do N° 1 - 90% PERCENTUAL DE PESSOAS COM DIAGNOSTICO DE HIV EM TRATAMENTO.

Unidade
% meta
de Resultado do
did Quadrimest alcancada
medida - uadrimestre da PAS
Meta
Percentual 90,00 100,00

OBJETIVO N°7 .12 - GARANTIR O TRATAMENTO E ACOMPANHAMENTO DOS CASOS DE SiFILIS ADQUIRIDA, SIFILIS EM
GESTANTES E SIFILIS CONGENITA.

Descricao da Meta

1. 90% DE PESSOAS
COM DIAGNOSTICO
DE SIFILIS COM
TRATAMENTO
GARANTIDO.

Indicador para Unidade Ano - Linh Meta Meta
nha-

monitoramento e de Linha- Bl a Plano(2022- 20;5

avaliacao da meta medida Base ase 2025)

PERCENTUAL DE 0 90,00 90,00

PESSOAS COM
DIAGNOSTICO DE
SIFILIS COM
TRATAMENTO
GARANTIDO.

Unidade
% meta
de Resultado do
dida - Quadrimestre alcancada
me da PAS
Meta
Percentual 90,00 100,00

Acido N° 1 - PERCENTUAL DE PESSOAS COM DIAGNOSTICO DE SIFILIS COM TRATAMENTO GARANTIDO

OBJETIVO N° 7 .13 - MANTER ACOES CONTINUAS DE PREVENCAO E COMBATE AS HEPATITES VIRAIS E IST/AIDS.

https://digisusgmp.saude. gov.br
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1. UNIDADES DE 02-UNIDADES DE Nimero 100,00
SAUDE COM ACOES  SAUDE COM ACOES
DE PREVENCAO E DE PREVENCAO E

COMBATE AS COMBATE AS
HEPATITES VIRAIS E  HEPATITES VIRAIS E
IST/AIDS. IST/AIDS

Acdo N° 1 - 02-UNIDADES DE SAUDE COM ACOES DE PREVENCAO E COMBATE AS HEPATITES VIRAIS E IST/AIDS

1. %DOS NASCIDOS VIVOS  Taxa de 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
COM RISCO DE mortalidade

MORBIMORTALIDADE E infantil

CLASSIFICADOS ATRAVES

DA ANALISE DAS

DECLARACAO DE

NASCIDOS VIVOS.

Acido N° 1 - Taxa de mortalidade infantil

1. % DAS 100% - PERCENTUAL 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
DECLARACOES DE  DAS DECLARACOES
OBITOS (DO) E DE OBITOS (DO) E

DECLARACOES DE  DECLARACAO DE
NASCIDOS VIVOS ~ NASCIDO VIVOS
(DNV) OCORRIDOS  (DNV) OCORRIDOS

EM SOSSEGO EM SOSSEGO
INSERIDOS NOS INSERIDAS NOS
BANCOS DE BANCOS DE
INFORMACAO INFORMACOES
NACIONAIS. NACIONAIS.

Agdo N° 1 - 100% - PERCENTUAL DAS DECLARACOES DE OBITOS (DO) E DECLARACAO DE NASCIDO VIVOS (DNV) OCORRIDOS
EM SOSSEGO INSERIDAS NOS BANCOS DE INFORMACOES NACIONAIS

1. 100% DE OBITOS DE % DOS OBITOS 100,00 100,00 Proporcdo 100,00 100,00
MULHERES EM IDADE  INVESTIGADOS E
FERTIL (10 A 49 ANOS). ANALIZADOS.

Agio N° 1 - % DOS OBITOS INVESTIGADOS E ANALIZADOS
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OBJETIVO N° 7 .17 - REALIZAR VIGILANCIA, INVESTIGACAO E ANALISE DE OBITOS INFANTIS E FETAIS.

Descricao da Meta

1. 100% DE OBITOS
INFANTIS E FETAIS
INVESTIGADOS.

Indicador para

monitoramento e de
avaliacao da meta medida
% DOS OBITOS 0
INVESTIGADOS E
ANALIZADOS.

Unidade Ano -
Linha-
Base

Agdo N° 1 - % DOS OBITOS INVESTIGADOS E ANALIZADOS.

Linha-

Meta Met
Plano(2022- 0;:
2025)

100,00 100,00

Unidade

% meta
de Resultado do
did Quadrimest alcancada
medida - uadrimestre da PAS
Meta
Proporcao 100,00 100,00

OBJETIVO N° 7 .18 - REALIZAR VIGILANCIA,INVESTIGACAO E ANALISE DE OBITOS MATERNOS INVESTIGADOS.

Descricido da Meta

1. 100% DE OBITOS
MATERNOS
INVESTIGADOS.

Indicador para

monitoramento e de
avaliacdo da meta medida
% DOS OBITOS 0
INVESTIGADOS E
ANALISADOS.

Unidade Ano -
Linha-
Base

Aciio N° 1 - % DOS OBITOS INVESTIGADOS E ANALISADOS.

Meta Met
Plano(2022- 20‘2’:
2025)

100,00 100,00

Unidade

% met
de Resultado do meta
did Quadrimest alcancada
medida - uadrimestre . . o
Meta
Propor¢ao 100,00 100,00

OBJETIVO N° 7 .19 - REALIZAR A BUSCA ATIVA E VIGILANCIA DOS CONTATOS INTRA-DOMICILIARES DOS CAOS NOVOS

DE HANSENIASE.

Descricao da Meta

1. 80%- PROPORCAO DE
EXAMINADOS ENTRE OS

CONTATOS
REGISTRADOS DE
CASOS NOVOS DE
HANSENIASE

DIAGNOSTICADOS NOS

ANOS DA COORTE.

Indicador para Unidade
monitoramento e de
avaliacao da meta  medida

% DE CONTATOS 0
INTRA-
DOMICILIARES

DOS CASOS

NOVOS DE
HANSENIASE
EXAMINADOS.

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta Met
Plano(2022- 0;:
2025)

80,00 80,00

Unidade
% meta
de Resultado do
did Quadrimest alcancada
medida - uadrimestre da PAS
Meta
Proporcao 80,00 100,00

Ac¢do N° 1 - % DE CONTATOS INTRA-DOMICILIARES DOS CASOS NOVOS DE HANSENIASE EXAMINADOS

OBJETIVO N° 7 .20 - MANTER A VIGILANCIA E CONTROLE DOS CASOS DE HANSENIASE EM ACOMPANHAMENTO,
MANTENDO INDICES DE CURA SATISFATORIO.

Descricao da Meta

1. 90% DOS DE CURA
DOS CASOS NOVOS
DE HANSENIASE
DIAGNOSTICADOS
NOS ANOS DA
COORTE.

Unidade
de
medida

Indicador para
monitoramento e
avaliacio da meta

% DE CURA DOS 0
CASOS NOVOS DE
HANSENIASE
DIAGNOSTICADOS

NOS ANO DA

COORTE.

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta

Plano(2022- 12\/(1)?:
2025)
90,00 90,00

Unidade
% meta
de Resultado do
dida - Quadrimestre alcangada
me da PAS
Meta
Propor¢ao 90,00 100,00

Agdo N° 1 - % DE CURA DOS CASOS NOVOS DE HANSENIASE DIAGNOSTICADOS NOS ANO DA COORTE

OBJETIVO N° 7 .21 - ANALISAR OS CASOS DE VIOLENCIA, SUSPEITO E CONFIRMADOS DE PESSOAS ATENDIDAS NOS
SERVICOS DE SAUDE, NAS ESCOLAS MUNICIPAIS E ESTADUAIS E CENTRO DE EDUCACAO INFANTIL.

Unidad
Indicador para Unidade Ano - Linh Meta Met dm ade Resultado d % meta
inha- eta e esultado do
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- B Plano(2022- 2025 did Quadrimest alcancada
ase medida - uadrimestre
avaliacao da meta medida Base 2025) Met da PAS
eta
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1. 100% % DOS CASOS DE 0 100,00 100,00 = Percentual 100,00 100,00
PERCENTUAL DE VIOLENCIA

CASOS ANALISADOS.

ANALIZADOS.

Aciio N° 1 - % DOS CASOS DE VIOLENCIA ANALISADOS.

OBJETIVO N° 7 .22 - MANTER COBERTURA VACINAIS SELECIONADAS DO CALENDARIO NACIONAL DE VACINACAO
PARA CRIANCAS MENORES DE DOIS ANOS DE IDADE - PENTAVALENTE (3° DOSE) E TRIPLICE VIRAL ( 1° DOSE ) COM
COBERTURA VACIONAL PRECONIZADA.

