PREFEITURA DE ALEGRETE

ESTADO DO RIO GRANDE DO SUL
SECRETARIA DE ADMINISTRACAO
SECAO DE LEGISLACAO

DECRETO N° 385, DE 22 DE AGOSTO DE 2025

Homologa a Resolugdo n° 008/2025 que
Dispde sobre as alteracdes do Plano Municipal
de Satde (PMS) referente ao quadriénio 2022-
2025 e da Programacao Anual de Saude 2025.
O PREFEITO MUNICIPAL, no uso da atribui¢do que lhe confere o Art. 101, IV, da Lei
Organica do Municipio;
considerando a solicitacao realizada através do Memorando 1Doc n°® 17.537/2025,

oriundo do Conselho Municipal de Saude.

DECRETA:

Art. 1° Fica homologada a Resolucdo n° 008/2025 que dispde sobre “Aprova alteracdes
do Plano Municipal de Saude (PMS) referente ao quadriénio 2022-2025 e da
Programag¢do Anual de Satde 2025”.

Art. 2° Este Decreto entra em vigor na data de sua publicacao.

Centro Administrativo Municipal, em Alegrete, 22 de agosto de 2025.

Jesse Trindade dos Santos
Prefeito de Alegrete
Registre-se e publique-se:

Sérgio Pinto Prates
Secretario de Administracao

“DOE ORGAOS, DOE SANGUE: SALVE VIDAS.”

Centro Administrativo Municipal José Rubens Pillar — Rua Major Jodo Cezimbra Jacques, 200
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PREFEITURA DE ALEGRETE

SECRETARIA DE SAUDE
CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE

RESOLUCAO N° 008/2025, de 21 de agosto de 2025, do
Conselho Municipal de Saide — CMS do Municipio de
Alegrete/RS.

“Aprova alteracdes do Plano Municipal de Satde (PMS) referente ao

quadriénio 2022-2025 e da Programagao Anual de Saude 2025”

O Conselho Municipal de Satde, consubstanciado na Ata n° 1.228/2021 de
27/07/2021 e na Ata n® 1.231/2021 de 11/08/2021, no uso das atribuicdes que lhe sdo
conferidas pelas Leis Federais n°® 8.080/1990 e 8.142/1990, pelas Leis Municipais n°
2.074/1991 e 2.324/1992 e considerando:

- a Lei Complementar n° 101, de 04 de maio de 2000, que estabelece normas de finangas

publicas voltadas para a responsabilidade na gestao fiscal e da outras providéncias;

- 0 Decreto n° 7.508, de 28 de junho de 2011, que regulamenta a Lei n° 8.080, de 19 de
setembro de 1990, para dispor sobre a organizagdo do SUS, o planejamento da satde, a

assisténcia a saude e a articulacdo interfederativa;

- a Lei Complementar n°® 141, de 13 de janeiro de 2012, que regulamenta o § 3° do art. 198 da
Constituicdo Federal para dispor sobre os valores minimos a serem aplicados anualmente pela
Unido, Estados, Distrito Federal e Municipios em ag¢des e servigos publicos de saude;
estabelece os critérios de rateio dos recursos de transferéncias para a saude e as normas de
fiscalizagdo, avaliacdo e controle das despesas com saude nas 3 (trés) esferas de governo; e
revoga dispositivos das Leis n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, e n° 8.689, de 27 de julho
de 1993;

- a Portaria n°® 2.135, de 25 de setembro de 2013, que estabelece diretrizes para o processo de

planejamento no ambito do Sistema tunico de Saude (SUS);

"DOE ()RGAOS, DOE SANGUE: SALVE VIDAS".
PREFEITURA DE ALEGRETE — SECRETARIA DE SAUDE — CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE
Rua Bento Gongalves, 592 - Cidade Alta - CEP: 97542-130
Fone: 55 3120 1109
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PREFEITURA DE ALEGRETE

SECRETARIA DE SAUDE
CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE

- que o Plano Municipal de Satde configura-se como um instrumento de auxilio ao gestor no
processo de tomada de decisao, tendo suas prioridades, metas e estratégias sido estabelecidas

em consonancia com as propostas do Plano Plurianual — PPA 2022-2025;
- que o Conselho Municipal de Saude acompanhou a discussao e elaboragao do PMS;

- que a Programacdao Anual de Saude (PAS) ¢ obrigatoria e deve conter as defini¢cdes das
acdes anuais e dos recursos or¢amentarios que garantirdo o alcance e o cumprimento das

metas do ano, operacionalizando as intengdes do Plano Municipal de Saude;

- a diligéncia técnica que apontou a necessidade de inclusdo e adequagdo de metas da PAS

2025, para que passem a compor as Acdes e Servigos da Atencao Especializada;

- a necessidade de ajustar metas, indicadores e agdes, para garantir conformidade com os

instrumentos de planejamento e a execucao adequada das acdes e servigos especializados;

- a Ata n° 035 de 19 de agosto de 2025 onde registra que o Plano Municipal de Saude 2022-
2025 e a Programagdao Anual de Saude 2025 com as alteracdes foram apresentados ao

Conselho Municipal de Saude.
RESOLVE:

Art. 1° Aprovar as adequagdes ao Plano Municipal de Saude (PMS) 2022-2025,
contemplando a revisdo e inclusdo de metas e indicadores para alinhamento as necessidades,
conforme solicitado pelo Ministério da saude.

Art. 2° Aprovar as adequacdes a Programagao Anual de Saude (PAS) 2025, incorporando as
acoes as novas metas estabelecidas no Plano  Municipal de  Satde.

Art. 3° Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicacao.

Alegrete, 21 de agosto de 2025.

Sérgio Augusto Soares Alves
Presidente do Conselho Municipal de Saude
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PREFEITURA DE ALEGRETE — SECRETARIA DE SAUDE — CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE
Rua Bento Gongalves, 592 - Cidade Alta - CEP: 97542-130
Fone: 55 3120 1109
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PREFEITURA DE ALEGRETE - RS
SECRETARIA DE SAUDE

PROGRAMACAO ANUAL DE SAUDE - 2025

Observacao: Lista de siglas no final.

GESTAO EM SAUDE

DIRETRIZ 1: Fortalecimento da Gest3o e institucionalizacdo do planejamento, monitoramento e avalia¢do do SUS

1. OBJETIVO: Estimular os processos de gestdo de qualidade e o uso eficiente dos recursos publicos, acompanhando de forma sistematica as politicas e os processos
de trabalho, assegurando as praticas legais de financiamento do SUS no Municipio de Alegrete RS, bem como fortalecer a estrutura do SUS.

no RH.

realizadas

Meta Meta A | Local de onde
eta Anua i
o ~ . en e < extrair os dados Subfuncio
N Acoes Indicador Quadriénio Responsavel ara caleular o ubfung
2022-2025 2025 indicador
Implementar Programa de Educagéo Continuada e
permanente para Servidores da Secretaria Municipal|NUmero de Servidores 60% Servidores (lr\\jll?cflséoNl\l/lJm\IiEcsicial
1.1.1 |de Saude de Alegrete nas diversas areas Devido|Capacitados por quadrimestre / e 60% nicip 122
. . . ., ) . Capacitados de Educacgéo em
pandemia, quando possivel presencialmente e/ou|NUmero Servidores ativos Saude Coletiva)
oferta de capacitagdes a distancia- EAD.
Garantir canais de comunicagdo da Secretaria de Saude Respostas / ndmero de
1.1.2 N o .g ) . manifestacdes da Ouvidoria para a 100% 100% GABINETE 122 =
com a populagdo, profissionais de saude e imprensa. B &
Saude. —
LLI
@)
=
. ] =
1.1.3 |Implantar o ponto eletrénico nos servicos SMS Perce:nt.uaI. de servigos com ponto 90% 90% RH SAUDE 122 g
eletrénico implantado =
Implantar controle de férias em parceria com Percentual de Coordenadores que o
11.4 coordengdores, soIicitanQo 9 cr.orjograma de férias, | enviam a. efetividade em relagécl) z.;\os 100% 100% RH SAUDE 122 g
por servigo, para haver distribuicdo nos meses dos | que enviam o cronograma de férias @
periodos de férias. anual. =
Capacitar Coordenadores quanto a duvidas de Relacio do nimero de atividades g
1.1.5 |procedimentos e prazos para relatérios de entrega ¢ 12 3 RH SAUDE 122 %
<
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116 Implgntar prog’rama de avaliagdo da qualidade dos Perc’:e_ntual de satisfagdo dos 80% 80% NAG 122
servigcos de saude usuarios
Garantir e apoiar a participagdo dos conselheiros de|Percentual de conselheiros| 100% dos conselheiros |
1.1.7 |saude em atividades que estejam relacionadas ao|capacitados e numero de| 100% das conferéncias 100% CMS 122
controle social conferéncias. pactuadas
11.8 Re?’.a\hzagao de Auditorias nas éareas de Atencdo a|Numero de auditorias realizadas 12 3 AUDITORIA Numerp _ relatérios 122
Saude em cada local da auditoria
Realizar projetos para manter ou substituir a frota de|Projetos realizados e
113 transporte da SMS encaminhados 12 3 TRANSPORTE 122
11.10 Fortalecer, ampliar, apoiar o servigo de Residéncia|Encontros realizados pela 48 12 COREME / SANTA 122
o Médica do Municipio COREME/anualmente CASA
1.1.11 |Implantar Sistema de Saude Prisional Cr!algao da Unidade de Saude 1 - Coorijena’ga‘o 301
Prisional Atencao Basica
Implantar uma Central de atendimentos para|lmplantagdo de Central de
1.1.12 |animais em situacdo de risco em parceria com|Atendimentos para animais em 1 - CANIL 122 /304
instituicoes. situacao de risco.
. - Meta Quadriénio | Meta Anual Unidade de _
Ne Metas Indicador . Origem
2022-2025 2025 Medida
Garantir a aquisicdo, manutengéo e qualificagdo da Necessario para
1.1.13 frota de transporte sanitario eletivo e de urgéncia, C(:)obertura do t[anspong sanitario 100% 100% Percentual Manutencao do
assegurando acesso oportuno e adequado da (% da populagéo atendida) transporte
populagdo aos servigos de saude. sanitario.
o
Ne da ~ o W
. Agoes Subfungio |-
Agao L
1.1.13.1 |Acéo N° 1 - Realizar aquisigéo de veiculos adaptados para transporte sanitario eletivo e de urgéncia. 122 /302 E
122 /301 /]
-
1.1.13.2 |Acéo N° 2 - Implementar rotina de manutengéo preventiva e corretiva da frota de transporte sanitario. 302/304/ E
305 g
1.1.13.3 |Acao N° 3 - Qualificar motoristas e equipes de apoio para atuagdo no transporte de pacientes com necessidades especiais, idosos e acamados. 122 /302 §
[oX
% No . . 122 /301/[2
1.1.13.4 |Acdo N° 4 - Monitorar e avaliar regularmente a cobertura do transporte sanitario e os tempos de espera. 302 s
o
= no ~ . . . 122 /301 /|8
1.1.13.5 |Acéo N° 5 - Estabelecer fluxos de agendamento e regulacéo do transporte sanitario de forma integrada com a rede assistencial. 302 2
<<
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Meta Quadriénio | Meta Anual Unidade d
. niaaae de .
Ne Metas Indicador Medid Origem
2022-2025 2025 edida
Garantir o funcionamento estrutural, logistico e . N L.
administrativo da Secretaria Municipal de Saude Grau de execugao das agoes Necessario para
1.1.14 , InicIpe " estruturantes da gestéo 100% 100% Percentual Manutengao das
assegurando suporte continuo as unidades, servigos L . . .
= } L administrativa da saide municipal SMS
e agdes de saude no municipio
Ne da ~ =
. Agoes Subfuncdo
Acao
122 /301/
1.1.14.1 |Adquirir materiais administrativos, insumos de expediente, mobiliario e itens de apoio para o funcionamento das unidades vinculadas a Secretaria Municipal de Saude 302/304/
305
1.1.14.2 [Manter os servigos operacionais da SMS com pagamento de despesas fixas como energia elétrica, agua, internet, telefonia e contratos de suporte técnico-administrativo 122
1.1.14.3 |Realizar a contratagéo de servigos de apoio técnico, juridico, contabil, manutengéo predial e demais prestadores vinculados a estrutura da Secretaria Municipal de Saude 122
122 /301/
1.1.14.4 |Viabilizar despesas com pessoal terceirizado, estagiarios, encargos e demais vencimentos e vantagens vinculadas a estrutura administrativa da SMS 302/304/
305
1.1.14.5 |Executar pequenas obras e adequacdes nas sedes administrativas, almoxarifados e demais unidades sob gestéo direta da Secretaria Municipal de Saude 122
11.14.6 Organizar e manter o transporte institucional e sanitario sob responsabilidade da SMS, garantindo o deslocamento de servidores, documentos, equipamentos e usuarios 122
"= 77 |conforme planejamento
1.1.14.7 |Adquirir equipamentos permanentes e veiculos institucionais para uso da gestao municipal de saude, conforme planejamento administrativo e técnico da SMS 122
1.1.14.8 |Cadastrar, acompanhar e monitorar propostas nos sistemas de financiamento estadual e federal voltadas a estrutura da gestdo municipal da saude 122
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ATENCAO BASICA

DIRETRIZ 2: Qualificagdo da rede de Atenc3o Béasica

1. OBJETIVO: Reorganizar a Atengdo Basica para atender a populagdo em todos os ciclos de vida, desenvolvendo a¢des de promogao, prevengado e assisténcia a saude
com qualidade.

Meta Meta Anual Local de onde
Ne Acdes Indicador Quadriénio Responsavel| | extrairos dados | subfungzo
para calcular o
2022-2025 2025 indicador
Fazer projeto para adequar a estrutura fisica das Ndmero ~anual - de projeto de Coordenagdo  [N° projeto executado
2.11 7er Projeto pe q Reforma e/ou Ampliagdo e/ou 1 1 conhaga pro) 301
Unidades de Saude. ~ Atencéo Basica |por ano
Construgao de UBS.
Numero
atendimentos de
Acompanhar a produgéo de atendimento médicos e Nimero de  atendimentos — nas médicos ©
2.1.2 P . P ¢ UBS no periodo referente por 2,1 2,1 CAB enfermeiros nas 301
enfermeiros das UBS. . ! .
habitantes. UBS no periodo
referente + N°
habitantes
(N° atendimentos de
demanda
. . . . |Percentual mensal de espontanea por
Implementar o numero de atendimento ao usuario atendimento realizado de médicos e
2.1.3 |que exige atengdo imediata, no mesmo dia n . 60% 60% CAB : . 301
- demanda espontanea por médico enfermeiras + N°
(Demanda Espontanea). . .
e enfermeiro. atendimentos
agendados para
outro dia) x 100
Médias das visitas
Acompanhar a produgcdo de Visitas Domiciliares|Niumero mensal de visitas mensais de cada
2.1.4 realizadas pelos ACS. realizadas por ACS 100 100 CAB e CPACS ACS dentro do 301
periodo referente
(Niumero de ESF
215 Manter o uso do Prontuario Eletrénico do Cidadao|Numero de ESF em utilizagédo 90% 90% CAB utilizando o PEC =+ 301

em todas as Estratégias de Saude do municipio.

PEC.

N° total de ESF) x
100
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Intensificar a solicitagdo/realizagdo de mamografia
de rastreamento nas mulheres alegretenses de 35 a

Raz&do de exames de mamografia
de rastreamento nas mulheres de

Mamografia
rastreamento
realizada no ano /

. . ) . CAB opulagdo na referida
216 69 anos de idade cadastradas nas Unidades|35 a 69 anos de idade 0,43 0,43 populagao 301
Basicas de Saude realizadas/ano faixa etéria no_ano
’ referente. Fator|
divisdo: 2.
SISAB e SINASC
(NUumero de gestantes
= 6 It 8-
Proporgdo de gestantes que com & consu a_s pr?
; . natal, com a primeira
realizaram a quantidade de i
. . consulta até 202
~ consultas pré-natal preconizado .
Proporcao de gestantes com pelo menos 06 elo MS, 06 (seis) atendimentos semana de gestagdo) +
2.1.7 |consultas de pré-natal realizadas, sendo a primeira P A . 60% 60% CAB (Paramétro de Cadastro 301
. a (e = sendo a primeira consulta até a . x
até a 20? (vigésima) semana de gestagéo. s . + Populagdo IBGE x
vigésima semana gestacional, em
~ SINASC ou N2 gestantes
relagédo ao total de gestantes ) .
estimadas do municipio identificadas).
pio. Obs. O denominador
serd o que apresentar
maior valor.
SISAB e SINASC
(Numero de gestantes
~ com sorologia ou teste
Proporgdo de gestantes que . ,g
. e rdpido realizado para
realizaram exames de sifilis e HIV HIV e iflis) +
Proporcdo de gestantes com a realizagédo de durante o pré-natal realizado na (Paramétro c;e Cadastro
2.1.8 pore 9 ¢ APS, ou seja, a sorologia avaliada 60% 60% CAB 301

exames para sifilis e HIV.

e teste rapido realizado, em
relagdo ao total de gestantes
estimadas do municipio.

+ populagdo IBGE x
SINASC ou N2 gestantes
identificadas).

Obs. O denominador
serd o que apresentar
maior valor.

Assinado por 1 pessoa: HEILI MATILDE TEMP

—h
\

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://alegreters.1doc.com.br/verificacao/8948-49CE-BEEE-BD14 e informe o cédigo 8948-49CE-BEEE-BD14



2.1.9

Proporcdo de gestantes com atendimento
odontolégico realizado.

Proporgdo de gestantes que
realizaram atendimento
odontoldgico no curso do pré-natal
na APS. Atendimentos visando
prevenir agravos de saude bucal
que possam comprometer a
gestacdo e o bem-estar da
gestante.

60%

60%

CAB

SISAB + SINASC (N@
gestantes com pré-natal
na APS e com
atendimentos
odontoldgicos) +
(Paramétro de Cadastro
+ Populagdo IBGE x
SINASC ou N2 gestantes
identificadas).

Obs. O denominador
serd o que apresentar
maior valor.

301

2.1.10

Intensificar a coleta de Exame Citopatologico de
Colo de Utero nas mulheres Alegretenses
cadastradas nas Unidades Bésica de Saude, de 25
a 64 anos de idade.

Proporgéo de mulheres com idade
entre 25 a 64 anos atendidas na
APS que realizaram 01 exame
Citopatoldgico do colo do utero no
intervalo de 03 anos, em relacdo
ao total de mulheres na mesma
faixa etaria estimada no
municipio.