Indlfador para Unidade Ano - . Meta Unidade % meta
Descricao da Meta mon'l tm:amento € de Linha- Linha- Plano(2022- Ll ) Resultz.ldo do alcancada
avaliacdo da medida  Base Base 2025) 2025 medida- Quadrimestre da PAS
meta Meta
1. 75% . ALCANSAR A COBERTURA 0 75,00 75,00 Proporcdo 75,00 100,00
COBERTURA DE VACINAS  MINIMA DE
SELECIONADAS DO 75%

CALENDARIO NACIONAL  PRECONIZADO.
DE VACINACAO PARA

CRIANCAS MENORES DE

DOIS ANO DE IDADE .

Ac¢do N° 1 - COBERTURA MINIMA DE 75% PRECONIZADO.

OBJETIVO N° 7 .23 - MANTER COBERTURA VACINAL ANTIRRABICA PARA PREVEN(;AO E INTERRUPCAO DA
CIRCULACAO DO VIRUS DA RAIVA DA POPULACAO CANINA.

Indicador para Unidade Ano - Linha- Meta Meta :ljemdade Resultado do % meta
Descricao da Meta  monitoramento e de Linha- Base Plano(2022- 2025 medida- Quadrimestre alcancada
avaliacio da meta medida Base 2025) da PAS
Meta
1. 80%- 80% DE CAES 0 80,00 80,00 Proporgao 80,00 100,00
PROPORCAO VACINADOS NA

CAES VACINADOS CAMPANHA DE
NA CAMPANHA.  VACINACAO
ANTIRRABICA.

Aciio N° 1 - 80% DE CAES VACINADOS NA CAMPANHA DE VACINACAO ANTIRRABICA

OBJETIVO N° 7 .24 - MANTER A VIGILANCIA E CONTROLE DOS CASOS DE TUBERCULOSE EM ACOMPANHAMENTO,
MANTENDO INDICES DE CURA SATISFATORIA.

Indicador para Unidade Ano - Linha- Meta Meta ;J:ldade Resultado do % meta
Descricao da Meta monitoramento e  de Linha- Base Plano(2022- 2025 medida- Quadrimestre alcancada
avaliacdo da meta medida Base 2025) da PAS
Meta
1. 85% DE CURA DE 85% DE CURA DE 0 85,00 85,00 Propor¢do 85,00 100,00
CASOS NOVOS DE CASOS NOVOS
TUBERCULOSE DE
PULMONAR CO TUBERCULOSE
CONFIRMACAO PRECONIZADO.
LABORATORIAL,

DIAGNOSTICADOS NOS
ANOS DA COORTE.

Ac¢do N° 1 - 85% DE CURA DE CASOS NOVOS DE TUBERCULOSE PRECONIZADO.

OBJETIVO N° 7 .25 - MANTER O PREENCHIMENTO DO CAMPO " OCUPACAO " NAS NOTIFICACOES DE AGRAVES
RELACIONADOS AO TRABALHO.

Indicador para Unidade Ano - Linh Meta Met ;deade Resultado d % meta
n -
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- i Plano(2022- 20;: € did Qesud X 0 to alcancada
m - rimestr
avaliacao da meta medida Base ase 2025) Metl a . da PAS
eta
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1. 90% PROPORCAO PREENCHIMENTO DO 0 90,00 90,00 Propor¢do 90,00 100,00

DE CAMPO
PREENCHIMENTO  &#39:0CUPACAO&#39:.
DO CAMPO

OCUPACAO.

Agdo N° 1 - PREENCHIMENTO DO CAMPO OCUPACAO

1. 90% PROPORCAO DE 90% DOS 90,00 90,00 Proporcado 90,00 100,00
REGISTROS DE OBITOS  REGISTROS

COM CAUSA BASICA PRECONIZADO.

DEFINIDA.

Agdo N° 1 - 90% DOS REGISTROS PRECONIZADO

1. 100% DOS CASOS Nimero de Casos 1,00 Proporcdo 100,00
DEVIDAMENTE Autdctones de

TRATADOS E Malaria

ACOMPANHADOS.

Acdo N° 1 - Nimero de Casos Autéctones de Malari

1. 100% DAS ACOES Niimero de Casos 100,00 100,00 Propor¢ao 100,00 100,00
REALIZADAS DE Autdctones de

ACORDO COM A Malaria

DEMANDA.

Acdo N° 1 - Numero de Casos Autdctones de Malaria

1. 95% DAS VACINAS  95% DAS VACINAS 95,00 95,00 Proporcio 95,00 100,00
DA INFANCIA, DE ROTINA DO

ADOLESCENCIA, E CALENDARIO

ADULTA. NACIONAL (PNI).

Acdo N° 1 -95% DAS VACINAS DE ROTINA DO CALENDARIO NACIONAL (PNI).
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1. NUMEROS DE 4 UBS&#39;S Niimero 100,00
UBS&#39;S REALIZANDO REALIZANDO

NOTIFICACOES POR NOTIFICACOES.

ANO

Acdio N° 1 - 4 UBS REALIZANDO NOTIFICACOES.

1. NUMERO DE 01 NUMERO DE Ndmero 100,00
INSTRUMENTOS INSTRUMENTOS

INSTITUIDOS E INSTITUIDOS E

MANTIDOS. MANTIDOS.

Agdo N° 1 - 01 NUMERO DE INSTRUMENTOS INSTITUIDOS E MANTIDO

2. REDE MUNICIPAL  100% DA REDEC 0 100,00 100,00 Proporcdo 100,00 100,00
DE SAUDE IMPLANTADA.
IMPLANTADA.

Acdo N° 1 - 100% DA REDEC IMPLANTADA

1. 100% DA REDE REDE DE SA'DE 100,00 100,00 = Percentual 100,00 100,00
MUNICIPAL DE SAUDE DO

DO TRABALHADOR TRABALHADOR

IMPLANTADA. IMPLANTADA.

Agdo N° 1 - REDE DE SAUDE DO TRABALHADOR IMPLANTADA.

1. NUCLEO MUNICIPAL DE 1 NUCLEO Namero 100,00
EDUCACAO PERMANENTE E  IMPLANTADO

DUCACAO CONTINUADA E MANTIDO.

DA SMS IMPLATADO E

MANTIDO.

Acdo N° 1 - 1 NUCLEO IMPLANTADO E MANTIDO.
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e Indicador para Unidade Ano - . Meta Unidade de % meta
Descricao da ) ) Linha- a ) Resultado do
monitoramento e de Linha- Plano(2022- medida - ) alcancada
Meta . . . Base 2025 Quadrimestre
avaliacao da meta medida  Base 2025) Meta da PAS
1.1 01 CONCURSO A SER 0 1 1 Niamero ¥ Sem
CONCURSO REALIZADO. Apuragdo
REALIZADO.
Acdo N° 1 - 01 CONCURSO A SER REALIZADO.
OBJETIVO N° 8 .5 - IMPLANTAR A MICRO AREA 9 NA ZONA 1.
Indicador para Unidade Ano - Linh Meta Met (IiJnldade Resultado d % meta
nha-
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- 1ha Plano(2022- 20;: ¢ did Qesud ? 0 to alcancada
m rimestr
avaliacdo da meta medida Base 2025) edica uacrimestre  ga PAS
- Meta
1. SOLICITAR JUNTO AO NUMERO DE 0 1 0 Nuimero ¥ Sem
MINISTERIO DA SAUDE O ACS A SER Apuracao
CREDENCIAMENTO DE UM CREDENCIADO.
ACS PARA NOSSO
MUNICIPIO.
Acdo N° 1 - NUMERO DE ACS A SER CREDENCIADO
DIRETRIZ N° 9 - PARTICIPACAO DA SOCIEDADE E CONTROLE SOCIAL.
OBJETIVO N° 9 .1 - MANTER A ESTRUTURA DE FUNCIONAMENTO DO CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE.(CMS).
. Indlfador para Unidade A'no - Linha- Meta Meta Unldad.e Resultado do % meta
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2022- de medida . alcancada
L X 2025 Quadrimestre
avaliacio da meta medida Base 2025) - Meta da PAS
1. MANTER A MANTER A 0 Nuamero 1,00 100,00
ESTRUTURA DO ESTRUTURA (CMS)
CONSELHO.

Acao N° 1 - MANTER A ESTRUTURA (CMS)

OBJETIVO N°9 .2 - ACOMPANHAR E FACILITAR A EXECUCAO DA RUBRICA ORCAMENTARIA ESPECIFICA PARA O
CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE, DENTRO ORCAMENTO GERAL DA (SMS).

Descricao da Meta

1. 01
ACOMPANHAMENTO
ANUAL A EXECUCAO
ORCAMENTARIA DA
RUBRUCA ESPECIFICA
DO CMS.

Indicador para
monitoramento e
avaliacio da meta

ACOMPANHAR
ANUALMENTE A
EXECUCAO
ORCAMENTARIA
DA CMS.

Unidade Ano - Linh
de Linha- thias
medida Base

0

Meta
Plano(2022-
2025)

Acio N° 1 - ACOMPANHAR ANUALMENTE A EXECUCAO ORCAMENTARIA DA CMS

Meta
2025

Unidade

% meta
de Resultado do
dida Quadrimestre alcangada
me da PAS
- Meta
Nimero 1,00 100,00

OBJETIVO N° 9.3 - INVESTIR NA FORMACAO DOS CONSELHEIROS MUNICIPAIS DE SAUDE COM A CONSTRUCAO E
IMPLEMENTACAO DE CRONOGRAMA DE EDUCACAO PERMANENTE VOLTADO A ESTE PUBLICO.

Descricao da Meta

1. 01 CRONOGRAMA
ANUAL DE FORMACAO
DOS CONSELHEIROS
MUNICIPAIS
IMPLEMENTADO.

https://digisusgmp.saude. gov.br

Indicador para
monitoramento e
avaliacao da meta

O CRONOGRAMA
ANUAL
IMPLANTADO PARA
A FORMACAO DOS
CONSELHEIROS

Unidade Ano - Linh
de Linha- %
medida Base

0

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2025

Unidade

% meta
de Resultado do
did Quadrimest alcancada
medida uadrimestre da PAS
- Meta
Numero 1,00 100,00
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Agio N° 1 - O CRONOGRAMA ANUAL IMPLANTADO PARA A FORMACAO DOS CONSELHEIROS

OBJETIVO N° 9 .4 - GARANTIR CAIXAS DE SUGESTOES, CRITICAS, E ELOGIOS EM TODOS OS DEPARTAMENTO DA SMS.

Unidade

Indicador para Unidade Ano - Linha- Meta Meta  de Resultado do % meta
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Base Plano(2022- 2025 medida- Quadrimestre alcancada
avaliacdo da meta medida Base 2025) da PAS
Meta
1. 100% COM CAIXAS DE CAIXA DE 0 100,00 100,00 Propor¢do ¥ Sem
SUGESTOES MANTIDAS = SUGESTOES Apuragio
EM TODO O SETOR DA MANTIDAS NA
SMS. SMS.

Acdo N° 1 - CAIXA DE SUGESTOES MANTIDAS NA SMS.

OBJETIVO N° 9 .5 - APOIAR DE ACORDO COM A DISPONIBILIDADE FINANCEIRA A PARTICIPACAO DOS CONSELHEIROS
MUNICIPAIS DE SAUDE, EM ATIVIDADES QUE ESTEJAM RELACIONADAS AO CONTROLE SOCIAL PROMOVIDOS POR
CONSELHOS DE DE SAUDE. (LOCAL, DISTRITAL, MUNICIPAL, ESTADUAL E NACIONAL) E OUTRAS ENTIDADES QUE
CONTRIBUA PARA A FORMACAO E EXERCICIO DAS FUNC()ES DE CONSELHEIRO.

Indicador para Unidade Ano - Linh Meta Met ;Jnldade Resultado d % meta
n -
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Hhia Plano(2022- 20;: ¢ did Qesud? 0 to alcancada
m rimestr
avaliacio da meta medida Base 2025) eaica uacrimestre  ga PAS
- Meta
1. 01- APOIO APOIO REALIZADO A 0 1 1 Nuamero 1,00 100,00
REALIZADO A PARTICIPACAO DOS
PARTICIPACAO DOS CONSELHEIROS
CONSELHEIROS REM  MUNICIPAIS DE
ATIVIDADEDO CMS. SAUDE EM
ATIVIDADE.
Acdo N° 1 - APOIO REALIZADO A PARTICIPACAO DOS CONSELHEIROS MUNICIPAIS DE SAUDE EM ATIVIDADE.
OBJETIVO N°9 .6 - APOIAR A REALIZACAO DA CONFERENCIA MUNICIPAL DE SAUDE.
idad
Indicador para Unidade Ano - Linh Meta Met (lllm ade Resultado d % meta
inha- eta de esultado do
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2022- 2025 did Quadrimest alcancada
ase medida - uadrimestre
avaliacao da meta medida Base 2025) da PAS
Meta
1. 02- CONFERECIA DUAS 0 2 1 Numero 1,00 100,00
MUNICIPAL DE SAUDE CONFERENCIA
REALIZADAS. REALIZADA.
Acdo N° 1 - DUAS CONFERENCIA REALIZADA.
OBJETIVO N° 9 .7 - CRIAR AUDITORIA MUNICIPAL DO SUS, COM BASE NA LEGISLACAO VIGENTE, EDIANTE
INSTRUMENTO NORMATIVO.
. Indlfador para Unidade A.no - Linha- Meta Meta Unldad-e Resultado do % meta
Descricao da Meta  monitoramento e de Linha- Plano(2022- de medida X alcancada
. ) 2025 Quadrimestre
avaliacao da meta medida  Base 2025) - Meta da PAS
1. 01- OUVIDORIA CRIAR UMA 0 1 0 Nuamero ¥ Sem
MUNICIPAL DO OUVIDORIA Apuracao

SUS.

MUNICIPAL DO SUS.

Ac¢ao N° 1 - CRIAR UMA OUVIDORIA MUNICIPAL DO SUS.

DIRETRIZ N° 10 - QUALIFICACAO DA GESTAO E DO FINANCIAMENTO EM SAUDE- ESTABELECER ACOES PARA QUE OS
PROJETOS E PROGRAMAS ASSISTENCIAS DESENVOLVIDOS PELA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE SEJAM VIAVEIS E
ESTEJAM EM CONSONANCIA A REALIDADE ORCAMENTARIA E FINANCEIRA, OBJETIVANDO QUE OS RESULTADOS
DESTAS ACOES SEJAM EFICIENTES, EFETIVOS E OPORTUNOS.

OBJETIVO N° 10 .1 - MANTER ATUALIZADO O ESTOQUE DE MEDICAMENTOS E INSUMOS DA FARMACIA BASICA
MUNICIPAL, BEM COMO OS FLUXOS DE ATENDIMENTO E DISTRIBUICAO PARA OS USUARIOS E UNIDADES DE SAUDE
COM A FINALIDADE DE MELHORAR A QUALIDADE DA ASSISTENCIA E OTIMIZACAO DOS RECURSOS.
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Descricao da Meta

1. MANTER O
ESTOQUE DE
MEDICAMENTOS E
INSUMOS ,E FLUXOS
DE ATENDIMENTO E
DISTRIBUICAO
ATUALIZADO.

Indicador para
monitoramento e
avaliacao da meta

Unidade Ano - Linh
de Linha- %
medida Base

QUATRO FARMACIA 0
BASICA, COM
DISTRIBUICAO DE
INSUMOS E
MEDICAMENTOS
ATUALIZADOS.

Unidade

Agdo N° 1 - FARMACIA BASICA, COM DISTRIBUICAO DE INSUMOS E MEDICAMENTOS ATUALIZADOS

OBJETIVO N° 10 .2 - MANTER AQUISICAO DE MATERIAL DE CONSUMO PARA TODOS OS SETORES DA SMS.

Descricao da Meta

1. 04- MANTER
AQUISICAO DE
MATERIAL DE
CONSUMO.

Indicador para Unidade Ano -
monitoramento e de Linha- ' &

ase
avaliacao da meta medida Base

MANTER TODOS OS
SETORES
ABASTECIDOS.

0

Acdo N° 1 - MANTER TODOS OS SETORES ABASTECIDOS.

Meta Meta d Resultado d % meta
Plano(2022- 20;: ¢ did Qes1:1 X 0 to alcancada
2025) medida uadrimestre da PAS
- Meta
4 1 Nimero 1,00 100,00
Meta Met ;deade Resultado d % meta
Plano(2022- 20;: € did Qesud X 0 to alcancada
m - rimestr
2025) edida uadrimestre da PAS
Meta
4 1 Namero 1,00 100,00

OBJETIVO N° 10 .3 - MANTER RECURSOS HUMANOS PERMANENTES E CONTRATADOS ATUALIZADOS DE ACORDO COM
A LEGISLACAO VIGENTES.

Descricao da Meta

1. 48 - MANTER
TODOS OS
SETORES EM DIAS.

Indicador para Unidade Ano - .