40%

40%

CAB

SISAB e projegdo
populacional no IBGE
(Numero de mulheres
de 25 a 64 anos que
realizaram exame
citopatoldgico nos
ultimos 3 anos) +
(Paramétro de Cadastro
+ Populagdo IBGE x
Projegdo de mulheres
de 25 a 64 anos ou N2
mulheres de 25 e 64
anos cadastradas).
Obs. O denominador
sera o que apresentar
maior valor.

301
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Percentual de 32 doses, das

SISAB + SIPNI + SINASC
(N2 de 32 doses
aplicadas de Pdlio e
Penta em menores de 1
ano) + (Paramétro de

2.1.11 Cobertura vacinal de Poliomielite inativada e \éam[\as lent POIIOTIelge e 959% 95% CAB e Vig. Cadastro + Populagio 301 /305
o Pentavalente. ngnz\;as ?eioresac?elcfma;no cim ? 0 Epidemio IBGE x SINASC ou N¢ /
cobertura vacinal preconizada. criangas cadastradas).
Obs. O denominador
serd o que apresentar
maior valor.
SISAB
(N2 hipertensos com a
PA aferida
Proporg¢do de pessoas com semestralmente nos
hipertensdo arterial sistémica que Gltimos 12 meses) +
. _ | sdoconsultadas pelas equipes de (Paramétro de Cadastro
2.1.12 Perc_entual de pessoas hipertensas com Pressao APS e possuem sua PA aferida no 50% 50% CAB x percentual 301
Arterial (PA) aferida em cada semestre. o . .
semestre, em relagdo a quantidade hipertensos PNS ou N2
estimada de hipertensos que o hipertensos
municipio possui. identificados).
Obs. O denominador
serd o que apresentar
maior valor.
SISAB
(N2 diabéticos com
solicitagdo de HbA1lc
Proporgdo de pessoas com nos ultimos 12 meses) +
L ... |Diabetes que sdo consultadas pelas (Paramétro de Cadastro
2.1.13 Percentual —de diabéticos com solicitagdo equipes de APS e possuem exame 50% 50% CAB x percentual diabéticos 301

hemoglobina glicada.

de hemoglobina glicada solicitado
pelo menos uma vez no ano.

PNS ou N2 diabéticos

identificados).

Obs. O denominador

serd o que apresentar
maior valor.
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1) Qualificar o uso do Prontuario Eletrénico do

Numero de Consultérios
odontoldgicos qualificados e

Coordenagdo Saude

Coordenagdo Saude

(COVID-19), realizacao visitas seguindo orientagoes
técnicas SES;

familia por més

2.1.14 |Cidaddo em todos Consultérios odontoldgicos (15) utilizando 15/ano 15 301
L Bucal Bucal
da APS no municipio. PEC por ano.
2) Contemplar em totalidade a razdo de 100 % da Relacio entre os 2rupos de Coordenacio Satde
2.1.15 |coleta e analise de agua quanto ao parametro de ¢ - § Fi 18 agdes/més 18 ¢ VISA 304
fldor. acdes da VISA/més Bucal e VISA
3) Garantir distribuicdo de kit com creme dental com
2116 fltor, escova dental, fio dental para todos os alur’ms Numero de escolas recebendo kit 20/ano 20 Coordenagdo Saude Coordenacio PSE 301
das escolas pertencentes aos Programa de Saude por ano. Bucal
na Escola (PSE).
i inquéri - Coordenacgao Coordenagdo
2117 4)Realizar mquentq SB BRASIL 2022-23 com Realizacio de toda acdo. 1 ) ¢ ¢ 301
amostra representativa para Alegrete. Saude Bucal Saude Bucal
5). Implantar noYas eSB na ESF E’romorar, Mgcedo.(’e ) o Coordenacdo
2.1.18 |Vila Nova, além de credenciar as equipes ja| Ndmero de equipes implantadas. 5 1 , e-Gestor 301/122
existentes Nova Brasilia e Bento Gongalves. Saude Bucal
6) Implantar 1 equipe de saude bucal com carga
2.1.19 |horéria 40 h e 2 Equipes de Saude Bucal de Carga| Nudmero de equipes implantadas. 3 1 e-Gestor 301/122
Horaria diferenciada (20 h).
' 5 3 Coordenagdo
2.1.20 ") If{eahzar agoes de. gduc_agao p’ermanente ®l  Nuamero de acdes realizadas. 8 2 ¢ 301
continuada para os profissionais da saude bucal. Saude Bucal
Monitorar e reduzir informag¢des de absenteismo por Percentual de usudrios faltosos em
2.1.21 - ) goes - P relagio ao numero consultas 10% 10% Coordenagdo CEO 301
usuarios nos servigos ambulatoriais especializados.
agendadas.
Instalagdo  de 1 consultério Coordenagdo Saude
2.1.22 |Ampliar estrutura de atendimento 9, . 1 - Bucal/ Coordenagéo 301
odontolégico completo.
CEO
=
. o . . , i x . m
2.1.23 Estabgle(3|mento de reunides mensais de planejamento|Numero de reunides realizadas por 40 10 Coordenacao CEO 301 —
e avaliagao de resultados (10 encontros por ano). ano. g
|
e <
E t Polii da  Primei Infanci Relagdo entre nimero de familias 20 familias no §
xecutar a Politica da Primeira Infancia no| . . , .. N =
2.1.24 Municipio, junto os territorios/ESF. II’1C|UIF|?S no programa.e o nimero | programa/visitador/mé 20 PIM SISPIM 301 m
de visitadores da equipe do PIM S <
2
Realizar atendimento de qualidade nos padrdes da <3
2125 SES para o PIM. E em tempos de Novo Coronavirus| Média do nimero de visitas por 4 visitas 4 PIM SISPIM 301 %
g
c
1]
<
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Relagdo entre a produgdo de
atendimentos individuais de

25 atendimentos

i Y i indivi individuais

2.1.26 Realizar o numero de atendimento individual pelo profissionais NASF (20h) e o o S 25 NASE e-SUS 301

NASF. . SR .| especificos/profissional

numero de profissionais da equipe i
NASF /més
Relagdo entre o nimero de
Ampliar capacidade de cuidado das equipes das atendimentos em grupo realizado 04 atendi ;
5 ; ; atendimentos em

2.1.27 E_SF, altraves dos_Atendlmer?tos em grupo. I;)lante por profissinais da equipe NASF Iorofiss /mé 4 NASF e-SUS 301

sﬂuaglao Pandemia ofertar Ylﬂualmente atividades, (20h) e 0 nimero de profissionais grupo/protissional/mes

através de plataformas on line (Lives, Google Meet, da equioe NASE

grupo WhatsApp, Zoom, Messenger) auip

Relagdo entre o nimero de
atendimentos compartilhados

Fortalecer vinculos, facilitar a comunicagéo, permitir| ~ realizados por profissionais da 6 atendimentos
2.1.28 |agbes e possibilitar o apoio da equipe NASF as| equipe NASF (20h)em conjunto |compartilhados/profissi 6 NASF e-SUS 301

equipes da ESF com profissionais da eSF e o onal/més

numero de profissionais da equipe
NASF
Relacao entre a produgao de ]

Implementar a média de atendimento domiciliar atendimentos domiciliares de 06 atendimentos
2.1.29 |como recurso diagnostico e terapeutico a populagédo |  profissionais da equipe NASF domiciliares 6 NASF e-SUS 301

das eSF pela equipe NASF (20h) e o nimero de profissionais /profissional/més

da equipe NASF

Realizar atividades Pdlos Academias de Salde — NAG (Programa

Vera Cruz/Capdo do angico. Enquanto situagdo de Numero de atividades por 20 atividades / por )
2.1.30 pandemia, atividades suspensas por tratarem se de academia de saude na SMS academia /més 20 Academia da e-SUS 301

atividades coletivas. (suspensédo com ciéncia MS) Saude)

Divulgar as agdes da Vigilancia Sanitaria, campo de

atuacdo e papel educativo ao setor empresarial e Numero de a¢des educativas 12 agdes
2131 comunidade através de cursos, palestras, midia realizadas educativas/ano 12 VISA VISA 304

escrita e falada.

Otimi i da lib 50 de Alvara Sanitari Razdo entre os dias para liberagdo
2.1.32 Imizar © tempo da fiberagao de Alvara santtariof . os na entrada do pedido pelo 4 dias Uteis 4 VISA VISA 304

em conformidade a Legislacdo Sanitaria

numero de AS do periodo
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Acolher as denuncias recebidas, ir aos locais para
verificagdo das irregularidades e solicitar as

Tempo entre chegada da denuncia

2.1.33 |adequagdes necessarias; quando ndo for possivel, . 30 dias 30 VISA VISA 304
. o e resolugdo da mesma
encaminhar ao 6rgédo competente para dar a
resolutividade.
Contemplar em totalidade a razéo de 100 % da Relacio entre os grupos de acdes
2.1.34 |coleta e andlise de agua quanto aos parametros de ¢ & Fi ¢ 18 agdes/més 18 VISA VISA 304
. ) . . . da VISA/més
coliformes fecais, cloro residual livre e turbidez.
Monitorar a assisténcia pré-natal, a vinculagéo da
gestante ao local de ocorréncia do parto e as boas Porcentagem de ébito materno
2.1.35 |préticas durante o atendimento ao parto e nascimento | investigado. (Maes de menores de 1 100% 100% Vig Epidemio Vig Epidemio 305
e a qualidade da atengéo a saude ofertada as criangas ano de idade)
menores de 1 ano de idade.
Proporgao de vacinas selecionadas
do Calendario Nacional de
Vacinagao para criangas menores
Alimentar regularmente a base de dados nacional, de lc:i)e dt0|s ?nots dgal((jjade )
2.1.36 |acordo com as normativas vigentes. Busca ativa de emavaiente ( osez, 75% 75% Vig Epidemio Vig Epidemio 305
faltosos. Pneumocdcica 10 valente (22 dose),
poliomielite (32 dose) e triplice viral
(12 dose) - com cobertura vacinal
preconizada. (Indicador 4 da Pactuagéo
Interfederativa)
Recolher DO no cartério semanalmente e alimentar In?;ﬁ:;;?ggﬁ;&%?;?é?& )
. o o . . . . . .
2.1.37 |regularmente a base de dados nacional, conforme as | _ =\ T ap6s o final do més 90% 90% Vig Epidemio Vig Epidemio 305
normativas vigentes. .
de ocorréncia.
Salas de vacinas com alimentagao
2.1.38 Alimentar mensalmente a base de dados nacional, mensal no Sistema de Informagéo 80% 80% Vig Epid . Vig Epid . 305
o conforme as normativas vigentes. do Programa Nacional de ° ° I§ Epiaemio I§ Epidemio
Imunizagdes (SI-PNI ).
Semanas epidemioldgicas, com
Alimentar semanalmente a base de dados nacional, elo menos, uma notificacéo . . . . . .
2.1.39 P ¢ 50 semanas 50 Vig Epidemio Vig Epidemio 305

conforme normativas vigentes.

(positiva, negativa ou de surto), no
periodo de um ano.
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Qualificar causa basica na
Declaragéo de Obito (DO) para fins

95% de DOs com causa

ATILDE TEMP

- e o . . . . . .
2.1.40 |[Investigaggo e qualificagao da DO. epidemiolégicos. (indicador 3 da basica definidade. 95% Vig Epidemio Vig Epidemio 305
Pactuagao Interfederativa)
Doengas de notificagéo compulsoéria 80% dos casos
Realizar busca ativa, notificar, investigar e encerrar imediata ( DNCI ) encerrados em o . . . . . .
2141 casos de DNCI oportunamente. até 60 dias apés notificagao. encerrados 80% Vig Epidemio Vig Epidemio 305
(Indicador 5 da Pactuago Interfederativa) oportunamente.
Aprimorar as redes de ateng&o e promover o cuidado . - o o . . . . . .
2.1.42 integral as pessoas nos varios ciclos de vida Investigar dbito materno. 100% 100% Vig Epidemio Vig Epidemio 305
Alimentar regularmente a base de dados nacional, de . -~
. . . Investigar obitos de mulheres em
acordo com as normativas vigentes. apoiar o gestor idade fértil (10 a 49
2.1.43 |municipal na adogéo de medidas direcionadas a _ idade fértil (10249 anos) 100% 100% Vig Epidemio Vig Epidemio 305
. investigados. (Indicador 2 da Pactuagéo
resolver o problema, para que se possa evitar a )
- Lo Interfederativa)
ocorréncia de eventos similares.
Recolher nas maternidades semanalmente as DNVs e dReelgr:?;:?T:::;::LeS;o:C;%SSI\‘;'itjg;a(
. . o o . . . . . .
2.1.44  [alimentar regularmente a base de dados nacional, SINASC ), em até 60 dias apés o 90% 90% Vig Epidemio Vig Epidemio 305
conforme as normativas vigentes. . . .
final do més de ocorréncia.
Informar no site do MS de monitoramento da COVID- .
19, “Notifica e-SUS”, todos os casos de atendimentos Percentual de casos de sindromes
, = ) . . o _ 0, 0, . . . . . .
2145 | dromes aripais. Acdo e indicador incluidos devido gripais mformg(lch‘)Ss no notifica e 100% 100% Vig Epidemio Vig Epidemio 305
a pandemia de COVID-19 ’
Ciclos que alcangaram 80% de ssilAnei
Ampliar numero de visitas realizadas pelos Agentes cobert?Jra de imfﬁveis urbaonos Vigilancia
2.1.46 |de Campo da Vigilancia Epidemioldgica aos iméveis| . . ) 24 6 Ambiental em SisPNCD 305
visitados para controle vetorial do
urbanos. ; Saude
AEDES AEGYPTI por quadrimestre.
Numero de ciclos que alcangaram ssilAnei
Ampliar numero de visitas realizadas pelos Agentes 80% de cobertura je PE’s visgitados Vigilancia
0 . .
2.1.47 |de Campo da Vigilancia Epidemiolégica aos PE’s ) 96 24 Ambiental em SisPNCD 305
. para controle vetorial do AEDES
(Pontos Estratégicos). Saude

AEGYPTI por quadrimestre.
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Adequar o numero de Agentes para que se possa

<

—

a)

[an]

]

|

&

Ndmero de Agentes de Campo da cSilAne ;

realizar a cobertura conforme preconizado pelas|, . ... . iiemiolé s aFr)a Vigilancia W

2.1.48 |Diretrizes Nacionais para a Prevencgéo e Controle de & . P 8 . p, ) 20 20 Ambiental em | RG DE IMOVEIS 305 g
. . . ampliar a cobertura dos imdveis o

Epidemias de Dengue, que é de 1 agente para cada Saude S

800 iméveis. urbanos. &

o

©

8

Numero de visitas presenciais g

realizadas pelo Agente de Campo Vigilancia g

2.1.49 |Manter em dia a Vigilancia dos Triatomas. da Vigilancia Epidemioldgica aos 48 12 Ambiental em FORMSUS 305 e
PIT’s (Postos de InformacgGes de Saude %

Triatomineos). a

i

|

&

Reali tividade (acdo) do P de Saud Realizagdo da Agdo P 30 3 N2 ESCOLAS s
ealizar atividade (agao) do Programa de Saude na| Realiza¢do da A¢do Prevencdo a o o )

2.1.50 Escola (PSE) relacionadas a COVID-19. COVID-19 nas escolas 100% 100% CABINUTRI CUMPRIRAM 301 3
METAS §

Realizar atividad Ges) do P de Saude| Realizagdo d ini i N¢ ESCOLAS %

2151 ealizar atividades (a¢bes) do Programa de Saude ea |zat;a~o e, no minimo, mais 100% 100% CAB/NUTRI CUMPRIRAM 301 g
na Escola (PSE) duas agGes do PSE por escola L

METAS s

2

2.1.52 Intensificar o acompanhamento de familias N° de familias acompanhadas 60% 60% VAN 306 '2
o beneficiarias do Programa Bolsa Familia. P ° ° 3
g

3

Ampliar a agado dos Redutores de Danos nas Unidades %

Basicas de Saude (UBS) bem como nas vias publicas Reducgéo de Danos | Registros semanais %

2.1.53 |e demais segmentos da rede de cuidados, garantindo a Numero de agdes por ano 52 11520 (Atencéo Basica e de agdes dos 301 >
abordagem que estabelece vinculos de empatia e SAIS Mental) Redutores de Danos S

Suporte Terapéutico. E

£

0 3

2.1.54 |Taxa de Mortalidade Infantil Taxa - n° absoluto pela populagéo 8 Vig Epidemio SIM e SINASC 301/305E g
L ©

— ®©

%)

[

2.1.55 |Raz&o De Mortalidade Materna - RMM Razao zero Vig Epidemio SIM e SINASC 301 /305 ,E' %
< c©

7]

Razéo de exames de mamografia de rastreamento SAI/SUS - o f

2.1.56 |[realizados em mulheres de 50 a 69 e populacdo da Razéo 0,31 Atencgao Basica Portal Bl SES/RS 301 ! 8
mesma faixa etaria 52

3 3

Cobertura vacinal da vacina triplice viral, primeira dose, o . . . 2=

2.1.57 para criancas de 01 ano de idade. Percentual 95% Vig Epidemio SIPNI 301/305 = 3
g5

g E

3

<a

o



(N° Iméveis com
Aedes Aegypti + N°

2.1.58 |[Indice de infestagdo predial pelo AEDES AEGYPTI Percentual 0,90% Vig Ambiental Imoveis 305
Inspecionados) x 100
Proporcéo de gravidez na adolescéncia entre as faixas Atencao Bésica e
2.1.59 |etarias de 10-19 anos (proporgéo de nascidos vivos de Percentual 10% é idemio SISNAC 301 /305
mulheres entre 10-19 anos) P
(N° de idoso com o
. . registro do
2.1.60 ‘I‘:’erc.entLJal de .ID.OSOS. com registro d.o prc?’ced|mento Percentual 10% Atengdo Basica procedimento + 301
avaliagdo multidimensional da pessoa idosa ~ .
populagao a partir 60
anos) X 100
2.1.61 :ﬁggj aziltgrggaéznma de excesso de peso na Percentual 72% Vig. Nutricional e-Gestor AB 301/ 306
Cobertura de acompanhamento das condicionalidades ) -
2.1.62 da saude do PrograrFT)1a Auxilio Brasil Percentual 53% Vig. Nutricional e-Gestor AB 301/ 306
SISAGUA
(E calculado dividindo
0 numero de pessoas
abastecidas por SAC
Populagdo abastecida por Solugédo Alternativa Coletiva em domicilios
2.1.63 |(SAC) com tratamento em relagcdo a populagao Percentual 75% Vig. Sanitéria permanentes com 304

abastecida por SAC

desinfeccao pelo
numero total de
pessoas abastecidas
por SAC em domicilios
permanentes)