) ) Linha-
monitoramento e de Linha- Base
avaliacao da meta medida Base
RECURSOS 0
HUMANOS
ATUALIZADOS.

Acao N° 1 - RECURSOS HUMANOS ATUALIZADOS

Meta Meta Umdadfe Resultado do % meta
Plano(2022- 2025 de medida Quadrimestre alcancada
2025) - Meta da PAS
48 12 Nuamero 4,00 33,33

OBJETIVO N° 10 .4 - AQUISICAO DE MATERIAL PERMANENTE PARA SUPRIR TODAS AS NECESSIDADES DOS SETORES DO
ORGANOGRAMA DA ESTRUTURA MUNICIPAL DE SAUDE.

Descricao da Meta

1. 04 - AQUISICAO
DE MATERIAL
PERMANENTE.

Indicador para Unidade Ano - )

. . Linha-
monitoramento e de Linha-
avaliacao da meta medida Base
AQUISICAO POR 0

LICITACAO OU POR
DISPENSA DE
LICITACAO.

Unidade

Acio N° 1 - AQUISICAO POR LICITACAO OU POR DISPENSA DE LICITACAO.

OBJETIVO N° 10 .5 - MANUTENCAO E AMPLIACAO DE PREDIOS PERMANENTES AOS SETORES DA SMS.

Descricao da Meta

1. 04 - MANUTENCAO E

AMPLIACAO DE
PREDIOS DA SMS.

Indicador para Unidade Ano - .

. . Linha-
monitoramento e de Linha-
avaliacio da meta medida Base
MANUTENCAO E 0
AMPLIACAO.

Acio N° 1 - MANUTENCAO E AMPLIACAO.
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Meta Meta d Ty |
Plano(2022- 20;: ¢ did Qesud X 0 to alcancada
2025) medida uadrimestre da PAS
- Meta
4 1 Nimero 1,00 100,00
Meta Met :ljmdade Resultado d % meta
Plano(2022- 20;: € did QeSItl X 0 to alcancada
2025) medida - uadrimestre da PAS
Meta
4 1 Ndmero 1,00 100,00
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OBJETIVO N° 10 .6 - MANTER E AMPLIAR O LABORATORIO DE ANALISES CLINICAS MUNICIPAL.

Descricao da Meta

1. 4 - MANTER
MANUTENCAO, INSUMOS
NECESSARIOS,
REFORMAR E AMPLIAR
PARA ESTA DENTRO DAS

Unidade

Indicador para Unidade Ano - Linha- Meta Meta de Resultado do % meta
monitoramento e de Linha- Plano(2022- 2025 medida Quadrimestre alcancada
avaliacdo da meta medida Base 2025) da PAS

- Meta
MANUTENCAO, 0 4 1 Niamero 1,00 100,00
INSUMOS
NECESSARIOS,
REFORMA E
AMPLIAR.

NORMAS DE VIGILANCIA
SANITARIA.

Acdo N° 1 - MANUTENCAO, INSUMOS NECESSARIOS, REFORMA E AMPLIAR.

OBJETIVO N° 10 .7 - MANTER A PARCERIA COM O CPIMSC-CONSORCIO PUBLICO INTERMUNICIPAL DE SAUDE DO
CURIMATAU E SERIDO PARAIBANO.

Unidade

Indicador para Unidade Ano - Linha- Meta Meta de Resultado do % meta
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2022- 2025 medida  Quadrimestre alcancada

avaliacdo da meta medida Base 2025) da PAS

- Meta

1. 01 - MANTER MANTER 0 1 1 Nimero 1,00 100,00
PARCERIA COM CONTRATO POR
ATENDIMENTO ANO.
ESPECIALIZADO.

Ac¢ao N° 1 - MANTER CONTRATO POR ANO

OBJETIVO N° 10 .8 - CONTRATAR SERVICOS ESPECIALIZADOS DE EXAMES E PROCEDIMENTOS POR IMAGEM DE
ACORDO A NECESSIDADE DAS ACOES DA SMS.

Indicador para Unidade Ano - Linha- Meta Meta g:ldade Resultado do % meta
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2022- 2025 medida Quadrimestre alcancada

avaliacdo da meta medida Base 2025) da PAS

- Meta

1. 01 - CONTRATAR CONTRATAR 0 1 1 Niamero 1,00 100,00
EMPRESAS QUE PRESTEM CONFORME A
SERVICOS NESSAS NECESSIDADE
ESPECIALIDADES. DA SMS.

Acao N° 1 - CONTRATAR CONFORME A NECESSIDADE DA SMS.

OBJETIVO N° 10 .9 - CONTRATAR SERVICOS DE EXAMES DE ANALISES CLINICAS DE ACORDO A NECESSIDADE DAS
ACOES DA SMS.

Indicador para Unidade Ano - Linha- Meta Meta (llJenldade Resultado do % meta
Descricao da Meta monitoramento e  de Linha- Plano(2022- 2025 medida Quadrimestre alcancada
avaliacao da meta medida Base 2025) da PAS
- Meta
1. 04 - CONTRATAR CONTRATAR 0 4 1 Numero 1,00 100,00
EMPRESAS QUE PRESTEM CONFORME
SERVICOS NESSAS NECESSIDADE.

ESPECIALIDADES.

Ac¢do N° 1 - CONTRATAR CONFORME NECESSIDADE

OBJETIVO N° 10 .10 - MANTER LRPD (LABORATORIO REGIONAL DE PROTESE DENTAL) NA ESTRUTURA NA APS PARA
CONFECCAO DE PROTESES DENTAIS NO MUNICIPIO DE SOSSEGO.

Unidad
Indicador para Unidade Ano - Linh Meta Met dm ade Resultado d % meta
inha- eta de esultado do
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- B Plano(2022- 2025 did Quadrimest alcancada
ase medida uadrimestre
avaliacao da meta medida Base 2025) da PAS
- Meta
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1. 04 - CONTRATAR  CONTRATAR POR 0 4 1 Namero 1,00 100,00

EMPRESA PARA EMPRESAS QUE SUPRA
SUPRIR ESSE AS NECESSIDADES DA
SERVICO DE SMS.

ACORDO COM AS

NORMAS VIGENTES.
Acdo N° 1 - CONTRATAR POR EMPRESAS QUE SUPRA AS NECESSIDADES DA SMS.

2.01 - REALIZAR MANTER TODOS OS 0 1 1 Niimero 1,00 100,00
LICITACAO PARA VEICULOS
MANUTENCAO DOS = FUNCIONANDO EM
VEICULOS. PERFEITO ESTADO DE
CONSERVACAO PARA
ATENDER A
POPULACAO.

Aciio N° 1 - MANTER TODOS OS VEICULOS FUNCIONANDO EM PERFEITO ESTADO DE CONSERVACAO PARA ATENDER A
POPULACAO.

1. 4 - QUANTIDADE DE QUATRO Ndmero 100,00
CONTRATO PROFICIONAIS

PROFISSIONAIS PARA POR ANO.

MANTER EQUIPE

FUNCIONANDO.

Agdo N° 1 - QUATRO PROFISSIONAIS POR ANO

1. 01 - REALIZAR 01 - LICITACAO Numero 1,00 100,00
LICITACAO PARA REALIZADA PARA
MANUTENCAO DOS CADA ANO DE
VEICULOS. MANUTENCAO DOS
VEICULOS.

Acio N° 1 - 01 - LICITACAO REALIZADA PARA CADA ANO DE MANUTENCAO DOS VEICULOS.

1. 01 - CONTRATAR LOCAR Numero 100,00
VEICULOS POR DE VEICULO
LICITACAO PARA DA APOIO PARA DA
A FROTA MUNICIPAL APOIO A
QUANDO NECESSARIO AO  FROTA
TRANSLADO DE MUNICIPAL.
PACIOENTES ATENDIDOS
PELA SMS.
Aciio N° 1 - LOCAR VEICULO PARA DA APOIO A FROTA MUNICIPAL.
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DIRETRIZ N° 11 - GESTAO REGIONALIZADA (ESTABELECER ACOES PARA QUE OS PROJETOS E PROGRAMAS
ASSISTENCIAIS DESENVOLVIDOS PELA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE SEJAM VIAVEIS E ESTEJAM EM
CONSONANCIA A REALIDADE REGIONAL, OBJETIVANDO QUE OS RESULTADOS DESTAS ACOES SEJAM EFICIENTES,
EFETIVADOS E OPORTUNOS PARA OS MUNICIPIOS DA REGIAO DO CURIMATAU PARAIBANO.

OBJETIVO N° 11 .1 - INCORPORAR A ATENCAO AS DIVERSAS LINHAS DE CUIDADO DAS REDES DE ATENCAO A SAUDE AS

PESSOAS COM DEFICIENCIA PELAS EQUIPES DA ESTRATEGIA DE SAUDE DA FAMILIA.

Descriciao da Meta

1. PERCENTUAL DE
INCLUSAO DA ATENCAO
AS DIVERSAS LINHAS DE
CUIDADO DAS REDES DE
ATENCAO A SAUDE AS
PESSOAS COM
DEFICIENCIA PELAS
EQUIPES DA ESTRATEGIA
DE SAUDE DA FAMILIA.

Indicador para
monitoramento
e avaliacdo da
meta

Cobertura
populacional
estimada pelas
equipes de
Atencio Basica

Unidade Ano -
de Linha-
medida Base

0

Linha-
Base

Ac¢do N° 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atenc¢do Bésica

Meta Met
Plano(2022- 20‘;:
2025)

100,00 100,00

Unidade
de
medida -
Meta

Percentual

% meta
Resultado do ;

X alcancada
Quadrimestre da PAS

100,00 100,00

OBJETIVO N° 11 .2 - GARANTIR A REFERENCIA PARA ATENDIMENTO ESPECIALIZADO AOS PACIENTES DA REDE DE

ATENCAO AS PESSOAS COM DEFICIENCIA.

Descricao da Meta

1. PERCENTUAL DE
ATENDIMENTO
ESPECIALIZADO
GARANTINDO AOS
PACIENTES DA REDE DE
ATENCAO AS PESSOAS
COM DEFICIENCIA.

Indicador para
monitoramento
e avaliacao da
meta

Cobertura
populacional
estimada pelas
equipes de
Atengao Basica

Unidade Ano -

de Linha-
medida Base
0

Linha-
Base

Acdo N° 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atencdo Basica

Meta Met
Plano(2022- 20‘;:
2025)

100,00 100,00

Unidade
de
medida -
Meta

Percentual

% meta
alcancada
da PAS

Resultado do
Quadrimestre

100,00 100,00

OBJETIVO N° 11 .3 - REORGANIZAR A ATENCAO AOS PORTADORES DE HIPERTENSAO ARTERIAL SISTEMICA DE

ACORDO COM OS RISCOS.

Descricao da Meta

1. PERCENTUAL DOS
PACIENTES PORTADORES
DE HIPERTENSAO
ARTERIAL CADASTRADOS
NO E-SUS APS E
ACOMPANHADOS PELAS
SUAS RESPECTIVAS
EQUIPES DE ESTRATEGIA
DE SAUDE DA FAMILIA
CONFORME RISCO.

Indicador para
monitoramento
e avaliacio da
meta

Cobertura
populacional
estimada pelas
equipes de
Atenc¢do Basica

Unidade Ano -
de Linha-
medida Base

0

Linha-
Base

Acao N° 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atencdo Basica

Meta Met
Plano(2022- 20;:
2025)

100,00 100,00

Unidade
de
medida -
Meta

Percentual

% meta
alcancada
da PAS

Resultado do
Quadrimestre

100,00 100,00

OBJETIVO N° 11 .4 - REORGANIZAR A ATENCAO AOS PORTADORES DE DIABETES DE ACORDO COM OS ESTRATOS DE

RISCO.
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Unidade Ano - Meta Unidade % meta

Descricio da Meta ::;E:::‘(;f::‘; e de Linha- Linha- Plano(2022- Meta 9¢ . Resultado do  alcancada
L medida Base Base 2025) 2025 medida-  Ouadrimestre da PAS

avaliacao da meta Meta

1. PACIENTES Mortalidade 0 90,00 90,00 Percentual 90,00 100,00

PORTADORES DE prematura (de 30 a

DIABETES 69 anos) pelo

CADASTRADOS NO E- conjunto das 4

SUS/APS E principais DCNT

ACOMPANHADOS (doencas do aparelho

PELAS SUAS circulatério, céncer,

RESPECTIVAS EQUIPES  diabetes e doengas

DE ESTRATEGIA DE respiratorias

SAUDE DA FAMILIA cronicas)

CONFORME RISCO.

Acao N° 1 - Mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das 4 principais DCNT (doengas do aparelho circulatdrio, cancer, diabetes e
doencas respiratorias cronicas)

OBJETIVO N° 11 .5 - ALCANCAR OU ULTRAPASSAR O PERCENTUAL DE DIABETICOS COM SOLICITACAO DE
HEMOGLOBINA GLICADA EXIGIDO PELO MINISTERIO DA SAUDE.

Indicador para Unidade Ano - Linha- Meta Meta ;J:ldade Resultado do % meta
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Base Plano(2022- 2025 medida- Quadrimestre alcancada
avaliacdo da meta medida Base 2025) da PAS
Meta
1. DIABETICOS COM Cobertura 0 90,00 90,00 Percentual 90,00 100,00
SOLICITACAO DE populacional estimada
HEMOGLOBINA pelas equipes de
GLICADA. Atengdo Basica

Acdo N° 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atencdo Bésica

OBJETIVO N° 11 .6 - GARANTIR QUE AS PESSOAS COM HIPERTENSAO ARTERIAL SISTEMATICA QUE SAO CONSULTAS
PELAS EQUIPES DE APS, TENHAM SUA PRESSAO ARTERIAL AFERIDA EM CADA QUADRIMESTRE.

idad
Indicador para Unidade Ano - Linh Meta Meta ;Jm ade Resultado d % meta
inha- e e esultado do
Descricao da Meta monitoramento e  de Linha- B Plano(2022- 2025 did Quadrimest alcancada
ase medida - uadrimestre
avaliacao da meta medida Base 2025) da PAS
Meta
1. PESSOAS ATENDIDAS Cobertura 0 90,00 90,00 Percentual 90,00 100,00

NA APS COM A PRESSAO  populacional

ARTERIAL AFERIDA EM  estimada pelas

CADA QUADRIMESTRE. equipes de Atencao
Bésica

Acdo N° 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atencdo Basica

OBJETIVO N° 11 .7 - IMPLANTAR NAS UNIDADES BASICAS DE SAUDE PARA OS PROFISSIONAIS DA REDE DE ATENCAO
PRIMARIA EM SAUDE O TELESSAUDE PARA QUE OS MESMOS UTILIZEM ESTA FERRAMENTA PARA SOLUCIONAR A
MAIOR PARTE DOS PROBLEMAS DE SAUDE DA POPULACAO NA ATENCAO BASICA EVITANDO O ENCAMINHAMENTO DE

REDE ESPECIALIZADA.
Indicador para Unidade Ano - Linha- Meta Meta ‘IlJenldade Resultado do % meta
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2022- . . alcancada
avaliacao da meta medida Base ase 2025) 2025 medida | Quadrimestre da PAS
- Meta
1. NUMEROS DE Cobertura 0 1 1 Namero ¥ Sem
UNIDADES BASICAS DE populacional Apuracao
SAUDE COM ATENCAO estimada pelas
VIA TELESSAUDE equipes de Atencao
IMPLANTADA. Basica

Acdo N° 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atencdo Basica
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1. UNIDADES BASICAS  Cobertura 100,00 100,00 = Percentual 100,00 100,00
DE SAUDE COM ACOES  populacional

DE CUIDADO estimada pelas

APOIANDO AS equipes de Atencio

CONDICOES CRONICAS. Bisica

Acido N° 1 - Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atengdo Basica

1. 02 - PARTICIPAR DAR APOIO DE GESTAO Ndmero 100,00
DAS REUNIOES E TECNICO
DA CIR, DANDO INSTITUCIONAL A CIR

SUPORTE DE SENDO PARTICIPANTE
GESTAO E COM UM GESTOR E UM
TECNICO. TECNICO.

Agdo N° | - DAR APOIO DE GESTAO E TECNICO INSTITUCIONAL A CIR SENDO PARTICIPANTE COM UM GESTOR E UM
TECNICO.

1. 02 -PARTICIPAR DAS PARTICIPAR DAS Niamero 100,00
REUNIOES DA CIR, REUNIOES DA

DANDO SUPORTE DE CIR.

GESTAO.

Acdo N° 1 - PARTICIPAR DAS REUNIOES DA CIR

122 - MANTER O ESTOQUE DE MEDICAMENTOS E INSUMOS ,E FLUXOS DE ATENDIMENTO
Administragio  E DISTRIBUICAO ATUALIZADO.
Geral

01- APOIO REALIZADO A PARTICIPACAO DOS CONSELHEIROS REM ATIVIDADEDO 1 1
CMS.