MP
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3
a)
[an]
]
m
Meta Quadriénio | Meta Anual Unidade de o
N2 Metas Indicador Medid Origem S
2022-2025 2025 edida 3
3
Assegurar o pleno funcionamento da Atengéo Funcionamento adequado das oé’
Basica, por meio da manutengéo das unidades, unidades da APS, com reposi¢ao Necessario para 3
2.1.64 |aquisicao de materiais, custeio de servigos regular de insumos e manutencao 100% 100% Percentual Manutengao das S
essenciais, transporte interno e apoio técnico- das condi¢des operacionais Unidades @
operacional. conforme planejamento municipal. S
£
N2 da ~ . 3
. Agoes Subfuncdo §
Agao 8
Agéo N° 1 - Garantir a aquisi¢cdo de materiais de consumo e insumos médico-odontolégicos, administrativos e ambulatoriais para o funcionamento das unidades da Atengéo u
2.1.64.1 (53 122/301| w
asica. @
L
21.64.2 Acao N° 2 - Manter em funcionamento os servigos essenciais das unidades de saude, com pagamento regular de despesas como energia elétrica, agua, telefone, internet e 122 1 301 9
=7 7% |outros contratos de suporte operacional. ;
<
Acao N° 3- Realizar a contratagédo de servigos de apoio técnico, juridico, contabil, manutengao predial e demais prestadores vinculados ao funcionamento das unidades de 2
2.1.64.3 R 1227301 3
Atencao Basica. 8
(]
2.1.64.4 |Agao N° 4- Viabilizar despesas com pessoal terceirizado, estagiarios, encargos e demais vencimentos e vantagens operacionais necessarias ao custeio da APS. 122 / 301 %
[
>
2.1.64.5 |Agao N° 5- Executar manutengdes e pequenas adequagdes nas unidades da APS conforme necessidade identificada no territorio. 122/ 301 E
~ . K . . . .. . ~ . - IS
21.64.6 Acao N° 6- Organizar e garantir o transporte sanitario eletivo dentro do territério municipal para usuarios da Atengéo Basica, assegurando o deslocamento para servigos 301 3
=7 |programados conforme a necessidade assistencial. g
©
-
. Meta Quadriénio | Meta Anual Unidade de . o
Ne Metas Indicador Medid Origem g
2022-2025 2025 edida 2
=
Promover investimentos estruturantes na Atengdo |Existéncia de investimentos j
Basica, com aquisigédo de veiculos, equipamentos  |realizados na APS conforme Necessario para g‘
2.1.65 |permanentes e execucao de obras de construcédo e [previsto no planejamento 100% 100% Percentual Investimenfos 0 8
ampliagao de unidades conforme planejamento municipal. (obras, veiculos ou E §
municipal. equipamentos). = <
|1 7))
Ne da ~ S £
N Acgoes Subfuncio | 2
Acao < £
=7
2.1.65.1 |Agao N° 1- Adquirir equipamentos permanentes para qualificar a infraestrutura das unidades da Atencao Basica. 301 5 2
T ©
21.65.2 Acao N° 2- Adquirir veiculos para apoio as equipes da Atengéo Basica, incluindo deslocamentos para atividades de campo, visitas domiciliares, agées extramuros e suporte 301 T3
"7 7 |logistico das unidades. § ﬁ
L ©
o >
2.1.65.3 |Agao N° 3- Executar obras de construgcédo, ampliagéo ou adequagao de unidades de saude da Atencéo Basica conforme plano de investimentos municipais. 301 - ©
g8
2.1.65.4 |Agéo N° 4- Cadastrar e monitorar propostas em plataformas de financiamento federal e estadual para obtengao de recursos destinados a estrutura da APS. 301 o %
c >

£
3 8
<a
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<
—
a
[an]
]
L
~ z w
ATENCAO SECUNDARIA @
o)
DIRETRIZ 3: implantago, fortalecimento, qualificagdo, dos servicos e sistemas especializados da SMS 2
2
1. OBJETIVO: Garantir acesso da populagio a servicos de qualidade, com equidade e em tempo adequado ao atendimento das necessidades de satde, mediante 2
(]
aprimoramento da politica da ateng¢do especializada. %’
o
g
Meta Meta Anual Local de onde g
N2 Agoes Indicador Quadriénio Responsavel | extrairosdados | sypungso| o
para calcular o 3
2022-2025 2025 indicador 2
4N}
. Realizado pelos ]
ifi i i Percentual de satisfagdo dos
3.1.1 Qualificar e |mplement.ar. .0 atendimento pelo setor er o 80% 80% TED motoristas em 302 E
de tratamento fora domiciliar usudarios ] )
viagens e
, 2
Fomentar a implantagdo de prontudrio eletrénico|Percentual de pacientes Responsavel 2
3.1.2 |unificado entre atengdo especializada e basica,|cadastrados na atengdo 60% 60% Técnico Atengdo CEMA 302 S
desburocratizando a assisténcia. especializada Especializada §
Monitorar o indice de absenteismo as consultas|Percentual de usurarios faltosos as Responsdvel g
3.1.3 tora indi ! u L 15% 15% Técnico Atengdo CEMA 302 2
especializadas. consultas especializadas o £
Especializada 8
38
©
—
Fomentar a centralizagdo da atengdo especializada|Percentual de pacientes atendidos Responsavel 2
3.1.4 |em um Unico espaco fisico, facilitando gestdo e o|ffora do CEMA como atengdo 50% 50% Técnico Atengdo CEMA 302 g
atendimento da populagao. especializada. Especializada 2
E}.-
=
?
Percentual de pacientes em % o
Realizar levantamento, junto ao Tratamento Foralaguardo de atendimento Responsavel = %_
3.1.5 |Domicilio (TFD), das especialidades com maior filalespecializado na média e alta 50% 50% Técnico Atengdo CEMA/TFD 302 % g
de espera para o atendimento. referencia, encaminhados pela Especializada/ TFD = ‘E
atencgado especializada municipal. = 2
— ©
L3
©
Ampliar a oferta do diagndstico e na realizagdo da|Propor¢do de exames anti-HIV g %
3.1.6 |testagem rapida, Diagnosticar paciente HIV entre os|realizados entre os casos novos de 100% 50% SAE SISLOGLAB NOTIF. TB 305 @ %
portadores de Tuberculose tuberculose j‘l o
2§
Incidéncia de casos novos de AIDS o £
3.1.7 |Evitar casos novos de AIDS em menores de 5 anos zero zero SAE SINAN 305 & ¢
em menores de 5 anos S =
5 8

o



Diminuir proporgdo de pacinetes HIV com 1° CD4

Incidéncia de casos com 1° CD4

3.18 inferior a 200 cel/mm3 infeior a 200cel /mm3 zero zero SAE SINAN E SIMC 305
Proporgao entre nimero de pessoas
diagnosticas pelo numero de
3.1.9 [Incentivar a adesao ao tratamento e uso de ARV, pe'ssoas em TARV. .Relagao do 90% 90% SAE SICLO.N. E FAAs de 305
nuamero de paciente que produtividade
abandonaram um més consecutivo
pelo numero de pacientes ativos
Taxa de notificagbes de agravos
3.1.10 relacionados ao trabalho. (/10.000 42 CEREST Bl / SES 302
hab)
Qualificar as notificagdes nos agravos a Saude do
Trabalhador e atingir as metas pactuadas
Proporgdo de obitos por acidentes
3.1.11 . . 100% 100% CEREST Bl / SES 302
de trabalho investigados.
o ) . . Quadrimestral de
3.1.12 Promoyer . capacitagoes e ~tre|nan?entos para Num?rc_’ de .tremamentos para 3 treinamento/ano 3 CEREST Oeste |Gestdo do CEREST 302
profissionais da Rede de Atencdo a Saude (RAS). profissionais da RAS por ano. 0
este
Quadrimestral de
. . Lo i~ . . - . o
3.1.13 Apoiar na investigagao do 6bito relacionado com o , .Percentu_al de investigacdo de Re.allzar.100~/o das 100% CEREST Oeste |Gesto do CEREST 302
trabalho Obitos relacionados com o trabalho investigacoes
Oeste
Mant ob t6rio de Vigilanci Satde d Percentual de preenchimento Qi?f!lf'caf 102%8(?2
3.1.14 |vanter o Dbservalorio de Vigiiancia em Saude dof 4.0 ado das notificacdes | on cagoes g€ ST de 100% CEREST Oeste | SINAN e SIST/RS 302
Trabalhador na UPA. lacionad balh casos de urgéncia e
relacionadas ao trabalho . emeradncia.
. . - . = . . NP Realizar o diagnoéstico de
3.1.15 Atualizar o diagnostico d'e 'S|.tua(;ao de Saude do Nurr_1ero fje d!agnosncos situaco de ST no 1 CEREST Oeste 302
trabalhador - ST no municipio. situacionais em ST S
municipio 1 vez ao ano
. Relatdrio
Reall ) wricial da Atencio Primaria d Percentual de apoio as demandas | Prestar apoio a 100% Quadrimestral de
ealizar apoio matricial da Atengado Primaria de . .
3.1.16 . realizadas em ST solicitadas pela | da demanda em ST 100% CEREST Oeste N 302
Saude - APS. APS P o ’ Gestdo do CEREST
solicitada pela APS Oeste
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Efetivar o servigo Especializado de Reabilitagdo

Percentual do atendimento das

0, 0, -
3.1.17 auditiva e Fisica. demandas regionais 5% 75% CER-I 302
Ampliagéo do quadro funcional de fonoaudidlogos, em
razao da demanda fonoaudioldgica, em adultos e NuUmero de novos profissionais no o
. S . N . . . . 02 profi 1 FONO
3.118 criangas. Avaliagdes realizadas por més e da lista Servico de Fonoaudiologia. profissionais 302
de espera.
Fortalecer e qualificar os atendimentos através de o
capacitagdes, em modalidades com formato presenciail Percentual de profissionais que 100% servidores
3.1.19 pacttagoes, . . . presel receberam no minimo 01 ° S 100% FONO 302
e/ou virtual, na area de fonoterapia e triagem auditiva o capacitados
) i capacitagdo no ano.
neonatal em parceria com estado e municipio.
{[(Total de pacientes
atendidos no periodo
Ampliagéo do nimero de atendimentos em decorréncia Percentual de ampliagdo de ;te-l;]odtﬂogenga:;;:gz
. . . o o
3.1.20 |de amp~llagao qo quadro fur)monal (indicador 3.1.21), pacientes atendidos no ano. 50% 50% FONO do PMS anterior) x 302
em razao do numero de pacientes em espera. _
100] - 100} =
Percentual de
Ampliagéo
3121 Mon|t9rar o indice de auséncia de pacientes aos Percgntual de faltas aos 15% 15% FONO FONO 302
atendimentos atendimentos
(Quantidade de
Qualificar os atendimentos através da capacitagéo S profissionais . gue
constante da equipe. obortunizando a atualizacio e Percentual de profissionais que receberam no minimo
3.1.22 ) quipe, oporiu ¢ receberam no minimo 01 80% dos profissionais 80% Fisioterapia uma capacitagdo no 302
aperfeicoamento de conhecimento em modalidades o . .
L . capacitagdo no ano. periodo + total de
com formato presenciail e/ou virtual. S
profissionais de
fisioterapia) x 100
Inserir Praticas Integrativas Complementares (PICs) g;:\cstotaluedeséecn;gsz
nas condutas fisioterapicas, através da incluséo de|Percentual de oferta de Técnicas de o . x N 9 P
P . . . ; ; . . 50% de insercgéo das Gestao e ofertar no servigo de
3.1.23 [técnicas como: Auriculoterapia, Reyke, Danga Terapia PICs inseridas no servigo de . 50% g : - - 302 /122
. : . : - . técnicas ofertadas. Fisioterapia fisioterapia calcular o
e Shantala na Rotina do Servigo e capacitar a equipe fisioterapia. ercentual que ia foi
para outras Técnicas Integrativas-PICs. p . que
inserido.
Ampliagdo do quadro de Fisioterapeutas, visando a Lista de Espera do
insercao de Fisioterapeutas para atendimentos em Quantidade de profissionais o . . )
3.1.24 TODAS ESFs visando redugédo da demanda reprimida contratados. 3 profissionais 1 Fisioterapia e CAB ?izgltiorapia de| 302 / 301

do Servigo de Fisioterapia.
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. i . . . Prontuario do
3.1.25 Momtf)rar indice de auséncia dos pacientes aos| Limite de perce.ntual de falta aos 15% 15% Fisioterapia paciente na 302
atendimentos atendimentos o .
Fisioterapia
Aumentar a captagdo de doadores de sangue Ndmero de campanhas alusivas &
3.1.26 |voluntarios e de forma regular através de campanhas . P 40 10 Hemocentro 302
. ~ Doagéo de Sangue
de informagéao
Capacitagao e treinamento de recursos humanos em Numero de funcionarios que
3.1.27 pactiag ) . receberam no minimo uma 40 10 Hemocentro 302
modalidades com formato presencial e/ou virtual. L
capacitagao por ano
3.1.28 [Doacéo de sangue Nimero de doag;c;is realizadas por 24000 6000 Hemocentro 302
3.1.29 |Cadastro para Doagdo de Medula Ossea (REDOME) Nimero anual de doadores 2200 200 Hemocentro 302
cadastrados
Ampliagéo da area fisica do Hemocentro Regional de - . "
3.1.30 Alegrete. Area de ampliagéo construida 273,31 me. Obra de ampliagéo realizada 273,31 M 1 Hemocentro 302
Implementar ac¢des permanenrtes de matriciamento , . .
3.1.31 |das Equipes dos CAPS com as equipes da atencdo Numero de atendlrpento Matricial 12 12 SAIS Mental / 302
. . . por més CAPS
basica e serivgos especializados
Implementar acdes permanentes de Educagdo em
3.1.32 [Saude, presenciais e virtuais, em Saude Mental a toda Numero de agbes por ano 12 12 SAIS Mental 302
rede.
Implementar em todos os turnos dos servigos de saude
mental e junto as ESFs as oficinas de terapias por
Praticas Integrativas e Educagédo Popular em Saude
3.1.33 (Reiki, meditacao, _terapla cor_numtana I_ntegratw_a, Numero de agdes das oficinas por 120 120 SAIS Mental 302
benzedura, yoga, Taichi, danga circular, musicoterapia, ano.
arteerapia, capoeira, Farmacia Verde e outras),
desenvolvendo agbes de estimulo ao cuidado natural
em saude e saude mental.
Fortalecer a parceria entre SAMU, SAMU Mental,
3134 Terceiro Turng d? Saude Menta’l, UPA,’Se'anta Casa Medml rpensal do numer.o de 12 12 SAIS Mental 302
e demais Orgdos de carater publico para Matriciamento por servigo
atendimento as emergéncias psiquiatricas
Fortalecer o SAMU Mental para atendimentos das
emergéncias psiquiatricas, buscando junto ao MS Namero de atendimento do
3.1.35 |[implantar em todo territério nacional esta 1460 1460 SAMU Mental 302

modalidade de servico de emergéncia em saude
mental, com apoio financeiro aos municipios.

SAMU Mental por ano.
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Promover a salude mental através do incentivo a
autoestima prioritariamente na zona rural.

) . . . . SAIS Mental /
3136 Desenvolvendo o cy|dado atrayes de cortes e pmtur?s Numero de pessoas atendidas por 500 500 Projeto “De Qorpo 302
de cabelos, manicure, pedicure e massoterapia. ano & Alma”
Mantendo o publico-alvo que sdo as pessoas ma
encaminhas pelas ESFs e demandas livres.
Adequar a estrutura fisica das unidades do Projeto “De
Qorpo & Alma”, através da restauragdo da pintura e SAIS Mental/
3.1.37 |estrutura da van que é o Saldo de Beleza Movel e da|NUmeros de unidades reformadas. 2 - Projeto “De Qorpo 302
recuperacdo do muro e faixada do prédio do Saldo no & Alma”
Passo Novo.
Elaborar projeto técnico visando qualificar a estrutura
fisica do Servico Residencial Terapéutico (SRT), . L ) SAIS Mental /
3.1.38 tornando o ambiente mais acolhedor para proporcionar Projeto de reforma e ampliagao ! Setor de Projetos 302
o desenvolvimento de atividades de ambiento terapia.
Elaborar projetos civil/hidraulico/elétrico e captar
financiamento para reforma da estrutura fisica do Proieto elaborado e recurso SAIS Mental CAPS-
3.1.39 [CAPS-II, visando melhorias de acesso, mobilidade, ) 2 - Il'e AD / Setor de 302
- . captado. .
adequacdes e reparos na estrutura existente; e Projetos
construgao de sede propria para o CAPS-AD.
Implementar a Politica de Microeliminagdo da|lmplantacao de fluxo nos servigos
3.1.40 [Hepatite C voltada para populagdes de saude de pacientes com 1 1 SAE 305
especificas/vulneraveis no municipio. Hepatite C
Reduzir em, no minimo, 10% o coeficiente bruto de
3.1.41 [mortalidade por AIDS em relagao ao fechamento do| Incidéncia de 6bitos por AIDS 10% 10% SAE SINAN 305
ano anterior.
Reduzir o numero de novos casos de sifilis| Numero de casos novos de Sifilis
3.1.42 congénita em menores de 1 ano de idade. Congénita 6 6 SAE SINAN 305
Testagem para HIV nos casos novos de tuberculose| Percentual de casos novos de o
el notificados no SINAN tuberculose notificagdo SINAN 90% SAE SINAN 305
3.1.44 [Coeficiente Bruto de Mortalidade por AIDS Taxa de mortalidade por AIDS 6 SAE SIM 305
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(N° de CAPS com
pelo menos 12
registros de

Agdes de matriciamento sistematico realizadas por o SAIS Mental CAPS-[ matriciamento na
3.145 1cAPS com equipes de ATENGAO BASICA Percentual 54.45% Il e AD Atengao Basica em | 301 /302
determinado periodo
+ Ne total de CAPS
habilitados) x 100
. Meta Quadriénio | Meta Anual Unidade de .
N2 Metas Indicador Q Medid Origem
2022-2025 2025 edida
Execucgéao das agdes de
encaminhamento, regulagao e Nenhuma
Manter e qualificar os encaminhamentos da Atengcédo| contrarreferéncia da Atengao pactuagao, mas
Basica para os servigos especializados de Média e | Basica para os servigos de Média necessario para as
3.1.46 |Alta Complexidade, com suporte da pactuacdo e Alta Complexidade, 100% 100% Percentual acoes de regulagao
regional, sistemas de regulacao e articulagdo com a |assegurando o acesso oportuno, a e fluxos de
Rede SUS. articulagao da rede SUS e a encaminhamentos
continuidade do cuidado (MAC).
especializado.
N2 da ~
N Acoes Subfungio
Acao
Acédo N° 1 - Manter o convénio com clinicas, laboratérios, hospitais e/ou consoércio intermunicipal, visando garantir a oferta de servigos especializados de média e alta
3.1.46.1 : 302
complexidade.
3.1.46.2 Acao N° 2 - Utilizar ferramentas como o e-SUS Regulagéo, Gercon e Telessaude no processo de encaminhamentos especializados, promovendo o uso qualificado dos sistemas 302
*=+ 7= le o alinhamento com a politica nacional de regulagéao.
3.1.46.3 Acao N° 3 - Estabelecer e acompanhar os fluxos de referéncia e contrarreferéncia junto aos servigos especializados, assegurando o retorno das informagdes e a continuidade 302
*= 7~ |do cuidado.
3.1.46.4 |Acado N° 4 - Garantir a continuidade do cuidado dos usuarios encaminhados pela AB, com apoio da regulagao municipal e articulagdo com os pontos da rede SUS. 302
3.1.46.5 |Agéo N° 5 - Monitorar a efetivagcdo dos encaminhamentos realizados, promovendo ajustes nos fluxos de regulagao conforme necessidade assistencial identificada. 302
Acgéo N° 6 - Fortalecer o papel da Atengéo Basica como ordenadora do cuidado e coordenadora dos fluxos assistenciais, assegurando a integralidade do atendimento e
3.1.46.6 |promovendo o encaminhamento qualificado aos pontos da Rede de Atencédo a Saude (RAS), em conformidade com os programas federais vigentes, como o Programa Mais 301 /302

Acesso a Especialistas (PMAE), por meio das Ofertas de Cuidados Integrados e da utilizagdo do e-SUS Regulacéo.
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Meta Quadriénio | Meta Anual Unidade de
Ne Metas Indicador did Origem
2022-2025 2025 Medida
Disponibilizar transporte sanitario eletivo aos ExecugaQ do transporte sanitario
usuarios encaminhados pela Atengéo Basica para para pacientes regulados pela Necessério para os
3.1.47 . o8 p ong P Atengao Basica, conforme 100,00 100,00 Proporgéo P
atendimento em servicos de Média e Alta . . o ’ transportes
. . . demandas assistenciais de média
Complexidade, conforme demanda assistencial. .
e alta complexidade.
Ne da ~ =
. Agoes Subfuncdo
Acdo
3.1.47.1 |Agao N° 1 - Realizar a manutengao periddica dos veiculos utilizados para transporte sanitario. 122 /302
3.1.47.2 |Acao N° 2 - Designar condutores que promovam um atendimento humanizado no transporte de usuarios. 122 /302
31473 Acgéo N° 3- Organizar e monitorar os agendamentos e a logistica do transporte da Média Complexidade, com apoio da regulagéo municipal e controle de fluxo dos usuarios na 122 /302
T |rede.
3.1.47.4 |Agao N° 4- Viabilizar o transporte sanitario eletivo de forma segura e acessivel, com prioridade conforme critérios assistenciais. 122 /302
o ) Meta Quadriénio | Meta Anual Unidade de _
Ne Metas Indicador Medida Origem
2022-2025 2025
Qualificar a estrutura fisica e operacional dos Existéncia de agdes continuas de
servigos especializados de Média e Alta manutengao, ampliagéo ou Necessario para
3.1.48 [Complexidade, por meio da manutengao, ampliagdo |qualificacdo da estrutura fisica 100,00 100,00 Proporgéao : P
. = . ; . ’ Investimentos
ou implantagao de unidades conforme demanda dos servigos de Média e Alta
municipal. Complexidade.
N2 da ~
N AcoOes Subfungio
Acao
3.1.48.1 |Agao N° 1- Executar agdes de manutengao, reforma, ampliagdo ou construgdo de unidades especializadas conforme necessidades identificadas no municipio. 122 /302
Acao N° 2- Elaborar projetos, termos de referéncia e propostas técnicas visando a captagao de recursos para obras e qualificagao da estrutura fisica dos servigos
3.1.48.2 - 122 /302
especializados.
3.1.48.3 Acao N° 3- Garantir a continuidade das condigdes de funcionamento das unidades especializadas por meio de melhorias estruturais, adequacdes de acessibilidade, seguranca 122 /302

e condigOes sanitarias.
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ATENCAO TERCIARIA

DIRETRIZ 4: Regulacio , Reorganic3o e Articulagdo do Servico de Urgéncia/Emergéncia e Hospitalar

1. OBJETIVO: Fomentar e Assegurar que a rede de atengdo as urgéncias e hospitalar sejam resolutivas e integradas com a Atengdo Primaria, fornecendo aos usuarios

do SUS uma resposta adequada e em tempo oportuno, com as suas necessidades.

Meta
. Meta Anual Local de onde
N2 Agoes Indicador Quadriénio Responsdavel | extrairosdados | subfungao
para calcular o
2022'2025 2025 indicador
Revisar normas e rotinas para o atendimento das . . N o .
4.1.1 Urgéncias e Emergéncias. Normas e rotinas em funcionamento 100% 100% UPA Registros UPA 302
Promover esclarecimentos a populagdo quanto ao Ndmero de atividades
4.1.2 |atendimento de Urgéncia e Emergéncia e . 3 3 UPA/SAMU UPA/SAMU 302
- = . desenvolvidas / ano
Matriciamento na Rede de Atencgéo Basica.
Manter o acolhimento com a classificagdo de risco na Relagao de acolhimento com o o .
4.1.3 UPA. classificagéo 100% 100% UPA Sistema TRIUS UPA 302
Monitorar os atendimentos realizados pela UPA,
classificados conforme Protocolo de Manchester, como|Porcentagem de Encaminhamentos/ o o .
414 Nao Urgente, encaminhando-os a Atengdo Basica, com ano 20% 20% UPA Registros UPA 302
prévia comunicagéo e garantia do atendimento
Garantir o acesso ao paciente SUS, no servigo de
4.1.5 |Urgéncia e Emergéncia Hospitalar, conforme Portaria Numero de atendimentos/ano 6.000 6.000 HSCCA Registros HSCCA | 122 /302
Portas Abertas do Estado.
Manter o acolhimento com a classificagdo de risco no Relagao de acolhimento com o o Sistema TRIUS
4.16 Ambulatério do Hospital. classificagao 100% 100% HSCCA HSCCA 122 / 302
Manter a Comissdo de Revisdo de Obitos Maternos, . Atas de reunibes da
4.1.7 Infantil, Neonatais e Fetais. 12 Reunices/ano 12 12 HSCCA Comissao HSCCA 122 /302
i i ; 122 /301
418 |Reduzr a taxa de Cesarianas no SUS, através dal  poy,56 4o no cesérias fano 5% 5% HSCCA Registros HSCA/SMS /

conscientizagédo no Pré- natal

/ 302
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Garantir o atendimento humanizado conforme a

Pesquisa de Satisfagédo dos

0, 0, i

413 politica nacional de Humanizag&o. usuarios do SUS 80% 80% HSCCA/IUPA Registros HSCA/UPA| 122 / 302
Garantir orientagdes de incentivo ao aleitamento % de Gestantes e Puérperas o o .

4.1.10 materno e a diminuigao da taxa de mortalidade infantil. orientadas 100% 100% HSCCA Registros HSCA 122 / 302
Notificar todas as Doengas de Notificagdo Compulséria . I o o Registros

4111 |, Vigilancia Epidemiologica Municipal, Numero de notificagdes/ano 100% 100% HSCCA/UPA HSCCA/UPA 302
Garantir atendimento qualificado através de educacao , . Registros

4.1.12 continuada das equipes. Numero de treinamentos/ano 8 8 HSCCA/UPA/SAMU HSCCA/UPA/SAMU 302

4.1.13 Implantz.ar noya base SAMU com equipe minima exigida Base implantada/implementada 1 B SAMU SAMU 302
pela legislagéo.

4.1.14 Rewtallzaga.o’d‘a Bgse da SAMU existente dentro das| Base revitalizada ou contrugdo em 1 B SAMU SAMU 302
normas sanitarias vigentes. novo local
indice de internagdes por Transtornos Mentais E

4.1.15 Comportamentais (TMC) Taxa 0,8 HSCCA SIH SUS 302
Percentual de Coleta De Amostra Por RT-PCR C(()InOtrzlsilet:c?:)osérraéT-

4116 (Diagnéstico Padrdo Ouro) em casos de Sindrome Percentual 95% HSCCA PCR + Totarde 302

o Respiratéria Aguda Grave (SRAG) Hospitalizados e ° o
6bitos por SRAG notificagdes de
SRAG) X 100
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APOIO

DIRETRIZ 5: Qualificagdo e fortalecimento do Servico de Apoio a SMS

1. OBJETIVO: Garantir o acesso a populagio a producio de servigos de qualidade em tempo adequado, atendendo as necessidades de Saude.

MEta Meta Anual Local de onde
Ne Acoes Indicador Quadriénio Responsdvel | extrairosdados | gypfungao
para calcular o
2022-2025 2025 indicador
Ampliagdo do horario de
Ampliar o atendimento da farmacia movel nos atendimento da unidade movel Escala de locais de
5.1.1 [bairros, diminuindo assim, o fluxo de pacientes na para 8h didrias, 5 dias na semana Unidade mével 8h/dia 8 Farmacia Municipal | atendimentos da 303
Farmacia Municipal junto aos ESF nos bairros da cidade, Farméacia Mével
na modalidade de escala/ rodizio.
Intensificar a Atengao farmacéutica junto aos Contratagdo de mais 1 Ao menos 1 farmacéutico Relatrio de
5.1.2 R .I ! . ¢ utica Ju N <; presente todo tempo na 1 Farmécia Municipal | Produtividadeda |122 /303
usuarios do servigo farmacéutico para o setor . N N - -
dispensagdo (no balcdo) Farmacia Municipal
Encontros mensais para Relatério Farmacia
5 izaca i itagdo d id Municipal sob
51.3 Promocgéo de Hgmanlzagao do e'\tgnd|me.nt.o por capaci a_1ga.o 95 servi .ores com 1 encontro/més 12 Farmacia Municipal un|C|;_>a s~o re 122 /303
parte dos servidores da Farmacia Municipal profissionais capacitados capacitagdes
(psicdlogos) recebidas
Nomeagdo de mais 2 atendentes L.
Diminui filas d tendi to d ara o setor, com nimero de 3 Manter sempre 5 Relatorio de
5.1.4 iminulr as Tlias de espera para atendimento dos P ! ) P 5 Farmécia Municipal | Produtividadeda |122 /303
pacientes na Farmacia Municipal atendentes para medicamentos em| atendentes por turno L . ..
Farmacia Municipal
geral e 2 para processos do Estado
Relagdo de Patriménio
Ad ist q o d Aquisi¢do de 1 gerador e 3 novas ; outem\penhO,S, .
5.1.5 equar o sistema de armazenamento de geladeiras com controle 04 equipamentos 1 Farmacia Municipal referentes as aquisicoes 122 /303

medicamentos refrigerados na Farmacia

automatico de temperatura

de equipamentos novos
para a Farmacia
Municipal
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Adequar a estrutura fisica da Atengdo Farmacéutica

Elaboragdo de projeto e captagao
de financiamento para Reforma

Farmdcia Municipal;
Setor de Projetos; e

Setor de Projetos
(captagdo de

5.1.6 da Secretaria de Saude. e/ou Ampliagdo e/ou 1 1 Enger]helro fmanCIa,mento) N 122 / 303
construcio/ano responsavel pelo Engenheiro (planta
¢ projetodaobra | da obrae execuco)
517 Diminuir tempo .de espera por agendamento de Tempo ) entre agenda'mento e 5 dias 5 Laboratério Agenda dfe. exames 302
exames laboratorial realizacdo de exames (dias) do laboratério
518 Otimizar .te_mpo de entrega de resultado de exames|Tempo entrg coleta e entrega de 0 = Mesmo dia 0 Laboratério 302
laboratoriais resultado (dias)
519 Informatizar os resultados para acesso online dos|Percentual de resu!tados de 100% 100% Laboratério 302
exames exames acessados online
Garantir o bom funcionamento dos equipamentos e|Percentual de Testes de o o - 15 equipamentos
5.1.10 confianga nos resultados liberados. qualidade aprovados 100% 100% Laboratdrio laboratoriais =100% 302
Quantidade de
. . Disponibilizacdo de maior - exames novos
5.1.11 [Ampliar os servicos prestados variedade de exames 06 exames novos 3 Laboratorio ofertados pelo 302
Laboratério.
. EXECUCAO
Recurso Livre 16.968.802,40 ORCAMENTARIA
. ., Valor Anual
Recursos vinculado SUS Municipio (ASPS) 36.419.835,65 93.611.324,25 FMS

Recursos vinculados SUS sem ASPS

40.222.686,20

Programado (RS)

93.611.324,25

PAS 2025: Aprovado pelo CMS em 13/Agosto/2024 (Resolucdo/CMS n2 006/2024)
Versdo Atualizagdol: Aprovado pelo CMS em 16/Maio/2025 (Resolu¢do/CMS n2 005/2025).
Versdo Atualizagdo2: Aprovado pelo CMS em 21/Agosto/2025 (Resolugdo/CMS n® 008/2025).

Heili Matilde Temp
Secretaria de Saude
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LISTA DE SIGLAS

ACS - Agente Comunitario de Satde

APS - Atengao Primaria em Satde

AIDS - Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida

ARV - Antirretroviral

CAB - Coordenacdo da Aten¢ao Basica

CAPS AD - Centro de Atengdo Psicossocial - Alcool e Drogas
CAPS II - Centro de Atengao Psicossocial - Saide Mental
CAPS i - Centro de Atengao Psicossocial - Infantil

CEMA - Centro de Especialidades Médicas de Alegrete

CEO - Centro de Especialidade Odontoldgica

CEREST - Centro de Referéncia em Saude do Trabalhador
CER 1I - Centro Especializado de Reabilitagio - Auditiva e Fisica
CMS - Conselho Municipal de Saude

CPACS - Coordenacao do Programa Agentes Comunitarios de Satde
CSU - Centro Social Urbano

DNCI -Doengas de Notificagdo Compulsoria Imediata

ESF - Estratégia Saude da Familia

FMS - Fundo Municipal de Saude

HIV - Virus da Imunodeficiéncia Humana

HSCA - Hospital Santa Casa de Caridade de Alegrete

MS - Ministério da Satde

NAG - Nucleo de Apoio a Gestdo

NASF - Nucleo Ampliado da Satde da Familia

PEC - Prontuario Eletronico do Cidadao

PIM - Primeira Infancia Melhor

PSE - Programa Satide na Escola
RAS - Rede de Atencdo a Saude
RD - Reducao de Danos
RH - Recursos Humanos

SAMU - Servico de Atendimento Mével de Urgéncia

SAMU Mental - Servico de Atendimento Multidisciplinar de Urgéncia
em Saude Mental

SB - Saude Bucal
SES - Secretaria Estadual de Saude

SI PNI - Sistema de Informatizacdo do Programa Nacional de
Imunizag¢des

SINAN - Sistema de Informagdes de Agravos de Notificagao
SIST - Sistema de Informagdo em Saude do Trabalhador
SMS - Secretaria Municipal de Satude

ST - Saude do Trabalhador

SUS - Sistema Unico de Saude

TARYV - Tratamento Antirretroviral

TFD - Tratamento Fora do Domicilio
UBS - Unidade Basica de Saude

UPA - Unidade de Pronto Atendimento
VAN - Vigilancia Alimentar e Nutricional

VISA - Vigilancia Sanitéria

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://alegreters.1doc.com.br/verificacao/8948-49CE-BEEE-BD14 e informe o cédigo 8948-49CE-BEEE-BD14

Assinado por 1 pessoa: HEILI MATILDE TEMP

o



Demonstrativo da Programacao de Despesas com Saude por Subfung¢ao, Natureza e Fonte

Recursos Ordinarios - Fonte Livre (RS)

Natureza
Subfuncgao Corrente Capital
0 Informagdes Complementares 0,00 0,00

[122 Administragéo Geral

10.875.443,15 | 3.221.100,27 |

[301 Atengzo Basica | 150,00 |  54.497,23 |
|302 Assisténcia Ambulatorial de Hospitalar | 2.213.617,29 | 300,00 |
[303 Suporte Profilatico e Terapeutico | 0,00 | 0,00 |
[304 Vigilancia Sanitaria | 498.494,46 | 105.200,00 |
[305 Vigilancia Epidemiolégica | 0,00 | 0,00 |
[306 Alimentaggo e Nutrigéo | 0,00 | 0,00 |

ITOTAL

13.587.704,90] 3.381.097,50

R$

16.968.802,40

Receita de impostos e de transferéncia de impostos (receita prépria - RS)

Natureza
Subfungao Corrente Capital

0 Informagées Complementares 0,00 0,00
[122 Administragéo Geral | 21.106.211,39 [ 321.064,26 |
[301 Atengzo Basica | 4.833.510,00 | 300,00 |
|302 Assisténcia Ambulatorial de Hospitalar | 9.055.600,00 | 150.500,00 |
|303 Suporte Profilatico e Terapeutico | 564.250,00 | 50,00 |
[304 Vigilancia Sanitaria | 50,00 | 0,00 |
|305 Vigilancia Epidemiolégica | 388.150,00 | 150,00 |
[306 Alimentaggo e Nutrigéo | 0,00 | 0,00 |

ITOTAL 35.947.771,39]  472.064,26

R$

36.419.835,65
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Transferéncias de fundos a Fundo de Recursos do SUS, provenientes do Governo Federal (RS)

Natureza
Subfungao Corrente Capital

0 Informagdes Complementares 0,00 0,00
[122 Administragao Geral 2.323.679,77 | 17.618,35 |
[301 Atengzo Basica 12.808.684,64 | 830.776,03 |
|302 Assisténcia Ambulatorial de Hospitalar 10.721.630,55 | 244 .859,59 |
[303 Suporte Profilatico e Terapeutico 672.142,80 | 0,00 |
[304 Vigilancia Sanitaria 63.841,30 | 200,00 |
|305 Vigilancia Epidemiolégica 698.937,58 | 377.743,45 |
[306 Alimentaggo e Nutrigéo 36.387,56 | 50,00 |

ITOTAL 27.325.304,20] 1.471.247,42

R$ 28.796.551,62
Transferéncias de fundos ao Fundo de Recursos do SUS, provenientes do Governo Estadual (RS
Natureza
Subfungao Corrente Capital

0 Informagdes Complementares 0,00 0,00
[122 Administragéo Geral 300,00 | 10.762,04 |
[301 Atengzo Basica 4.010.139,72 | 204.494,31 |
|302 Assisténcia Ambulatorial de Hospitalar 6.104.705,46 | 147.400,00 |
[303 Suporte Profilatico e Terapeutico 234.970,09 | 50,00 |
[304 Vigilancia Sanitaria 0,00 | 0,00 |
|305 Vigilancia Epidemiolégica 18.874,63 | 400,00 |
[306 Alimentaggo e Nutrigéo 0,00 | 0,00 |

|TOTAL 10.368.989,90| 363.106,35

R$

10.732.096,25

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://alegreters.1doc.com.br/verificacao/8948-49CE-BEEE-BD14 e informe o cddigo 8948-49CE-BEEE-BD14

Assinado por 1 pessoa: HEILI MATILDE TEMP

=



Outros recursos destinados a Saude (RS) **

Natureza
Subfungao Corrente Capital

0 Informagdes Complementares 0,00 0,00
[122 Administragao Geral | 90.938,97 [ 149.400,00 |
[301 Atengzo Basica | 0,00 | 0,00 |
|302 Assisténcia Ambulatorial de Hospitalar | 0,00 | 0,00 |
[303 Suporte Profilatico e Terapeutico | 0,00 | 0,00 |
[304 Vigilancia Sanitaria | 323.199,36 | 130.500,00 |
[305 Vigilancia Epidemiolégica | 0,00 | 0,00 |
[306 Alimentaggo e Nutrigéo | 0,00 | 0,00 |
ITOTAL 414.138,33] 279.900,00

R$ 694.038,33

| TOTALPAS/2024 87.643.908,72| 5.967.415,53

R$ 93.611.324,25

Observacdo: Na versao atualizacdo2 da PAS 2025 foram alteradas as metas, ndo houve modificacdo orcamentdria.