01 CRONOGRAMA ANUAL DE FORMACAO DOS CONSELHEIROS MUNICIPAIS 1 1
IMPLEMENTADO.

01 ACOMPANHAMENTO ANUAL A EXECUCAO ORCAMENTARIA DA RUBRUCA 1 1
ESPECIFICA DO CMS.

MANTER A ESTRUTURA DO CONSELHO. 1 1
1 CONCURSO REALIZADO. 1
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02 -PARTICIPAR DAS REUNIOES DA CIR, DANDO SUPORTE DE GESTAO. 2 2
02 - PARTICIPAR DAS REUNIOES DA CIR, DANDO SUPORTE DE GESTAO E TECNICO. 2 2

UNIDADES BASICAS DE SAUDE COM ACOES DE CUIDADO APOIANDO AS 100,00 100,00
CONDICOES CRONICAS.

NUMEROS DE UNIDADES BASICAS DE SAUDE COM ATENCAO VIA TELESSAUDE 1
IMPLANTADA.

01 - CONTRATAR VEICULOS POR DE LICITACAO PARA DA APOIO A FROTA 1 1
MUNICIPAL QUANDO NECESSARIO AO TRANSLADO DE PACIOENTES ATENDIDOS
PELA SMS.

01 - REALIZAR LICITACAO PARA MANUTENCAO DOS VEICULOS. 1 1

4 - QUANTIDADE DE CONTRATO PROFISSIONAIS PARA MANTER EQUIPE 4 4
FUNCIONANDO.

04- MANTER AQUISICAO DE MATERIAL DE CONSUMO. 1 1

48 - MANTER TODOS OS SETORES EM DIAS. 12 4
04 - AQUISICAO DE MATERIAL PERMANENTE. 1 1
04 - MANUTENCAO E AMPLIACAO DE PREDIOS DA SMS. 1 1

4 - MANTER MANUTENCAO, INSUMOS NECESSARIOS, REFORMAR E AMPLIAR PARA 1 1
ESTA DENTRO DAS NORMAS DE VIGILANCIA SANITARIA.

01 - MANTER PARCERIA COM ATENDIMENTO ESPECIALIZADO. 1 1
01 - CONTRATAR EMPRESAS QUE PRESTEM SERVICOS NESSAS ESPECIALIDADES. 1 1
04 - CONTRATAR EMPRESAS QUE PRESTEM SERVICOS NESSAS ESPECIALIDADES. 1 1

04 - CONTRATAR EMPRESA PARA SUPRIR ESSE SERVICO DE ACORDO COM AS 1 1
NORMAS VIGENTES.

01 - REALIZAR LICITACAO PARA MANUTENCAO DOS VEICULOS. 1 1
301 - Atencdo  MANTER O ESTOQUE DE MEDICAMENTOS E INSUMOS ,E FLUXOS DE ATENDIMENTO 1 1
Basica E DISTRIBUICAO ATUALIZADO.

01- OUVIDORIA MUNICIPAL DO SUS. 0

02- CONFERECIA MUNICIPAL DE SAUDE REALIZADAS. 1 1

100% COM CAIXAS DE SUGESTOES MANTIDAS EM TODO O SETOR DA SMS. 100,00

SOLICITAR JUNTO AO MINISTERIO DA SAUDE O CREDENCIAMENTO DE UM ACS 0

PARA NOSSO MUNICIPIO.

NUCLEO MUNICIPAL DE EDUCACAO PERMANENTE E DUCACAO CONTINUADA DA 1 1

SMS IMPLATADO E MANTIDO.

100% DA REDE MUNICIPAL DE SAUDE DO TRABALHADOR IMPLANTADA. 100,00 100,00
NUMERO DE INSTRUMENTOS INSTITUIDOS E MANTIDOS. 1 1
NUMEROS DE UBS&#39;S REALIZANDO NOTIFICACOES POR ANO 4 4
95% DAS VACINAS DA INFANCIA, ADOLESCENCIA, E ADULTA. 95,00 95,00
90% PROPORCAO DE REGISTROS DE OBITOS COM CAUSA BASICA DEFINIDA. 90,00 90,00
85% DE CURA DE CASOS NOVOS DE TUBERCULOSE PULMONAR CO CONFIRMACAO 85,00 85,00

LABORATORIAL, DIAGNOSTICADOS NOS ANOS DA COORTE.

75% . ALCANSAR A COBERTURA DE VACINAS SELECIONADAS DO CALENDARIO 75,00 75,00
NACIONAL DE VACINACAO PARA CRIANCAS MENORES DE DOIS ANO DE IDADE .

100% PERCENTUAL DE CASOS ANALIZADOS. 100,00 100,00

100% DE OBITOS MATERNOS INVESTIGADOS. 100,00 100,00
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100% DE OBITOS INFANTIS E FETAIS INVESTIGADOS. 100,00 100,00
100% DE OBITOS DE MULHERES EM IDADE FERTIL (10 A 49 ANOS). 100,00 100,00

% DAS DECLARACOES DE OBITOS (DO) E DECLARACOES DE NASCIDOS VIVOS (DNV) 100,00 100,00
OCORRIDOS EM SOSSEGO INSERIDOS NOS BANCOS DE INFORMACAO NACIONAIS.

%DOS NASCIDOS VIVOS COM RISCO DE MORBIMORTALIDADE E CLASSIFICADOS 100,00 100,00
ATRAVES DA ANALISE DAS DECLARACAO DE NASCIDOS VIVOS.

N° DE ESTUDOS AVALIATIVOS QUANTO A COMPABILIDADE ENTRE A CAPACIDADE 1 1
INSTALADA, A PROGRAMACOA E A PRODUCAO DOS ESTABELECIMENTOS DE

SAUDE QUE INTEGRAM O SISTEMA MUNICIPAL DE SAUDE, PRIORIZADOS PELO

GESTOR MUNICIPAL, REALIZADOS.

% DOS INDICADORES DOS SERVICOS DE SAUDE PRIORIZADOS DE ACORDO COM 100,00 100,00
METAS PACTUADAS NO SISPACTO MONITORADOS.

SEDE DO LABORATORIO MUNICIPAL DE ANALISES CLINICAS CONSTRUIDA. 1 1

NUMERO DE AMPLIACAO E REFORMA NO CENTRO DE ESPECIALIDADES 1 1

MUNICIPAL.

NUMERO DE UNIDADES DE SAUDE COM SERVICO DE REGULACAO DE VAGAS, 4 4
PROCEDIMENTOS E CONSULTAS DE MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE - SISREG,

IMPLANTADOS.

MANTER COMPLEXO REGULADOR IMPLANTADO. 1 1
SERVICOS DA REDE DE ATENCAOCOM FLUXO DE COMUNICACAO DE REFERENCIA E 100,00 100,00

CONTRA REFERENCIA IMPLANTADA.

%DOS PROFISSINAIS DA REDE DE ATENCAO BASICA COM CONHECIMENTO SOBRE 100,00 100,00
0S PROTOCOLOS DE ENCAMINHAMENTO PARA A ATENCAO ESPECIALIZADA NO
SISTEMA UNICO DE SAUDE-SUS.

ANUALMENTE EM PARCERIAS COM AS ESCOLAS, DETRAN, DEPARTAMENTO 1
MUNICIPAL DE TRANSITO, POLICIA MILITAR, GUARDA MIRIM E OUTROS ORGAOS,

VOLTADOS PARA A CONSCIENTIZACAO, SENSIBILIZACAO, PREVENCAO E

DIMINUICAO DOS ACIDENTES DE TRANSITO, BEN COMO OUTROS TIPOS DE

ACIDENTES E URGENCIAS.

N° UNIDADES DE SUPORTE BASICO MANTIDO. 2 2

N° DE PROJETOS DE EDUCACAO PERMANENTE E EDUCACAO CONTINUADA 1 1
ELABORADA E MANTIDAS PARA AS EQUIPES.

N° DE PROJETOS DE CAPACITACAO DAS EQUIPES DAS UNIDADES DE SAUDE PARA 1 1
ATENDER AS PEQUENAS URGENCIAS ELABORADAS E MANTIDAS.

Realizar a¢des individuais e coletivas de educag@o alimentar e nutricional e de atividade fisica na 100,00 100,00
UBS e outros espagos publicos para criangas, adolescentes e gestantes.

Monitorar o estado nutricional e os marcadores de consumo alimentar de criancas, adolescentes e 6 6
gestantes, de acordo com os documentos oficiais do Ministério da Satde.

UNIDADES BASICAS DE SAUDE COM O PROGRAMA DE CONTROLE DO TABAGISMO, 4 4
OBESIDADE, E ALCOLISMO IMPLANTADOS.

POLITICA MUNICIPAL DE PROMOCO A SAUDE DE ACORDO COM OS OBJETIVOS DA 1 1
AGENDA 2030 DE DESENVOLVIMENTO SUSTENTAVEL ELABORADA, IMPLANTADA E

MANTIDA.

01 UNIDADE MOVEL ODONTOLOGICA ADQUIRIDA. 0

%- EXODONTIA EM RELACAO AOS DEMAIS PROCEDIMENTOS. 10,00 10,00
% ACOES DE PREVENCAO EM SAUDE BUCAL REALIZADAS CONFORME PROTOCOLO 100,00 100,00

MUNICIPAL DE SAUDE BUCAL.

% POSTOS DE SAUDE QUE REALIZAM ACOES DE PREVENCAO E DIAGNOSTICO 100,00 100,00
PRECOCE DO CANCER DE BOCA.
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N° DE CONSULTORIOS DE SAUDE BUCAL COM ATENDIMENTO ODONTOLOGICO 4 4

MANTIDOS.

02-NUMEROS DE EQUIPES DE SAUDE BUCAL - ESB IMPLANTADAS E MANTIDAS. 2 2
QUANTIDADE DE UNIDADE COM ATENCAO A SAUDE DO HOMEM. 4 4
UNIDADES BASICAS DE SAUDE COM A REDE DE ATENCAO A PESSSOA IDOSA 100,00 100,00
REESTRUTURADA.

UNIDADES BASICAS DE SAUDE COM ACOES DE CUIDADO APOIANDO AS 100,00 100,00
CONDICOES CRONICAS/ANO

04- QUANTIDADE DE UNIDADE BASICA DE SAUDE COM ATENCAO VIA TELE SAUDE 1
IMPLANTADAS/ANO

90% DE PESSOAS ATENDIDAS NA APS COM PRESSAO ARTERIAL AFERIDA A CADA 90,00 90,00
QUADRIMESTRE.

DIABETICOS COM SOLICITACAO DE HEMOGLOBINA GLICADA. 90,00 90,00
PACIENTES PORTADORES DE DIABETES CADASTRADOS NO E-SUS/APS E 90,00 90,00
ACOMPANHADOS PELAS SUAS RESPECTIVAS EQUIPES DE ESTRATEGIA DE SAUDE

DA FAMILIA.

PERCENTUAL DOS PACIENTES PORTADORES DE HIPERTENCAO ARTERIAL 90,00 90,00
CADASTRADOS NO E-SUS APS E ACOMPANHADOS PELAS SUAS RESPECTIVAS

EQUIPES.

PERCENTUAL DE ATENDIMENTO ESPECIALIZADO GARANTIDO AOS PACIENTES DA 100,00 100,00

REDE DE ATENCAO AS PESSOAS COM DEFICIENCIA.

PERCENTUAL DE INCLUSAO DA ATENCAO AS DIVERSAS LINHAS DE CUIDADO DAS 100,00 100,00
REDES DE ATENCAO A SAUDE AS PESSOAS COM DEFICIENCIA PELAS EQUIPES DA
ESTRATEGIA DE SAUDE DA FAMILIA.

100% DOS PROFISSIONAIS A SEREM CAPACITADOS. 100,00 100,00
04-UBS’S DE SAUDE COM INSTRUMENTOS DE DETECCAO PRECOCE IMPLANTADA. 4 4
01 REDE DE SAUDE MENTAL IMPLANTADA E MANTIDA E COM INTERACAO 1 1

AMPLIADA COM AS UBS’s.

0,30 RAZAO DE MAMOGRAFIA DE RASTREAMENTO NAS MULHERES DE 50 A 69 0,30 0,30
ANOS REALIZADAS NA POPULACAO RESIDENTE DE DETERMINADO LOCAL E
POPULACAO DA MESMA FAIXA ETARIA.

0,65- RAZAO DE EXAMES CITOPATOLOGICOS DO COLO DO UTERO EM MULHERES 0,65 0,65
DE 25 A 64 ANOS NA POPULACAO RESIDENTE DE DETERMINADO LOCAL E A
POPULACAO DA MESMA FAIXA ETARIA.

12% DE GRAVIDEZ NA ADOLESCENCIA ENTRE FAIXAS ETARIAS10 A 19 ANOS. 12,00 11,20
RECEM-NASCIDOS E PUERPERAS COM ATENDIMENTOS DOMICILIAR NA PRIMEIRA 70,00 70,00
SEMANA DE VIDA.

GESTANTES COM NO MINIMO 03 TESTES PARA DETECCAO DE SIFILIS REALIZADAS. 95,00 95,00
GESTANTES COM NO MINIMO 03 ULTRASSONOGRAFIAS OBSTETRICAS 90,00 90,00
REALIZADAS.

90%- PROPORCAO DE GESTANTES COM O ACESSO AO ATENDIMENTO/AVALIACAO 90,00 90,00
ODONTOLOGICA.

90%- PROPORCAO DE GESTANTES COM 6 OU MAIS CONSULTAS DE PRE-NATAL. 90,00 90,00
55% PARTOS NORMAIS REALIZADOS. 55,00 7,00
unidades basicas de satide com processo de trabalho das equipes de atengdo basica definidos e 4 4

voltados para o acompanhamento e monitoramento das condigdes de satide das criancas de 0 a 02
anos de idade.

OFERECER APOIO AS EQUIPES DAS UNIDADES DE SAUDE DO MUNICIPIO EM 1.095 1.095
TRANSFERENCIAS EPROCEDIMENTOS.
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01-GERADOR E CAMARA FRIA A SER ADIQUIRIDA. 0

01- UNIDADES DE REFERENCIA MANTIDA PARA O ATENDIMENTO DE PACIENTES 1 1
SUSPEITO E CONFIRMADOS DE COVID-19

100%- ACOES RELACIONADAS AO PROGRAMA SAUDE NA ESCOLA- PSE E 100,00 100,00
ESTRATEGIA NUTRISUS E INDICADORES PRECONIZADOS MANTIDA NAS ESCOLAS

PRIORITARIAS.

02- EQUIPES DE SAUDE BUCAL MANTIDAS. 2 2
70%- DE COBERTURA POPULACIONAL ESTIMADA DE SAUDE BUCAL NA ATENCAO 70,00 70,00

PRIMARIA EM SAUDE.

PERCENTUAL DE INCLUSAO DA ATENCAO AS DIVERSAS LINHAS DE CUIDADO DAS 100,00 100,00
REDES DE ATENCAO A SAUDE AS PESSOAS COM DEFICIENCIA PELAS EQUIPES DA
ESTRATEGIA DE SAUDE DA FAMILIA.

PERCENTUAL DE ATENDIMENTO ESPECIALIZADO GARANTINDO AOS PACIENTES DA 100,00 100,00
REDE DE ATENCAO AS PESSOAS COM DEFICIENCIA.

PERCENTUAL DOS PACIENTES PORTADORES DE HIPERTENSAO ARTERIAL 100,00 100,00
CADASTRADOS NO E-SUS APS E ACOMPANHADOS PELAS SUAS RESPECTIVAS
EQUIPES DE ESTRATEGIA DE SAUDE DA FAMILIA CONFORME RISCO.

PACIENTES PORTADORES DE DIABETES CADASTRADOS NO E-SUS/APS E 90,00 90,00
ACOMPANHADOS PELAS SUAS RESPECTIVAS EQUIPES DE ESTRATEGIA DE SAUDE
DA FAMILIA CONFORME RISCO.

DIABETICOS COM SOLICITACAO DE HEMOGLOBINA GLICADA. 90,00 90,00
PESSOAS ATENDIDAS NA APS COM A PRESSAO ARTERIAL AFERIDA EM CADA 90,00 90,00
QUADRIMESTRE.

QUATRO UNIDADES BASICAS DE SAUDE REFORMADA/ ANO. 1 1

UNIDADES DE SAUDE A SER REFORMADA. 1

ACOMPANHAR OS USUARIOS ESCRITOS NO PROGRAMA BOLSA FAMILIA. 80,00 80,00
UBS COM PROGRAMA IMPLEMENTADO. 0

NUMERO DE EQUIPE DA ESTRATEGIA DE SAUDE DA FAMILIA AMPLIADAS. 1 1
100% DE COBERTURA POPULACIONAL ESTIMADA PELAS EQUIPES DE ATENCAO 100,00 100,00
PRIMARIA.