Heili Matilde Temp
Secretaria de Satde

Alegrete-RS
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PREFEITURA DE ALEGRETE - RS
SECRETARIA DE SAUDE

PROGRAMACAO ANUAL DE SAUDE - 2025

Observacao: Lista de siglas no final.

GESTAO EM SAUDE

DIRETRIZ 1: Fortalecimento da Gest3o e institucionalizacdo do planejamento, monitoramento e avalia¢do do SUS

1. OBJETIVO: Estimular os processos de gestdo de qualidade e o uso eficiente dos recursos publicos, acompanhando de forma sistematica as politicas e os processos
de trabalho, assegurando as praticas legais de financiamento do SUS no Municipio de Alegrete RS, bem como fortalecer a estrutura do SUS.

no RH.

realizadas

Meta Meta A | Local de onde
eta Anua i
o ~ . en e < extrair os dados Subfuncio
N Acoes Indicador Quadriénio Responsavel ara caleular o ubfung
2022-2025 2025 indicador
Implementar Programa de Educagéo Continuada e
permanente para Servidores da Secretaria Municipal|NUmero de Servidores 60% Servidores (lr\\jll?cflséoNl\l/lJm\IiEcsicial
1.1.1 |de Saude de Alegrete nas diversas areas Devido|Capacitados por quadrimestre / e 60% nicip 122
. . . ., ) . Capacitados de Educacgéo em
pandemia, quando possivel presencialmente e/ou|NUmero Servidores ativos Saude Coletiva)
oferta de capacitagdes a distancia- EAD.
Garantir canais de comunicagdo da Secretaria de Saude Respostas / ndmero de
1.1.2 N o .g ) . manifestacdes da Ouvidoria para a 100% 100% GABINETE 122 =
com a populagdo, profissionais de saude e imprensa. B &
Saude. —
LLI
@)
=
. ] =
1.1.3 |Implantar o ponto eletrénico nos servicos SMS Perce:nt.uaI. de servigos com ponto 90% 90% RH SAUDE 122 g
eletrénico implantado =
Implantar controle de férias em parceria com Percentual de Coordenadores que o
11.4 coordengdores, soIicitanQo 9 cr.orjograma de férias, | enviam a. efetividade em relagécl) z.;\os 100% 100% RH SAUDE 122 g
por servigo, para haver distribuicdo nos meses dos | que enviam o cronograma de férias @
periodos de férias. anual. =
Capacitar Coordenadores quanto a duvidas de Relacio do nimero de atividades g
1.1.5 |procedimentos e prazos para relatérios de entrega ¢ 12 3 RH SAUDE 122 %
<
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116 Implgntar prog’rama de avaliagdo da qualidade dos Perc’:e_ntual de satisfagdo dos 80% 80% NAG 122
servigcos de saude usuarios
Garantir e apoiar a participagdo dos conselheiros de|Percentual de conselheiros| 100% dos conselheiros |
1.1.7 |saude em atividades que estejam relacionadas ao|capacitados e numero de| 100% das conferéncias 100% CMS 122
controle social conferéncias. pactuadas
11.8 Re?’.a\hzagao de Auditorias nas éareas de Atencdo a|Numero de auditorias realizadas 12 3 AUDITORIA Numerp _ relatérios 122
Saude em cada local da auditoria
Realizar projetos para manter ou substituir a frota de|Projetos realizados e
113 transporte da SMS encaminhados 12 3 TRANSPORTE 122
11.10 Fortalecer, ampliar, apoiar o servigo de Residéncia|Encontros realizados pela 48 12 COREME / SANTA 122
o Médica do Municipio COREME/anualmente CASA
1.1.11 |Implantar Sistema de Saude Prisional Cr!algao da Unidade de Saude 1 - Coorijena’ga‘o 301
Prisional Atencao Basica
Implantar uma Central de atendimentos para|lmplantagdo de Central de
1.1.12 |animais em situacdo de risco em parceria com|Atendimentos para animais em 1 - CANIL 122 /304
instituicoes. situacao de risco.
. - Meta Quadriénio | Meta Anual Unidade de _
Ne Metas Indicador . Origem
2022-2025 2025 Medida
Garantir a aquisicdo, manutengéo e qualificagdo da Necessario para
1.1.13 frota de transporte sanitario eletivo e de urgéncia, C(:)obertura do t[anspong sanitario 100% 100% Percentual Manutencao do
assegurando acesso oportuno e adequado da (% da populagéo atendida) transporte
populagdo aos servigos de saude. sanitario.
o
Ne da ~ o W
. Agoes Subfungio |-
Agao L
1.1.13.1 |Acéo N° 1 - Realizar aquisigéo de veiculos adaptados para transporte sanitario eletivo e de urgéncia. 122 /302 E
122 /301 /]
-
1.1.13.2 |Acéo N° 2 - Implementar rotina de manutengéo preventiva e corretiva da frota de transporte sanitario. 302/304/ E
305 g
1.1.13.3 |Acao N° 3 - Qualificar motoristas e equipes de apoio para atuagdo no transporte de pacientes com necessidades especiais, idosos e acamados. 122 /302 §
[oX
% No . . 122 /301/[2
1.1.13.4 |Acdo N° 4 - Monitorar e avaliar regularmente a cobertura do transporte sanitario e os tempos de espera. 302 s
o
= no ~ . . . 122 /301 /|8
1.1.13.5 |Acéo N° 5 - Estabelecer fluxos de agendamento e regulacéo do transporte sanitario de forma integrada com a rede assistencial. 302 2
<<
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Meta Quadriénio | Meta Anual Unidade d
. niaaae de .
Ne Metas Indicador Medid Origem
2022-2025 2025 edida
Garantir o funcionamento estrutural, logistico e . N L.
administrativo da Secretaria Municipal de Saude Grau de execugao das agoes Necessario para
1.1.14 , InicIpe " estruturantes da gestéo 100% 100% Percentual Manutengao das
assegurando suporte continuo as unidades, servigos L . . .
= } L administrativa da saide municipal SMS
e agdes de saude no municipio
Ne da ~ =
. Agoes Subfuncdo
Acao
122 /301/
1.1.14.1 |Adquirir materiais administrativos, insumos de expediente, mobiliario e itens de apoio para o funcionamento das unidades vinculadas a Secretaria Municipal de Saude 302/304/
305
1.1.14.2 [Manter os servigos operacionais da SMS com pagamento de despesas fixas como energia elétrica, agua, internet, telefonia e contratos de suporte técnico-administrativo 122
1.1.14.3 |Realizar a contratagéo de servigos de apoio técnico, juridico, contabil, manutengéo predial e demais prestadores vinculados a estrutura da Secretaria Municipal de Saude 122
122 /301/
1.1.14.4 |Viabilizar despesas com pessoal terceirizado, estagiarios, encargos e demais vencimentos e vantagens vinculadas a estrutura administrativa da SMS 302/304/
305
1.1.14.5 |Executar pequenas obras e adequacdes nas sedes administrativas, almoxarifados e demais unidades sob gestéo direta da Secretaria Municipal de Saude 122
11.14.6 Organizar e manter o transporte institucional e sanitario sob responsabilidade da SMS, garantindo o deslocamento de servidores, documentos, equipamentos e usuarios 122
"= 77 |conforme planejamento
1.1.14.7 |Adquirir equipamentos permanentes e veiculos institucionais para uso da gestao municipal de saude, conforme planejamento administrativo e técnico da SMS 122
1.1.14.8 |Cadastrar, acompanhar e monitorar propostas nos sistemas de financiamento estadual e federal voltadas a estrutura da gestdo municipal da saude 122
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ATENCAO BASICA

DIRETRIZ 2: Qualificagdo da rede de Atenc3o Béasica

1. OBJETIVO: Reorganizar a Atengdo Basica para atender a populagdo em todos os ciclos de vida, desenvolvendo a¢des de promogao, prevengado e assisténcia a saude
com qualidade.

Meta Meta Anual Local de onde
Ne Acdes Indicador Quadriénio Responsavel| | extrairos dados | subfungzo
para calcular o
2022-2025 2025 indicador
Fazer projeto para adequar a estrutura fisica das Ndmero ~anual - de projeto de Coordenagdo  [N° projeto executado
2.11 7er Projeto pe q Reforma e/ou Ampliagdo e/ou 1 1 conhaga pro) 301
Unidades de Saude. ~ Atencéo Basica |por ano
Construgao de UBS.
Numero
atendimentos de
Acompanhar a produgéo de atendimento médicos e Nimero de  atendimentos — nas médicos ©
2.1.2 P . P ¢ UBS no periodo referente por 2,1 2,1 CAB enfermeiros nas 301
enfermeiros das UBS. . ! .
habitantes. UBS no periodo
referente + N°
habitantes
(N° atendimentos de
demanda
. . . . |Percentual mensal de espontanea por
Implementar o numero de atendimento ao usuario atendimento realizado de médicos e
2.1.3 |que exige atengdo imediata, no mesmo dia n . 60% 60% CAB : . 301
- demanda espontanea por médico enfermeiras + N°
(Demanda Espontanea). . .
e enfermeiro. atendimentos
agendados para
outro dia) x 100
Médias das visitas
Acompanhar a produgcdo de Visitas Domiciliares|Niumero mensal de visitas mensais de cada
2.1.4 realizadas pelos ACS. realizadas por ACS 100 100 CAB e CPACS ACS dentro do 301
periodo referente
(Niumero de ESF
215 Manter o uso do Prontuario Eletrénico do Cidadao|Numero de ESF em utilizagédo 90% 90% CAB utilizando o PEC =+ 301

em todas as Estratégias de Saude do municipio.

PEC.

N° total de ESF) x
100
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Intensificar a solicitagdo/realizagdo de mamografia
de rastreamento nas mulheres alegretenses de 35 a

Raz&do de exames de mamografia
de rastreamento nas mulheres de

Mamografia
rastreamento
realizada no ano /

. . ) . CAB opulagdo na referida
216 69 anos de idade cadastradas nas Unidades|35 a 69 anos de idade 0,43 0,43 populagao 301
Basicas de Saude realizadas/ano faixa etéria no_ano
’ referente. Fator|
divisdo: 2.
SISAB e SINASC
(NUumero de gestantes
= 6 It 8-
Proporgdo de gestantes que com & consu a_s pr?
; . natal, com a primeira
realizaram a quantidade de i
. . consulta até 202
~ consultas pré-natal preconizado .
Proporcao de gestantes com pelo menos 06 elo MS, 06 (seis) atendimentos semana de gestagdo) +
2.1.7 |consultas de pré-natal realizadas, sendo a primeira P A . 60% 60% CAB (Paramétro de Cadastro 301
. a (e = sendo a primeira consulta até a . x
até a 20? (vigésima) semana de gestagéo. s . + Populagdo IBGE x
vigésima semana gestacional, em
~ SINASC ou N2 gestantes
relagédo ao total de gestantes ) .
estimadas do municipio identificadas).
pio. Obs. O denominador
serd o que apresentar
maior valor.
SISAB e SINASC
(Numero de gestantes
~ com sorologia ou teste
Proporgdo de gestantes que . ,g
. e rdpido realizado para
realizaram exames de sifilis e HIV HIV e iflis) +
Proporcdo de gestantes com a realizagédo de durante o pré-natal realizado na (Paramétro c;e Cadastro
2.1.8 pore 9 ¢ APS, ou seja, a sorologia avaliada 60% 60% CAB 301

exames para sifilis e HIV.

e teste rapido realizado, em
relagdo ao total de gestantes
estimadas do municipio.

+ populagdo IBGE x
SINASC ou N2 gestantes
identificadas).

Obs. O denominador
serd o que apresentar
maior valor.
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2.1.9

Proporcdo de gestantes com atendimento
odontolégico realizado.

Proporgdo de gestantes que
realizaram atendimento
odontoldgico no curso do pré-natal
na APS. Atendimentos visando
prevenir agravos de saude bucal
que possam comprometer a
gestacdo e o bem-estar da
gestante.

60%

60%

CAB

SISAB + SINASC (N@
gestantes com pré-natal
na APS e com
atendimentos
odontoldgicos) +
(Paramétro de Cadastro
+ Populagdo IBGE x
SINASC ou N2 gestantes
identificadas).

Obs. O denominador
serd o que apresentar
maior valor.

301

2.1.10

Intensificar a coleta de Exame Citopatologico de
Colo de Utero nas mulheres Alegretenses
cadastradas nas Unidades Bésica de Saude, de 25
a 64 anos de idade.

Proporgéo de mulheres com idade
entre 25 a 64 anos atendidas na
APS que realizaram 01 exame
Citopatoldgico do colo do utero no
intervalo de 03 anos, em relacdo
ao total de mulheres na mesma
faixa etaria estimada no
municipio.

40%

40%

CAB

SISAB e projegdo
populacional no IBGE
(Numero de mulheres
de 25 a 64 anos que
realizaram exame
citopatoldgico nos
ultimos 3 anos) +
(Paramétro de Cadastro
+ Populagdo IBGE x
Projegdo de mulheres
de 25 a 64 anos ou N2
mulheres de 25 e 64
anos cadastradas).
Obs. O denominador
sera o que apresentar
maior valor.

301
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Percentual de 32 doses, das

SISAB + SIPNI + SINASC
(N2 de 32 doses
aplicadas de Pdlio e
Penta em menores de 1
ano) + (Paramétro de

2.1.11 Cobertura vacinal de Poliomielite inativada e \éam[\as lent POIIOTIelge e 959% 95% CAB e Vig. Cadastro + Populagio 301 /305
o Pentavalente. ngnz\;as ?eioresac?elcfma;no cim ? 0 Epidemio IBGE x SINASC ou N¢ /
cobertura vacinal preconizada. criangas cadastradas).
Obs. O denominador
serd o que apresentar
maior valor.
SISAB
(N2 hipertensos com a
PA aferida
Proporg¢do de pessoas com semestralmente nos
hipertensdo arterial sistémica que Gltimos 12 meses) +
. _ | sdoconsultadas pelas equipes de (Paramétro de Cadastro
2.1.12 Perc_entual de pessoas hipertensas com Pressao APS e possuem sua PA aferida no 50% 50% CAB x percentual 301
Arterial (PA) aferida em cada semestre. o . .
semestre, em relagdo a quantidade hipertensos PNS ou N2
estimada de hipertensos que o hipertensos
municipio possui. identificados).
Obs. O denominador
serd o que apresentar
maior valor.
SISAB
(N2 diabéticos com
solicitagdo de HbA1lc
Proporgdo de pessoas com nos ultimos 12 meses) +
L ... |Diabetes que sdo consultadas pelas (Paramétro de Cadastro
2.1.13 Percentual —de diabéticos com solicitagdo equipes de APS e possuem exame 50% 50% CAB x percentual diabéticos 301

hemoglobina glicada.

de hemoglobina glicada solicitado
pelo menos uma vez no ano.

PNS ou N2 diabéticos

identificados).

Obs. O denominador

serd o que apresentar
maior valor.
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1) Qualificar o uso do Prontuario Eletrénico do

Numero de Consultérios
odontoldgicos qualificados e

Coordenagdo Saude

Coordenagdo Saude

(COVID-19), realizacao visitas seguindo orientagoes
técnicas SES;

familia por més

2.1.14 |Cidaddo em todos Consultérios odontoldgicos (15) utilizando 15/ano 15 301
L Bucal Bucal
da APS no municipio. PEC por ano.
2) Contemplar em totalidade a razdo de 100 % da Relacio entre os 2rupos de Coordenacio Satde
2.1.15 |coleta e analise de agua quanto ao parametro de ¢ - § Fi 18 agdes/més 18 ¢ VISA 304
fldor. acdes da VISA/més Bucal e VISA
3) Garantir distribuicdo de kit com creme dental com
2116 fltor, escova dental, fio dental para todos os alur’ms Numero de escolas recebendo kit 20/ano 20 Coordenagdo Saude Coordenacio PSE 301
das escolas pertencentes aos Programa de Saude por ano. Bucal
na Escola (PSE).
i inquéri - Coordenacgao Coordenagdo
2117 4)Realizar mquentq SB BRASIL 2022-23 com Realizacio de toda acdo. 1 ) ¢ ¢ 301
amostra representativa para Alegrete. Saude Bucal Saude Bucal
5). Implantar noYas eSB na ESF E’romorar, Mgcedo.(’e ) o Coordenacdo
2.1.18 |Vila Nova, além de credenciar as equipes ja| Ndmero de equipes implantadas. 5 1 , e-Gestor 301/122
existentes Nova Brasilia e Bento Gongalves. Saude Bucal
6) Implantar 1 equipe de saude bucal com carga
2.1.19 |horéria 40 h e 2 Equipes de Saude Bucal de Carga| Nudmero de equipes implantadas. 3 1 e-Gestor 301/122
Horaria diferenciada (20 h).
' 5 3 Coordenagdo
2.1.20 ") If{eahzar agoes de. gduc_agao p’ermanente ®l  Nuamero de acdes realizadas. 8 2 ¢ 301
continuada para os profissionais da saude bucal. Saude Bucal
Monitorar e reduzir informag¢des de absenteismo por Percentual de usudrios faltosos em
2.1.21 - ) goes - P relagio ao numero consultas 10% 10% Coordenagdo CEO 301
usuarios nos servigos ambulatoriais especializados.
agendadas.
Instalagdo  de 1 consultério Coordenagdo Saude
2.1.22 |Ampliar estrutura de atendimento 9, . 1 - Bucal/ Coordenagéo 301
odontolégico completo.
CEO
=
. o . . , i x . m
2.1.23 Estabgle(3|mento de reunides mensais de planejamento|Numero de reunides realizadas por 40 10 Coordenacao CEO 301 —
e avaliagao de resultados (10 encontros por ano). ano. g
|
e <
E t Polii da  Primei Infanci Relagdo entre nimero de familias 20 familias no §
xecutar a Politica da Primeira Infancia no| . . , .. N =
2.1.24 Municipio, junto os territorios/ESF. II’1C|UIF|?S no programa.e o nimero | programa/visitador/mé 20 PIM SISPIM 301 m
de visitadores da equipe do PIM S <
2
Realizar atendimento de qualidade nos padrdes da <3
2125 SES para o PIM. E em tempos de Novo Coronavirus| Média do nimero de visitas por 4 visitas 4 PIM SISPIM 301 %
g
c
1]
<
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Relagdo entre a produgdo de
atendimentos individuais de

25 atendimentos

i Y i indivi individuais

2.1.26 Realizar o numero de atendimento individual pelo profissionais NASF (20h) e o o S 25 NASE e-SUS 301

NASF. . SR .| especificos/profissional

numero de profissionais da equipe i
NASF /més
Relagdo entre o nimero de
Ampliar capacidade de cuidado das equipes das atendimentos em grupo realizado 04 atendi ;
5 ; ; atendimentos em

2.1.27 E_SF, altraves dos_Atendlmer?tos em grupo. I;)lante por profissinais da equipe NASF Iorofiss /mé 4 NASF e-SUS 301

sﬂuaglao Pandemia ofertar Ylﬂualmente atividades, (20h) e 0 nimero de profissionais grupo/protissional/mes

através de plataformas on line (Lives, Google Meet, da equioe NASE

grupo WhatsApp, Zoom, Messenger) auip

Relagdo entre o nimero de
atendimentos compartilhados

Fortalecer vinculos, facilitar a comunicagéo, permitir| ~ realizados por profissionais da 6 atendimentos
2.1.28 |agbes e possibilitar o apoio da equipe NASF as| equipe NASF (20h)em conjunto |compartilhados/profissi 6 NASF e-SUS 301

equipes da ESF com profissionais da eSF e o onal/més

numero de profissionais da equipe
NASF
Relacao entre a produgao de ]

Implementar a média de atendimento domiciliar atendimentos domiciliares de 06 atendimentos
2.1.29 |como recurso diagnostico e terapeutico a populagédo |  profissionais da equipe NASF domiciliares 6 NASF e-SUS 301

das eSF pela equipe NASF (20h) e o nimero de profissionais /profissional/més

da equipe NASF

Realizar atividades Pdlos Academias de Salde — NAG (Programa

Vera Cruz/Capdo do angico. Enquanto situagdo de Numero de atividades por 20 atividades / por )
2.1.30 pandemia, atividades suspensas por tratarem se de academia de saude na SMS academia /més 20 Academia da e-SUS 301

atividades coletivas. (suspensédo com ciéncia MS) Saude)

Divulgar as agdes da Vigilancia Sanitaria, campo de

atuacdo e papel educativo ao setor empresarial e Numero de a¢des educativas 12 agdes
2131 comunidade através de cursos, palestras, midia realizadas educativas/ano 12 VISA VISA 304

escrita e falada.

Otimi i da lib 50 de Alvara Sanitari Razdo entre os dias para liberagdo
2.1.32 Imizar © tempo da fiberagao de Alvara santtariof . os na entrada do pedido pelo 4 dias Uteis 4 VISA VISA 304

em conformidade a Legislacdo Sanitaria

numero de AS do periodo
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Acolher as denuncias recebidas, ir aos locais para
verificagdo das irregularidades e solicitar as

Tempo entre chegada da denuncia

2.1.33 |adequagdes necessarias; quando ndo for possivel, . 30 dias 30 VISA VISA 304
. o e resolugdo da mesma
encaminhar ao 6rgédo competente para dar a
resolutividade.
Contemplar em totalidade a razéo de 100 % da Relacio entre os grupos de acdes
2.1.34 |coleta e andlise de agua quanto aos parametros de ¢ & Fi ¢ 18 agdes/més 18 VISA VISA 304
. ) . . . da VISA/més
coliformes fecais, cloro residual livre e turbidez.
Monitorar a assisténcia pré-natal, a vinculagéo da
gestante ao local de ocorréncia do parto e as boas Porcentagem de ébito materno
2.1.35 |préticas durante o atendimento ao parto e nascimento | investigado. (Maes de menores de 1 100% 100% Vig Epidemio Vig Epidemio 305
e a qualidade da atengéo a saude ofertada as criangas ano de idade)
menores de 1 ano de idade.
Proporgao de vacinas selecionadas
do Calendario Nacional de
Vacinagao para criangas menores
Alimentar regularmente a base de dados nacional, de lc:i)e dt0|s ?nots dgal((jjade )
2.1.36 |acordo com as normativas vigentes. Busca ativa de emavaiente ( osez, 75% 75% Vig Epidemio Vig Epidemio 305
faltosos. Pneumocdcica 10 valente (22 dose),
poliomielite (32 dose) e triplice viral
(12 dose) - com cobertura vacinal
preconizada. (Indicador 4 da Pactuagéo
Interfederativa)
Recolher DO no cartério semanalmente e alimentar In?;ﬁ:;;?ggﬁ;&%?;?é?& )
. o o . . . . . .
2.1.37 |regularmente a base de dados nacional, conforme as | _ =\ T ap6s o final do més 90% 90% Vig Epidemio Vig Epidemio 305
normativas vigentes. .
de ocorréncia.
Salas de vacinas com alimentagao
2.1.38 Alimentar mensalmente a base de dados nacional, mensal no Sistema de Informagéo 80% 80% Vig Epid . Vig Epid . 305
o conforme as normativas vigentes. do Programa Nacional de ° ° I§ Epiaemio I§ Epidemio
Imunizagdes (SI-PNI ).
Semanas epidemioldgicas, com
Alimentar semanalmente a base de dados nacional, elo menos, uma notificacéo . . . . . .
2.1.39 P ¢ 50 semanas 50 Vig Epidemio Vig Epidemio 305

conforme normativas vigentes.

(positiva, negativa ou de surto), no
periodo de um ano.
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Qualificar causa basica na
Declaragéo de Obito (DO) para fins

95% de DOs com causa

ATILDE TEMP

- e o . . . . . .
2.1.40 |[Investigaggo e qualificagao da DO. epidemiolégicos. (indicador 3 da basica definidade. 95% Vig Epidemio Vig Epidemio 305
Pactuagao Interfederativa)
Doengas de notificagéo compulsoéria 80% dos casos
Realizar busca ativa, notificar, investigar e encerrar imediata ( DNCI ) encerrados em o . . . . . .
2141 casos de DNCI oportunamente. até 60 dias apés notificagao. encerrados 80% Vig Epidemio Vig Epidemio 305
(Indicador 5 da Pactuago Interfederativa) oportunamente.
Aprimorar as redes de ateng&o e promover o cuidado . - o o . . . . . .
2.1.42 integral as pessoas nos varios ciclos de vida Investigar dbito materno. 100% 100% Vig Epidemio Vig Epidemio 305
Alimentar regularmente a base de dados nacional, de . -~
. . . Investigar obitos de mulheres em
acordo com as normativas vigentes. apoiar o gestor idade fértil (10 a 49
2.1.43 |municipal na adogéo de medidas direcionadas a _ idade fértil (10249 anos) 100% 100% Vig Epidemio Vig Epidemio 305
. investigados. (Indicador 2 da Pactuagéo
resolver o problema, para que se possa evitar a )
- Lo Interfederativa)
ocorréncia de eventos similares.
Recolher nas maternidades semanalmente as DNVs e dReelgr:?;:?T:::;::LeS;o:C;%SSI\‘;'itjg;a(
. . o o . . . . . .
2.1.44  [alimentar regularmente a base de dados nacional, SINASC ), em até 60 dias apés o 90% 90% Vig Epidemio Vig Epidemio 305
conforme as normativas vigentes. . . .
final do més de ocorréncia.
Informar no site do MS de monitoramento da COVID- .
19, “Notifica e-SUS”, todos os casos de atendimentos Percentual de casos de sindromes
, = ) . . o _ 0, 0, . . . . . .
2145 | dromes aripais. Acdo e indicador incluidos devido gripais mformg(lch‘)Ss no notifica e 100% 100% Vig Epidemio Vig Epidemio 305
a pandemia de COVID-19 ’
Ciclos que alcangaram 80% de ssilAnei
Ampliar numero de visitas realizadas pelos Agentes cobert?Jra de imfﬁveis urbaonos Vigilancia
2.1.46 |de Campo da Vigilancia Epidemioldgica aos iméveis| . . ) 24 6 Ambiental em SisPNCD 305
visitados para controle vetorial do
urbanos. ; Saude
AEDES AEGYPTI por quadrimestre.
Numero de ciclos que alcangaram ssilAnei
Ampliar numero de visitas realizadas pelos Agentes 80% de cobertura je PE’s visgitados Vigilancia
0 . .
2.1.47 |de Campo da Vigilancia Epidemiolégica aos PE’s ) 96 24 Ambiental em SisPNCD 305
. para controle vetorial do AEDES
(Pontos Estratégicos). Saude

AEGYPTI por quadrimestre.
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Adequar o numero de Agentes para que se possa

<

—

a)

[an]

]

|

&

Ndmero de Agentes de Campo da cSilAne ;

realizar a cobertura conforme preconizado pelas|, . ... . iiemiolé s aFr)a Vigilancia W

2.1.48 |Diretrizes Nacionais para a Prevencgéo e Controle de & . P 8 . p, ) 20 20 Ambiental em | RG DE IMOVEIS 305 g
. . . ampliar a cobertura dos imdveis o

Epidemias de Dengue, que é de 1 agente para cada Saude S

800 iméveis. urbanos. &

o

©

8

Numero de visitas presenciais g

realizadas pelo Agente de Campo Vigilancia g

2.1.49 |Manter em dia a Vigilancia dos Triatomas. da Vigilancia Epidemioldgica aos 48 12 Ambiental em FORMSUS 305 e
PIT’s (Postos de InformacgGes de Saude %

Triatomineos). a

i

|

&

Reali tividade (acdo) do P de Saud Realizagdo da Agdo P 30 3 N2 ESCOLAS s
ealizar atividade (agao) do Programa de Saude na| Realiza¢do da A¢do Prevencdo a o o )

2.1.50 Escola (PSE) relacionadas a COVID-19. COVID-19 nas escolas 100% 100% CABINUTRI CUMPRIRAM 301 3
METAS §

Realizar atividad Ges) do P de Saude| Realizagdo d ini i N¢ ESCOLAS %

2151 ealizar atividades (a¢bes) do Programa de Saude ea |zat;a~o e, no minimo, mais 100% 100% CAB/NUTRI CUMPRIRAM 301 g
na Escola (PSE) duas agGes do PSE por escola L

METAS s

2

2.1.52 Intensificar o acompanhamento de familias N° de familias acompanhadas 60% 60% VAN 306 '2
o beneficiarias do Programa Bolsa Familia. P ° ° 3
g

3

Ampliar a agado dos Redutores de Danos nas Unidades %

Basicas de Saude (UBS) bem como nas vias publicas Reducgéo de Danos | Registros semanais %

2.1.53 |e demais segmentos da rede de cuidados, garantindo a Numero de agdes por ano 52 11520 (Atencéo Basica e de agdes dos 301 >
abordagem que estabelece vinculos de empatia e SAIS Mental) Redutores de Danos S

Suporte Terapéutico. E

£

0 3

2.1.54 |Taxa de Mortalidade Infantil Taxa - n° absoluto pela populagéo 8 Vig Epidemio SIM e SINASC 301/305E g
L ©

— ®©

%)

[

2.1.55 |Raz&o De Mortalidade Materna - RMM Razao zero Vig Epidemio SIM e SINASC 301 /305 ,E' %
< c©

7]

Razéo de exames de mamografia de rastreamento SAI/SUS - o f

2.1.56 |[realizados em mulheres de 50 a 69 e populacdo da Razéo 0,31 Atencgao Basica Portal Bl SES/RS 301 ! 8
mesma faixa etaria 52

3 3

Cobertura vacinal da vacina triplice viral, primeira dose, o . . . 2=

2.1.57 para criancas de 01 ano de idade. Percentual 95% Vig Epidemio SIPNI 301/305 = 3
g5

g E

3

<a

o



(N° Iméveis com
Aedes Aegypti + N°

2.1.58 |[Indice de infestagdo predial pelo AEDES AEGYPTI Percentual 0,90% Vig Ambiental Imoveis 305
Inspecionados) x 100
Proporcéo de gravidez na adolescéncia entre as faixas Atencao Bésica e
2.1.59 |etarias de 10-19 anos (proporgéo de nascidos vivos de Percentual 10% é idemio SISNAC 301 /305
mulheres entre 10-19 anos) P
(N° de idoso com o
. . registro do
2.1.60 ‘I‘:’erc.entLJal de .ID.OSOS. com registro d.o prc?’ced|mento Percentual 10% Atengdo Basica procedimento + 301
avaliagdo multidimensional da pessoa idosa ~ .
populagao a partir 60
anos) X 100
2.1.61 :ﬁggj aziltgrggaéznma de excesso de peso na Percentual 72% Vig. Nutricional e-Gestor AB 301/ 306
Cobertura de acompanhamento das condicionalidades ) -
2.1.62 da saude do PrograrFT)1a Auxilio Brasil Percentual 53% Vig. Nutricional e-Gestor AB 301/ 306
SISAGUA
(E calculado dividindo
0 numero de pessoas
abastecidas por SAC
Populagdo abastecida por Solugédo Alternativa Coletiva em domicilios
2.1.63 |(SAC) com tratamento em relagcdo a populagao Percentual 75% Vig. Sanitéria permanentes com 304

abastecida por SAC

desinfeccao pelo
numero total de
pessoas abastecidas
por SAC em domicilios
permanentes)

MP
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3
a)
[an]
]
m
Meta Quadriénio | Meta Anual Unidade de o
N2 Metas Indicador Medid Origem S
2022-2025 2025 edida 3
3
Assegurar o pleno funcionamento da Atengéo Funcionamento adequado das oé’
Basica, por meio da manutengéo das unidades, unidades da APS, com reposi¢ao Necessario para 3
2.1.64 |aquisicao de materiais, custeio de servigos regular de insumos e manutencao 100% 100% Percentual Manutengao das S
essenciais, transporte interno e apoio técnico- das condi¢des operacionais Unidades @
operacional. conforme planejamento municipal. S
£
N2 da ~ . 3
. Agoes Subfuncdo §
Agao 8
Agéo N° 1 - Garantir a aquisi¢cdo de materiais de consumo e insumos médico-odontolégicos, administrativos e ambulatoriais para o funcionamento das unidades da Atengéo u
2.1.64.1 (53 122/301| w
asica. @
L
21.64.2 Acao N° 2 - Manter em funcionamento os servigos essenciais das unidades de saude, com pagamento regular de despesas como energia elétrica, agua, telefone, internet e 122 1 301 9
=7 7% |outros contratos de suporte operacional. ;
<
Acao N° 3- Realizar a contratagédo de servigos de apoio técnico, juridico, contabil, manutengao predial e demais prestadores vinculados ao funcionamento das unidades de 2
2.1.64.3 R 1227301 3
Atencao Basica. 8
(]
2.1.64.4 |Agao N° 4- Viabilizar despesas com pessoal terceirizado, estagiarios, encargos e demais vencimentos e vantagens operacionais necessarias ao custeio da APS. 122 / 301 %
[
>
2.1.64.5 |Agao N° 5- Executar manutengdes e pequenas adequagdes nas unidades da APS conforme necessidade identificada no territorio. 122/ 301 E
~ . K . . . .. . ~ . - IS
21.64.6 Acao N° 6- Organizar e garantir o transporte sanitario eletivo dentro do territério municipal para usuarios da Atengéo Basica, assegurando o deslocamento para servigos 301 3
=7 |programados conforme a necessidade assistencial. g
©
-
. Meta Quadriénio | Meta Anual Unidade de . o
Ne Metas Indicador Medid Origem g
2022-2025 2025 edida 2
=
Promover investimentos estruturantes na Atengdo |Existéncia de investimentos j
Basica, com aquisigédo de veiculos, equipamentos  |realizados na APS conforme Necessario para g‘
2.1.65 |permanentes e execucao de obras de construcédo e [previsto no planejamento 100% 100% Percentual Investimenfos 0 8
ampliagao de unidades conforme planejamento municipal. (obras, veiculos ou E §
municipal. equipamentos). = <
|1 7))
Ne da ~ S £
N Acgoes Subfuncio | 2
Acao < £
=7
2.1.65.1 |Agao N° 1- Adquirir equipamentos permanentes para qualificar a infraestrutura das unidades da Atencao Basica. 301 5 2
T ©
21.65.2 Acao N° 2- Adquirir veiculos para apoio as equipes da Atengéo Basica, incluindo deslocamentos para atividades de campo, visitas domiciliares, agées extramuros e suporte 301 T3
"7 7 |logistico das unidades. § ﬁ
L ©
o >
2.1.65.3 |Agao N° 3- Executar obras de construgcédo, ampliagéo ou adequagao de unidades de saude da Atencéo Basica conforme plano de investimentos municipais. 301 - ©
g8
2.1.65.4 |Agéo N° 4- Cadastrar e monitorar propostas em plataformas de financiamento federal e estadual para obtengao de recursos destinados a estrutura da APS. 301 o %
c >