02-EQUIPES DA ESTRATEGIA SAUDE DA FAMILIA MANTIDA. 2 2
CONTRATAR PROFISSIONAIS EMFERMEIROS E TECNICOS DE EMFERMAGEM PARA 10 10

APOIO AS EQUIPES DE PSF EM TRANSFERENCIAS E PROCEDIMENTOS.
REDE MUNICIPAL DE SAUDE IMPLANTADA. 100,00 100,00

Realizar a¢des de educagdo alimentar e nutricional e de atividade fisica nas escolas, principalmente 6 6
por meio do PSE.

100% PROFISSIONAIS CAPACITADOS. 100,00 100,00

PLANTOES VINTE E QUATRO HORAS DA EQUIPE D APOIO COMPOSTA POR 1.095 1.095
ENFERMEIROS E TECNICOS DE ENFERMAGEM.

Qualificar profissionais da educagdo, da APS, incluindo agentes comunitarios de satde, e da 3 3
assisténcia social, sobre obesidade infantil, com base nos manuais, guias e protocolos do Ministério
da Satde.
304 - MANUTENCAO E REFORMA. 1 1
Vigilancia - - p p
Sanitéria GRUPOS DE ACOES DE VIGILANCIA SANITARIA CONSIDERADAS NECESSARIAS A 6 2

TODOS OS MUNICIPIOS REALIZADOS NO ANO.

100% DAS AMOSTRAS ENCAMINHADAS AO LABORATORIO CENTRAL DO ESTADO 100,00 100,00
(LACEN)
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80% DAS AMOSTRAS PRECONIZADAS NO PLANO, 1 AMOSTRA MINIMO DA DIRETRIZ 80,00 80,00

NACIONAL.
305 - 03 LIRA (LEVANTAMENTO RAPIDO DO INDICE DE INFESTACAO POR AEDES 3 1
Vigilancia AEGYPTO) REALIZADOS AO ANO.
Epidemiolégica ~

N° DE ACOES ANUAIS INTERSETORIAIS REALIZADAS EM PARCERIA COM A 2 1

SECRETARIA MUNICIPAL DE ADMINISTRACAO, EQUIPES DE ATENCAO PRIMARIA
EM SAUDE E OUTROS SETORES E/OU ORGAO COM VISTAS A MANTER O CONTROLE
DO VETOR AEDES AEGYPTI PARA MANTER A INFESTACAO MENOR QUE >1%

N° DE CICLOS ANUAIS QUE ATINGAM MINIMO DE 80% DE COBERTURA DE IMOVEIS 6 2
VISITADOS PARA CONTROLE VETORIAL DA DENGUE

ESPACO FISICO MAIS AMPLO E ADEQUADO PARA A REDE DE FRIOS MUNICIPAL. 0
100% DOS ACIDENTES GRAVES NOTIFICADOS E INVESTIGADOS. 100,00 100,00
NUMEROS DE ATIVIDADES REALIZADAS EM PARCERIA COM AS UNIDADES DE 1 1

SAUDE AGRAVOS DE NOTIFICACAO COMPULSORIA SEJAM NOTIFIFICADOS.

%DAS PESSOAS COM DIAGNOSTICO DE HIV EM TRATAMENTO. 90,00 90,00
90% DE PESSOAS COM DIAGNOSTICO DE SIFILIS COM TRATAMENTO GARANTIDO. 90,00 90,00
UNIDADES DE SAUDE COM ACOES DE PREVENCAO E COMBATE AS HEPATITES 2 2

VIRAIS E IST/AIDS.

80%- PROPORCAO DE EXAMINADOS ENTRE OS CONTATOS REGISTRADOS DE CASOS 80,00 80,00
NOVOS DE HANSENIASE DIAGNOSTICADOS NOS ANOS DA COORTE.

90% DOS DE CURA DOS CASOS NOVOS DE HANSENIASE DIAGNOSTICADOS NOS 90,00 90,00
ANOS DA COORTE.

80%- PROPORCAO CAES VACINADOS NA CAMPANHA. 80,00 80,00
90% PROPORCAO DE PREENCHIMENTO DO CAMPO OCUPACAO. 90,00 90,00
100% DOS CASOS DEVIDAMENTE TRATADOS E ACOMPANHADOS. 1,00 1,00
100% DAS ACOES REALIZADAS DE ACORDO COM A DEMANDA. 100,00 100,00
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0 - Informacdes ~ Corrente

Complementares

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
122 - Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
Administracao
Geral Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
301 - Atencdo Corrente N/A  5.041.327,44 3.966.022,42 5.002,00 N/A N/A N/A 46.366,39 9.058.718,25
Basica

Capital N/A 71.325,09 119.217,56 41.511,13 N/A N/A N/A  637.500,00  869.553,78
302 - Corrente N/A N/A 73.125,48 N/A N/A N/A N/A N/A 73.125,48
Assisténcia )
Hospitalar e Capital N/A 10.300,00 2.105.038,30 N/A  26.012,73 N/A N/A N/A  2.141.351,03
Ambulatorial
303 - Suporte Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
Profilatico e )
Terapéutico Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
304 - Vigilancia Corrente N/A N/A 27.654,99 N/A N/A N/A N/A N/A 27.654,99
Sanitdria

Capital N/A 5.699,84 3.376,03 N/A  75.532,27 N/A N/A N/A 84.608,14
305 - Vigilancia  Corrente N/A N/A 248.375,37 N/A N/A N/A N/A N/A  248.375,37
Epidemioldgica

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
306 - Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
Alimentacdo e )
Nutrigiio Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 29/05/2025.

e Analises e Consideracdes sobre Programac@o Anual de Saide - PAS

Conforme o planejado pela gestdo no decorrer do periodo.
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8. Indicadores de Pactuacdo Interfederativa

O processo de Pactuacdo Interfederativa de Indicadores foi descontinuado com a revogagio da Resolugdo n°® 8/2016 a partir da publica¢do da Resolug¢ao de Consolidagdo
CIT n° 1/2021.
Para mais informacdes, consultar a Nota Técnica n°® 20/2021-DGIP/SE/MS

Fonte: DIGISUS Gestor - Mddulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 29/05/2025.
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9. Execu¢do Orcamentaria e Financeira

A disponibilizagdo dos dados do SIOPS, no DGMP, depende do prazo de publica¢do pelo DESID/SCTIE.

9.1. Execugdo da programacdo por fonte de recurso, subfun¢io e categoria econdmica

Despesa Total em Saide por Fonte e Subfuncio

Fonte: Sistema de Informagoes sobre Or¢amentos Piblicos em Satde (SIOPS)

Data da consulta: 23/05/2025.
9.2. Indicadores financeiros

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Pablicos em Satide (SIOPS)

Data da consulta: 23/05/2025.

9.3. Relatério Resumido da Execugdo Or¢camentaria (RREO)

e Analises e Consideracdes sobre Execucdo Or¢amentaria e Financeira

Dados em processo de homologagdo do SIOPS, no DGMP, depende do prazo de publicacido pelo DESID/SCTIE. Ficando por tanto fazendo parte do
presente relatorio a RRE fornecida pelo ser contabil da PMS.
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10. Auditorias

Nao hé informacoes cadastradas para o periodo das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 29/05/2025.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 29/05/2025.

e Anilises e Consideracdes sobre Auditorias

Sem intercorréncia nesse periodo
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11. Analises e Consideragoes Gerais

O processo de trabalho tem seguido conforme normativas e resolucdes protocolares da gestdo de toda a rede municipal de sadde.

Em cumprimento da PAS/2025.

SUZANA BRAGA GUIMARAES
Secretario(a) de Satde
SOSSEGO/PB, 2025
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: PARAIBA
MUNICIPIO: SOSSEGO
1° Relatério Detalhado do Quadrimestre Anterior - 2025

Parecer do Conselho de Saude
Identificacdo

¢ Consideragdes:

FAVORAVEL

Introducgao
o Consideracdes:

FAVORAVEL

Dados Demogrificos e de Morbimortalidade
¢ Consideracdes:

FAVORAVEL

Dados da Producao de Servigos no SUS
e Consideracdes:

FAVORAVEL

Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS
¢ Consideracdes:

FAVORAVEL

Profissionais de Saude Trabalhando no SUS

¢ Consideracdes:

FAVORAVEL

Programacgdo Anual de Sadde - PAS
o Consideracdes:

FAVORAVEL

Indicadores de Pactuagao Interfederativa
¢ Consideragdes:

Sem Parecer

Execug¢do Or¢amentaria e Financeira
¢ Consideracdes:

FAVORAVEL

Auditorias
o Consideracdes:

FAVORAVEL

Analises e Consideracdes Gerais
e Parecer do Conselho de Saude:

FAVORAVEL

Status do Parecer: Avaliado
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SOSSEGO/PB, 29 de Maio de 2025

Conselho Municipal de Satide de Sosségo
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