£
3 8
<a
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<
—
a
[an]
]
L
~ z w
ATENCAO SECUNDARIA @
o)
DIRETRIZ 3: implantago, fortalecimento, qualificagdo, dos servicos e sistemas especializados da SMS 2
2
1. OBJETIVO: Garantir acesso da populagio a servicos de qualidade, com equidade e em tempo adequado ao atendimento das necessidades de satde, mediante 2
(]
aprimoramento da politica da ateng¢do especializada. %’
o
g
Meta Meta Anual Local de onde g
N2 Agoes Indicador Quadriénio Responsavel | extrairosdados | sypungso| o
para calcular o 3
2022-2025 2025 indicador 2
4N}
. Realizado pelos ]
ifi i i Percentual de satisfagdo dos
3.1.1 Qualificar e |mplement.ar. .0 atendimento pelo setor er o 80% 80% TED motoristas em 302 E
de tratamento fora domiciliar usudarios ] )
viagens e
, 2
Fomentar a implantagdo de prontudrio eletrénico|Percentual de pacientes Responsavel 2
3.1.2 |unificado entre atengdo especializada e basica,|cadastrados na atengdo 60% 60% Técnico Atengdo CEMA 302 S
desburocratizando a assisténcia. especializada Especializada §
Monitorar o indice de absenteismo as consultas|Percentual de usurarios faltosos as Responsdvel g
3.1.3 tora indi ! u L 15% 15% Técnico Atengdo CEMA 302 2
especializadas. consultas especializadas o £
Especializada 8
38
©
—
Fomentar a centralizagdo da atengdo especializada|Percentual de pacientes atendidos Responsavel 2
3.1.4 |em um Unico espaco fisico, facilitando gestdo e o|ffora do CEMA como atengdo 50% 50% Técnico Atengdo CEMA 302 g
atendimento da populagao. especializada. Especializada 2
E}.-
=
?
Percentual de pacientes em % o
Realizar levantamento, junto ao Tratamento Foralaguardo de atendimento Responsavel = %_
3.1.5 |Domicilio (TFD), das especialidades com maior filalespecializado na média e alta 50% 50% Técnico Atengdo CEMA/TFD 302 % g
de espera para o atendimento. referencia, encaminhados pela Especializada/ TFD = ‘E
atencgado especializada municipal. = 2
— ©
L3
©
Ampliar a oferta do diagndstico e na realizagdo da|Propor¢do de exames anti-HIV g %
3.1.6 |testagem rapida, Diagnosticar paciente HIV entre os|realizados entre os casos novos de 100% 50% SAE SISLOGLAB NOTIF. TB 305 @ %
portadores de Tuberculose tuberculose j‘l o
2§
Incidéncia de casos novos de AIDS o £
3.1.7 |Evitar casos novos de AIDS em menores de 5 anos zero zero SAE SINAN 305 & ¢
em menores de 5 anos S =
5 8

o



Diminuir proporgdo de pacinetes HIV com 1° CD4

Incidéncia de casos com 1° CD4

3.18 inferior a 200 cel/mm3 infeior a 200cel /mm3 zero zero SAE SINAN E SIMC 305
Proporgao entre nimero de pessoas
diagnosticas pelo numero de
3.1.9 [Incentivar a adesao ao tratamento e uso de ARV, pe'ssoas em TARV. .Relagao do 90% 90% SAE SICLO.N. E FAAs de 305
nuamero de paciente que produtividade
abandonaram um més consecutivo
pelo numero de pacientes ativos
Taxa de notificagbes de agravos
3.1.10 relacionados ao trabalho. (/10.000 42 CEREST Bl / SES 302
hab)
Qualificar as notificagdes nos agravos a Saude do
Trabalhador e atingir as metas pactuadas
Proporgdo de obitos por acidentes
3.1.11 . . 100% 100% CEREST Bl / SES 302
de trabalho investigados.
o ) . . Quadrimestral de
3.1.12 Promoyer . capacitagoes e ~tre|nan?entos para Num?rc_’ de .tremamentos para 3 treinamento/ano 3 CEREST Oeste |Gestdo do CEREST 302
profissionais da Rede de Atencdo a Saude (RAS). profissionais da RAS por ano. 0
este
Quadrimestral de
. . Lo i~ . . - . o
3.1.13 Apoiar na investigagao do 6bito relacionado com o , .Percentu_al de investigacdo de Re.allzar.100~/o das 100% CEREST Oeste |Gesto do CEREST 302
trabalho Obitos relacionados com o trabalho investigacoes
Oeste
Mant ob t6rio de Vigilanci Satde d Percentual de preenchimento Qi?f!lf'caf 102%8(?2
3.1.14 |vanter o Dbservalorio de Vigiiancia em Saude dof 4.0 ado das notificacdes | on cagoes g€ ST de 100% CEREST Oeste | SINAN e SIST/RS 302
Trabalhador na UPA. lacionad balh casos de urgéncia e
relacionadas ao trabalho . emeradncia.
. . - . = . . NP Realizar o diagnoéstico de
3.1.15 Atualizar o diagnostico d'e 'S|.tua(;ao de Saude do Nurr_1ero fje d!agnosncos situaco de ST no 1 CEREST Oeste 302
trabalhador - ST no municipio. situacionais em ST S
municipio 1 vez ao ano
. Relatdrio
Reall ) wricial da Atencio Primaria d Percentual de apoio as demandas | Prestar apoio a 100% Quadrimestral de
ealizar apoio matricial da Atengado Primaria de . .
3.1.16 . realizadas em ST solicitadas pela | da demanda em ST 100% CEREST Oeste N 302
Saude - APS. APS P o ’ Gestdo do CEREST
solicitada pela APS Oeste
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Efetivar o servigo Especializado de Reabilitagdo

Percentual do atendimento das

0, 0, -
3.1.17 auditiva e Fisica. demandas regionais 5% 75% CER-I 302
Ampliagéo do quadro funcional de fonoaudidlogos, em
razao da demanda fonoaudioldgica, em adultos e NuUmero de novos profissionais no o
. S . N . . . . 02 profi 1 FONO
3.118 criangas. Avaliagdes realizadas por més e da lista Servico de Fonoaudiologia. profissionais 302
de espera.
Fortalecer e qualificar os atendimentos através de o
capacitagdes, em modalidades com formato presenciail Percentual de profissionais que 100% servidores
3.1.19 pacttagoes, . . . presel receberam no minimo 01 ° S 100% FONO 302
e/ou virtual, na area de fonoterapia e triagem auditiva o capacitados
) i capacitagdo no ano.
neonatal em parceria com estado e municipio.
{[(Total de pacientes
atendidos no periodo
Ampliagéo do nimero de atendimentos em decorréncia Percentual de ampliagdo de ;te-l;]odtﬂogenga:;;:gz
. . . o o
3.1.20 |de amp~llagao qo quadro fur)monal (indicador 3.1.21), pacientes atendidos no ano. 50% 50% FONO do PMS anterior) x 302
em razao do numero de pacientes em espera. _
100] - 100} =
Percentual de
Ampliagéo
3121 Mon|t9rar o indice de auséncia de pacientes aos Percgntual de faltas aos 15% 15% FONO FONO 302
atendimentos atendimentos
(Quantidade de
Qualificar os atendimentos através da capacitagéo S profissionais . gue
constante da equipe. obortunizando a atualizacio e Percentual de profissionais que receberam no minimo
3.1.22 ) quipe, oporiu ¢ receberam no minimo 01 80% dos profissionais 80% Fisioterapia uma capacitagdo no 302
aperfeicoamento de conhecimento em modalidades o . .
L . capacitagdo no ano. periodo + total de
com formato presenciail e/ou virtual. S
profissionais de
fisioterapia) x 100
Inserir Praticas Integrativas Complementares (PICs) g;:\cstotaluedeséecn;gsz
nas condutas fisioterapicas, através da incluséo de|Percentual de oferta de Técnicas de o . x N 9 P
P . . . ; ; . . 50% de insercgéo das Gestao e ofertar no servigo de
3.1.23 [técnicas como: Auriculoterapia, Reyke, Danga Terapia PICs inseridas no servigo de . 50% g : - - 302 /122
. : . : - . técnicas ofertadas. Fisioterapia fisioterapia calcular o
e Shantala na Rotina do Servigo e capacitar a equipe fisioterapia. ercentual que ia foi
para outras Técnicas Integrativas-PICs. p . que
inserido.
Ampliagdo do quadro de Fisioterapeutas, visando a Lista de Espera do
insercao de Fisioterapeutas para atendimentos em Quantidade de profissionais o . . )
3.1.24 TODAS ESFs visando redugédo da demanda reprimida contratados. 3 profissionais 1 Fisioterapia e CAB ?izgltiorapia de| 302 / 301

do Servigo de Fisioterapia.
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. i . . . Prontuario do
3.1.25 Momtf)rar indice de auséncia dos pacientes aos| Limite de perce.ntual de falta aos 15% 15% Fisioterapia paciente na 302
atendimentos atendimentos o .
Fisioterapia
Aumentar a captagdo de doadores de sangue Ndmero de campanhas alusivas &
3.1.26 |voluntarios e de forma regular através de campanhas . P 40 10 Hemocentro 302
. ~ Doagéo de Sangue
de informagéao
Capacitagao e treinamento de recursos humanos em Numero de funcionarios que
3.1.27 pactiag ) . receberam no minimo uma 40 10 Hemocentro 302
modalidades com formato presencial e/ou virtual. L
capacitagao por ano
3.1.28 [Doacéo de sangue Nimero de doag;c;is realizadas por 24000 6000 Hemocentro 302
3.1.29 |Cadastro para Doagdo de Medula Ossea (REDOME) Nimero anual de doadores 2200 200 Hemocentro 302
cadastrados
Ampliagéo da area fisica do Hemocentro Regional de - . "
3.1.30 Alegrete. Area de ampliagéo construida 273,31 me. Obra de ampliagéo realizada 273,31 M 1 Hemocentro 302
Implementar ac¢des permanenrtes de matriciamento , . .
3.1.31 |das Equipes dos CAPS com as equipes da atencdo Numero de atendlrpento Matricial 12 12 SAIS Mental / 302
. . . por més CAPS
basica e serivgos especializados
Implementar acdes permanentes de Educagdo em
3.1.32 [Saude, presenciais e virtuais, em Saude Mental a toda Numero de agbes por ano 12 12 SAIS Mental 302
rede.
Implementar em todos os turnos dos servigos de saude
mental e junto as ESFs as oficinas de terapias por
Praticas Integrativas e Educagédo Popular em Saude
3.1.33 (Reiki, meditacao, _terapla cor_numtana I_ntegratw_a, Numero de agdes das oficinas por 120 120 SAIS Mental 302
benzedura, yoga, Taichi, danga circular, musicoterapia, ano.
arteerapia, capoeira, Farmacia Verde e outras),
desenvolvendo agbes de estimulo ao cuidado natural
em saude e saude mental.
Fortalecer a parceria entre SAMU, SAMU Mental,
3134 Terceiro Turng d? Saude Menta’l, UPA,’Se'anta Casa Medml rpensal do numer.o de 12 12 SAIS Mental 302
e demais Orgdos de carater publico para Matriciamento por servigo
atendimento as emergéncias psiquiatricas
Fortalecer o SAMU Mental para atendimentos das
emergéncias psiquiatricas, buscando junto ao MS Namero de atendimento do
3.1.35 |[implantar em todo territério nacional esta 1460 1460 SAMU Mental 302

modalidade de servico de emergéncia em saude
mental, com apoio financeiro aos municipios.

SAMU Mental por ano.
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Promover a salude mental através do incentivo a
autoestima prioritariamente na zona rural.

) . . . . SAIS Mental /
3136 Desenvolvendo o cy|dado atrayes de cortes e pmtur?s Numero de pessoas atendidas por 500 500 Projeto “De Qorpo 302
de cabelos, manicure, pedicure e massoterapia. ano & Alma”
Mantendo o publico-alvo que sdo as pessoas ma
encaminhas pelas ESFs e demandas livres.
Adequar a estrutura fisica das unidades do Projeto “De
Qorpo & Alma”, através da restauragdo da pintura e SAIS Mental/
3.1.37 |estrutura da van que é o Saldo de Beleza Movel e da|NUmeros de unidades reformadas. 2 - Projeto “De Qorpo 302
recuperacdo do muro e faixada do prédio do Saldo no & Alma”
Passo Novo.
Elaborar projeto técnico visando qualificar a estrutura
fisica do Servico Residencial Terapéutico (SRT), . L ) SAIS Mental /
3.1.38 tornando o ambiente mais acolhedor para proporcionar Projeto de reforma e ampliagao ! Setor de Projetos 302
o desenvolvimento de atividades de ambiento terapia.
Elaborar projetos civil/hidraulico/elétrico e captar
financiamento para reforma da estrutura fisica do Proieto elaborado e recurso SAIS Mental CAPS-
3.1.39 [CAPS-II, visando melhorias de acesso, mobilidade, ) 2 - Il'e AD / Setor de 302
- . captado. .
adequacdes e reparos na estrutura existente; e Projetos
construgao de sede propria para o CAPS-AD.
Implementar a Politica de Microeliminagdo da|lmplantacao de fluxo nos servigos
3.1.40 [Hepatite C voltada para populagdes de saude de pacientes com 1 1 SAE 305
especificas/vulneraveis no municipio. Hepatite C
Reduzir em, no minimo, 10% o coeficiente bruto de
3.1.41 [mortalidade por AIDS em relagao ao fechamento do| Incidéncia de 6bitos por AIDS 10% 10% SAE SINAN 305
ano anterior.
Reduzir o numero de novos casos de sifilis| Numero de casos novos de Sifilis
3.1.42 congénita em menores de 1 ano de idade. Congénita 6 6 SAE SINAN 305
Testagem para HIV nos casos novos de tuberculose| Percentual de casos novos de o
el notificados no SINAN tuberculose notificagdo SINAN 90% SAE SINAN 305
3.1.44 [Coeficiente Bruto de Mortalidade por AIDS Taxa de mortalidade por AIDS 6 SAE SIM 305
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(N° de CAPS com
pelo menos 12
registros de

Agdes de matriciamento sistematico realizadas por o SAIS Mental CAPS-[ matriciamento na
3.145 1cAPS com equipes de ATENGAO BASICA Percentual 54.45% Il e AD Atengao Basica em | 301 /302
determinado periodo
+ Ne total de CAPS
habilitados) x 100
. Meta Quadriénio | Meta Anual Unidade de .
N2 Metas Indicador Q Medid Origem
2022-2025 2025 edida
Execucgéao das agdes de
encaminhamento, regulagao e Nenhuma
Manter e qualificar os encaminhamentos da Atengcédo| contrarreferéncia da Atengao pactuagao, mas
Basica para os servigos especializados de Média e | Basica para os servigos de Média necessario para as
3.1.46 |Alta Complexidade, com suporte da pactuacdo e Alta Complexidade, 100% 100% Percentual acoes de regulagao
regional, sistemas de regulacao e articulagdo com a |assegurando o acesso oportuno, a e fluxos de
Rede SUS. articulagao da rede SUS e a encaminhamentos
continuidade do cuidado (MAC).
especializado.
N2 da ~
N Acoes Subfungio
Acao
Acédo N° 1 - Manter o convénio com clinicas, laboratérios, hospitais e/ou consoércio intermunicipal, visando garantir a oferta de servigos especializados de média e alta
3.1.46.1 : 302
complexidade.
3.1.46.2 Acao N° 2 - Utilizar ferramentas como o e-SUS Regulagéo, Gercon e Telessaude no processo de encaminhamentos especializados, promovendo o uso qualificado dos sistemas 302
*=+ 7= le o alinhamento com a politica nacional de regulagéao.
3.1.46.3 Acao N° 3 - Estabelecer e acompanhar os fluxos de referéncia e contrarreferéncia junto aos servigos especializados, assegurando o retorno das informagdes e a continuidade 302
*= 7~ |do cuidado.
3.1.46.4 |Acado N° 4 - Garantir a continuidade do cuidado dos usuarios encaminhados pela AB, com apoio da regulagao municipal e articulagdo com os pontos da rede SUS. 302
3.1.46.5 |Agéo N° 5 - Monitorar a efetivagcdo dos encaminhamentos realizados, promovendo ajustes nos fluxos de regulagao conforme necessidade assistencial identificada. 302
Acgéo N° 6 - Fortalecer o papel da Atengéo Basica como ordenadora do cuidado e coordenadora dos fluxos assistenciais, assegurando a integralidade do atendimento e
3.1.46.6 |promovendo o encaminhamento qualificado aos pontos da Rede de Atencédo a Saude (RAS), em conformidade com os programas federais vigentes, como o Programa Mais 301 /302

Acesso a Especialistas (PMAE), por meio das Ofertas de Cuidados Integrados e da utilizagdo do e-SUS Regulacéo.
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Meta Quadriénio | Meta Anual Unidade de
Ne Metas Indicador did Origem
2022-2025 2025 Medida
Disponibilizar transporte sanitario eletivo aos ExecugaQ do transporte sanitario
usuarios encaminhados pela Atengéo Basica para para pacientes regulados pela Necessério para os
3.1.47 . o8 p ong P Atengao Basica, conforme 100,00 100,00 Proporgéo P
atendimento em servicos de Média e Alta . . o ’ transportes
. . . demandas assistenciais de média
Complexidade, conforme demanda assistencial. .
e alta complexidade.
Ne da ~ =
. Agoes Subfuncdo
Acdo
3.1.47.1 |Agao N° 1 - Realizar a manutengao periddica dos veiculos utilizados para transporte sanitario. 122 /302
3.1.47.2 |Acao N° 2 - Designar condutores que promovam um atendimento humanizado no transporte de usuarios. 122 /302
31473 Acgéo N° 3- Organizar e monitorar os agendamentos e a logistica do transporte da Média Complexidade, com apoio da regulagéo municipal e controle de fluxo dos usuarios na 122 /302
T |rede.
3.1.47.4 |Agao N° 4- Viabilizar o transporte sanitario eletivo de forma segura e acessivel, com prioridade conforme critérios assistenciais. 122 /302
o ) Meta Quadriénio | Meta Anual Unidade de _
Ne Metas Indicador Medida Origem
2022-2025 2025
Qualificar a estrutura fisica e operacional dos Existéncia de agdes continuas de
servigos especializados de Média e Alta manutengao, ampliagéo ou Necessario para
3.1.48 [Complexidade, por meio da manutengao, ampliagdo |qualificacdo da estrutura fisica 100,00 100,00 Proporgéao : P
. = . ; . ’ Investimentos
ou implantagao de unidades conforme demanda dos servigos de Média e Alta
municipal. Complexidade.
N2 da ~
N AcoOes Subfungio
Acao
3.1.48.1 |Agao N° 1- Executar agdes de manutengao, reforma, ampliagdo ou construgdo de unidades especializadas conforme necessidades identificadas no municipio. 122 /302
Acao N° 2- Elaborar projetos, termos de referéncia e propostas técnicas visando a captagao de recursos para obras e qualificagao da estrutura fisica dos servigos
3.1.48.2 - 122 /302
especializados.
3.1.48.3 Acao N° 3- Garantir a continuidade das condigdes de funcionamento das unidades especializadas por meio de melhorias estruturais, adequacdes de acessibilidade, seguranca 122 /302

e condigOes sanitarias.
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ATENCAO TERCIARIA

DIRETRIZ 4: Regulacio , Reorganic3o e Articulagdo do Servico de Urgéncia/Emergéncia e Hospitalar

1. OBJETIVO: Fomentar e Assegurar que a rede de atengdo as urgéncias e hospitalar sejam resolutivas e integradas com a Atengdo Primaria, fornecendo aos usuarios

do SUS uma resposta adequada e em tempo oportuno, com as suas necessidades.

Meta
. Meta Anual Local de onde
N2 Agoes Indicador Quadriénio Responsdavel | extrairosdados | subfungao
para calcular o
2022'2025 2025 indicador
Revisar normas e rotinas para o atendimento das . . N o .
4.1.1 Urgéncias e Emergéncias. Normas e rotinas em funcionamento 100% 100% UPA Registros UPA 302
Promover esclarecimentos a populagdo quanto ao Ndmero de atividades
4.1.2 |atendimento de Urgéncia e Emergéncia e . 3 3 UPA/SAMU UPA/SAMU 302
- = . desenvolvidas / ano
Matriciamento na Rede de Atencgéo Basica.
Manter o acolhimento com a classificagdo de risco na Relagao de acolhimento com o o .
4.1.3 UPA. classificagéo 100% 100% UPA Sistema TRIUS UPA 302
Monitorar os atendimentos realizados pela UPA,
classificados conforme Protocolo de Manchester, como|Porcentagem de Encaminhamentos/ o o .
414 Nao Urgente, encaminhando-os a Atengdo Basica, com ano 20% 20% UPA Registros UPA 302
prévia comunicagéo e garantia do atendimento
Garantir o acesso ao paciente SUS, no servigo de
4.1.5 |Urgéncia e Emergéncia Hospitalar, conforme Portaria Numero de atendimentos/ano 6.000 6.000 HSCCA Registros HSCCA | 122 /302
Portas Abertas do Estado.
Manter o acolhimento com a classificagdo de risco no Relagao de acolhimento com o o Sistema TRIUS
4.16 Ambulatério do Hospital. classificagao 100% 100% HSCCA HSCCA 122 / 302
Manter a Comissdo de Revisdo de Obitos Maternos, . Atas de reunibes da
4.1.7 Infantil, Neonatais e Fetais. 12 Reunices/ano 12 12 HSCCA Comissao HSCCA 122 /302
i i ; 122 /301
418 |Reduzr a taxa de Cesarianas no SUS, através dal  poy,56 4o no cesérias fano 5% 5% HSCCA Registros HSCA/SMS /

conscientizagédo no Pré- natal

/ 302
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Garantir o atendimento humanizado conforme a

Pesquisa de Satisfagédo dos

0, 0, i

413 politica nacional de Humanizag&o. usuarios do SUS 80% 80% HSCCA/IUPA Registros HSCA/UPA| 122 / 302
Garantir orientagdes de incentivo ao aleitamento % de Gestantes e Puérperas o o .

4.1.10 materno e a diminuigao da taxa de mortalidade infantil. orientadas 100% 100% HSCCA Registros HSCA 122 / 302
Notificar todas as Doengas de Notificagdo Compulséria . I o o Registros

4111 |, Vigilancia Epidemiologica Municipal, Numero de notificagdes/ano 100% 100% HSCCA/UPA HSCCA/UPA 302
Garantir atendimento qualificado através de educacao , . Registros

4.1.12 continuada das equipes. Numero de treinamentos/ano 8 8 HSCCA/UPA/SAMU HSCCA/UPA/SAMU 302

4.1.13 Implantz.ar noya base SAMU com equipe minima exigida Base implantada/implementada 1 B SAMU SAMU 302
pela legislagéo.

4.1.14 Rewtallzaga.o’d‘a Bgse da SAMU existente dentro das| Base revitalizada ou contrugdo em 1 B SAMU SAMU 302
normas sanitarias vigentes. novo local
indice de internagdes por Transtornos Mentais E

4.1.15 Comportamentais (TMC) Taxa 0,8 HSCCA SIH SUS 302
Percentual de Coleta De Amostra Por RT-PCR C(()InOtrzlsilet:c?:)osérraéT-

4116 (Diagnéstico Padrdo Ouro) em casos de Sindrome Percentual 95% HSCCA PCR + Totarde 302

o Respiratéria Aguda Grave (SRAG) Hospitalizados e ° o
6bitos por SRAG notificagdes de
SRAG) X 100
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APOIO

DIRETRIZ 5: Qualificagdo e fortalecimento do Servico de Apoio a SMS

1. OBJETIVO: Garantir o acesso a populagio a producio de servigos de qualidade em tempo adequado, atendendo as necessidades de Saude.

MEta Meta Anual Local de onde
Ne Acoes Indicador Quadriénio Responsdvel | extrairosdados | gypfungao
para calcular o
2022-2025 2025 indicador
Ampliagdo do horario de
Ampliar o atendimento da farmacia movel nos atendimento da unidade movel Escala de locais de
5.1.1 [bairros, diminuindo assim, o fluxo de pacientes na para 8h didrias, 5 dias na semana Unidade mével 8h/dia 8 Farmacia Municipal | atendimentos da 303
Farmacia Municipal junto aos ESF nos bairros da cidade, Farméacia Mével
na modalidade de escala/ rodizio.
Intensificar a Atengao farmacéutica junto aos Contratagdo de mais 1 Ao menos 1 farmacéutico Relatrio de
5.1.2 R .I ! . ¢ utica Ju N <; presente todo tempo na 1 Farmécia Municipal | Produtividadeda |122 /303
usuarios do servigo farmacéutico para o setor . N N - -
dispensagdo (no balcdo) Farmacia Municipal
Encontros mensais para Relatério Farmacia
5 izaca i itagdo d id Municipal sob
51.3 Promocgéo de Hgmanlzagao do e'\tgnd|me.nt.o por capaci a_1ga.o 95 servi .ores com 1 encontro/més 12 Farmacia Municipal un|C|;_>a s~o re 122 /303
parte dos servidores da Farmacia Municipal profissionais capacitados capacitagdes
(psicdlogos) recebidas
Nomeagdo de mais 2 atendentes L.
Diminui filas d tendi to d ara o setor, com nimero de 3 Manter sempre 5 Relatorio de
5.1.4 iminulr as Tlias de espera para atendimento dos P ! ) P 5 Farmécia Municipal | Produtividadeda |122 /303
pacientes na Farmacia Municipal atendentes para medicamentos em| atendentes por turno L . ..
Farmacia Municipal
geral e 2 para processos do Estado
Relagdo de Patriménio
Ad ist q o d Aquisi¢do de 1 gerador e 3 novas ; outem\penhO,S, .
5.1.5 equar o sistema de armazenamento de geladeiras com controle 04 equipamentos 1 Farmacia Municipal referentes as aquisicoes 122 /303

medicamentos refrigerados na Farmacia

automatico de temperatura

de equipamentos novos
para a Farmacia
Municipal

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://alegreters.1doc.com.br/verificacao/8948-49CE-BEEE-BD14 e informe o cédigo 8948-49CE-BEEE-BD14

Assinado por 1 pessoa: HEILI MATILDE TEMP

o



Adequar a estrutura fisica da Atengdo Farmacéutica

Elaboragdo de projeto e captagao
de financiamento para Reforma

Farmdcia Municipal;
Setor de Projetos; e

Setor de Projetos
(captagdo de

5.1.6 da Secretaria de Saude. e/ou Ampliagdo e/ou 1 1 Enger]helro fmanCIa,mento) N 122 / 303
construcio/ano responsavel pelo Engenheiro (planta
¢ projetodaobra | da obrae execuco)
517 Diminuir tempo .de espera por agendamento de Tempo ) entre agenda'mento e 5 dias 5 Laboratério Agenda dfe. exames 302
exames laboratorial realizacdo de exames (dias) do laboratério
518 Otimizar .te_mpo de entrega de resultado de exames|Tempo entrg coleta e entrega de 0 = Mesmo dia 0 Laboratério 302
laboratoriais resultado (dias)
519 Informatizar os resultados para acesso online dos|Percentual de resu!tados de 100% 100% Laboratério 302
exames exames acessados online
Garantir o bom funcionamento dos equipamentos e|Percentual de Testes de o o - 15 equipamentos
5.1.10 confianga nos resultados liberados. qualidade aprovados 100% 100% Laboratdrio laboratoriais =100% 302
Quantidade de
. . Disponibilizacdo de maior - exames novos
5.1.11 [Ampliar os servicos prestados variedade de exames 06 exames novos 3 Laboratorio ofertados pelo 302
Laboratério.
. EXECUCAO
Recurso Livre 16.968.802,40 ORCAMENTARIA
. ., Valor Anual
Recursos vinculado SUS Municipio (ASPS) 36.419.835,65 93.611.324,25 FMS

Recursos vinculados SUS sem ASPS

40.222.686,20

Programado (RS)

93.611.324,25

PAS 2025: Aprovado pelo CMS em 13/Agosto/2024 (Resolucdo/CMS n2 006/2024)
Versdo Atualizagdol: Aprovado pelo CMS em 16/Maio/2025 (Resolu¢do/CMS n2 005/2025).
Versdo Atualizagdo2: Aprovado pelo CMS em 21/Agosto/2025 (Resolugdo/CMS n® 008/2025).

Heili Matilde Temp
Secretaria de Saude
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LISTA DE SIGLAS

ACS - Agente Comunitario de Satde

APS - Atengao Primaria em Satde

AIDS - Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida

ARV - Antirretroviral

CAB - Coordenacdo da Aten¢ao Basica

CAPS AD - Centro de Atengdo Psicossocial - Alcool e Drogas
CAPS II - Centro de Atengao Psicossocial - Saide Mental
CAPS i - Centro de Atengao Psicossocial - Infantil

CEMA - Centro de Especialidades Médicas de Alegrete

CEO - Centro de Especialidade Odontoldgica

CEREST - Centro de Referéncia em Saude do Trabalhador
CER 1I - Centro Especializado de Reabilitagio - Auditiva e Fisica
CMS - Conselho Municipal de Saude

CPACS - Coordenacao do Programa Agentes Comunitarios de Satde
CSU - Centro Social Urbano

DNCI -Doengas de Notificagdo Compulsoria Imediata

ESF - Estratégia Saude da Familia

FMS - Fundo Municipal de Saude

HIV - Virus da Imunodeficiéncia Humana

HSCA - Hospital Santa Casa de Caridade de Alegrete

MS - Ministério da Satde

NAG - Nucleo de Apoio a Gestdo

NASF - Nucleo Ampliado da Satde da Familia

PEC - Prontuario Eletronico do Cidadao

PIM - Primeira Infancia Melhor

PSE - Programa Satide na Escola
RAS - Rede de Atencdo a Saude
RD - Reducao de Danos
RH - Recursos Humanos

SAMU - Servico de Atendimento Mével de Urgéncia

SAMU Mental - Servico de Atendimento Multidisciplinar de Urgéncia
em Saude Mental

SB - Saude Bucal
SES - Secretaria Estadual de Saude

SI PNI - Sistema de Informatizacdo do Programa Nacional de
Imunizag¢des

SINAN - Sistema de Informagdes de Agravos de Notificagao
SIST - Sistema de Informagdo em Saude do Trabalhador
SMS - Secretaria Municipal de Satude

ST - Saude do Trabalhador

SUS - Sistema Unico de Saude

TARYV - Tratamento Antirretroviral

TFD - Tratamento Fora do Domicilio
UBS - Unidade Basica de Saude

UPA - Unidade de Pronto Atendimento
VAN - Vigilancia Alimentar e Nutricional

VISA - Vigilancia Sanitéria
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Demonstrativo da Programacao de Despesas com Saude por Subfung¢ao, Natureza e Fonte

Recursos Ordinarios - Fonte Livre (RS)

Natureza
Subfuncgao Corrente Capital
0 Informagdes Complementares 0,00 0,00

[122 Administragéo Geral

10.875.443,15 | 3.221.100,27 |

[301 Atengzo Basica | 150,00 |  54.497,23 |
|302 Assisténcia Ambulatorial de Hospitalar | 2.213.617,29 | 300,00 |
[303 Suporte Profilatico e Terapeutico | 0,00 | 0,00 |
[304 Vigilancia Sanitaria | 498.494,46 | 105.200,00 |
[305 Vigilancia Epidemiolégica | 0,00 | 0,00 |
[306 Alimentaggo e Nutrigéo | 0,00 | 0,00 |

ITOTAL

13.587.704,90] 3.381.097,50

R$

16.968.802,40

Receita de impostos e de transferéncia de impostos (receita prépria - RS)

Natureza
Subfungao Corrente Capital

0 Informagées Complementares 0,00 0,00
[122 Administragéo Geral | 21.106.211,39 [ 321.064,26 |
[301 Atengzo Basica | 4.833.510,00 | 300,00 |
|302 Assisténcia Ambulatorial de Hospitalar | 9.055.600,00 | 150.500,00 |
|303 Suporte Profilatico e Terapeutico | 564.250,00 | 50,00 |
[304 Vigilancia Sanitaria | 50,00 | 0,00 |
|305 Vigilancia Epidemiolégica | 388.150,00 | 150,00 |
[306 Alimentaggo e Nutrigéo | 0,00 | 0,00 |

ITOTAL 35.947.771,39]  472.064,26

R$

36.419.835,65
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Transferéncias de fundos a Fundo de Recursos do SUS, provenientes do Governo Federal (RS)

Natureza
Subfungao Corrente Capital

0 Informagdes Complementares 0,00 0,00
[122 Administragao Geral 2.323.679,77 | 17.618,35 |
[301 Atengzo Basica 12.808.684,64 | 830.776,03 |
|302 Assisténcia Ambulatorial de Hospitalar 10.721.630,55 | 244 .859,59 |
[303 Suporte Profilatico e Terapeutico 672.142,80 | 0,00 |
[304 Vigilancia Sanitaria 63.841,30 | 200,00 |
|305 Vigilancia Epidemiolégica 698.937,58 | 377.743,45 |
[306 Alimentaggo e Nutrigéo 36.387,56 | 50,00 |

ITOTAL 27.325.304,20] 1.471.247,42

R$ 28.796.551,62
Transferéncias de fundos ao Fundo de Recursos do SUS, provenientes do Governo Estadual (RS
Natureza
Subfungao Corrente Capital

0 Informagdes Complementares 0,00 0,00
[122 Administragéo Geral 300,00 | 10.762,04 |
[301 Atengzo Basica 4.010.139,72 | 204.494,31 |
|302 Assisténcia Ambulatorial de Hospitalar 6.104.705,46 | 147.400,00 |
[303 Suporte Profilatico e Terapeutico 234.970,09 | 50,00 |
[304 Vigilancia Sanitaria 0,00 | 0,00 |
|305 Vigilancia Epidemiolégica 18.874,63 | 400,00 |
[306 Alimentaggo e Nutrigéo 0,00 | 0,00 |

|TOTAL 10.368.989,90| 363.106,35

R$

10.732.096,25
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Outros recursos destinados a Saude (RS) **

Natureza
Subfungao Corrente Capital

0 Informagdes Complementares 0,00 0,00
[122 Administragao Geral | 90.938,97 [ 149.400,00 |
[301 Atengzo Basica | 0,00 | 0,00 |
|302 Assisténcia Ambulatorial de Hospitalar | 0,00 | 0,00 |
[303 Suporte Profilatico e Terapeutico | 0,00 | 0,00 |
[304 Vigilancia Sanitaria | 323.199,36 | 130.500,00 |
[305 Vigilancia Epidemiolégica | 0,00 | 0,00 |
[306 Alimentaggo e Nutrigéo | 0,00 | 0,00 |
ITOTAL 414.138,33] 279.900,00

R$ 694.038,33

| TOTALPAS/2024 87.643.908,72| 5.967.415,53

R$ 93.611.324,25

Observacdo: Na versao atualizacdo2 da PAS 2025 foram alteradas as metas, ndo houve modificacdo orcamentdria.

Heili Matilde Temp
Secretaria de Satde

Alegrete-RS

Para verificar a validade das assinaturas, acesse https://alegreters.1doc.com.br/verificacao/8948-49CE-BEEE-BD14 e informe o cddigo 8948-49CE-BEEE-BD14

Assinado por 1 pessoa: HEILI MATILDE TEMP

=



1) VERIFICACAO DAS
ASSINATURAS

Caodigo para verificacdo: 8948-49CE-BEEE-BD14

Este documento foi assinado digitalmente pelos seguintes signatarios nas datas indicadas:

[V 4 HEILI MATILDE TEMP (CPF 428.XXX.XXX-87) em 22/08/2025 08:25:30 GMT-03:00

Papel: Parte
Emitido por: Sub-Autoridade Certificadora 1Doc (Assinatura 1Doc)

Para verificar a validade das assinaturas, acesse a Central de Verificagdo por meio do link:

https://alegreters.1doc.com.br/verificacao/8948-49CE-BEEE-BD14


https://alegreters.1doc.com.br/verificacao/8948-49CE-BEEE-BD14

