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1. INTRODUCAO

A Programacao Anual de Saude (PAS) é um instrumento de planejamento e gestdo do SUS que orienta,
anualmente, a execucao das agoes e servigos de saude, alinhando os recursos as necessidades prioritarias da populagao e as

diretrizes do Plano Municipal de Saude 2026-2029.

Regulamentada pela Lei n® 8.080/1990 e pela Portaria GM n° 2.125/2013, possui carater operacional, detalhando
metas, indicadores e agdes, com participacao do controle social e integracao entre os entes federativos. Também serve de

base para os Relatérios Quadrimestrais e o Relatério Anual de Gestdo (RAG).

A PAS 2026 de Caicara do Norte/RN foi elaborada de forma participativa, envolvendo gestao, coordenacoes e areas
técnicas da Secretaria Municipal de Saude, observando a Lei Complementar n® 141/2012, as normativas do SUS e o sistema
DIGISUS, utilizando dados orcamentarios da assessoria contabil e alinhando-se as diretrizes e objetivos do Plano Municipal de

Saude 2026-2029 de Caigara do Norte/RN



2. IDENTIFICACAO DO MUNICIPIO

2. ldentificagdo
UF: Rio Grande do Norte
Municipio: Caicara do Norte

2.1 Secretaria de Saude

Razao Social da Secretaria de Saude
CNPJ: 12.456.468/0001-74
Endereco: Rua S&o Pedro, n®404. Centro — Parazinho/RN, CEP: 59.592.000

2.2 Secretario (a) de Saude em Exercicio

Nome: Joao Paulo Bezerra da Silva

Data da Posse: 01/01/2026

2.3 Informag¢oes do Fundo Municipal de Saude

Instrumento legal de criacdo do FMS: Lei
Data: 06.1997

CNPJ: 12.456.468/0001-74
O Gestor do Fundo é o Secretario da Saiude? Sim

Nome do Gestor do FMS: Joao Paulo Bezerra da Silva
Portaria de Nomeacédo N°. 002/2026/GP/PMC

Cargo do Gestor do FMS: Secretéaria Municipal de Saude

2.4 Informagdes do Conselho de Saude

Instrumento legal de criagdo do CMS: Lei de 29 de maio de 1997 e Lei Ordinéira n°® 243 de
033/11/2023



3.PROGRAMACAO ORCAMENTARIA 2026

RECEITA DE IMPOSTOS E DE TRANSFERENCIA DE IMPOSTOS (RECEITA PROPRIA — R$)

0 - Informag¢des Complementares

Corrente RS 200.000,00 Capital RS 0,00

122 — Administragdo Geral

Corrente RS 3.672.000,00 Capital RS 0,00

301 — Atencgdo Basica

Corrente RS 1.086.500,00 Capital RS 114.000,00

302 — Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial

Corrente RS 275.000,00 Capital RS 162.000,00

303 — Suporte Profilatico e Terapéutico

Corrente RS 98.000,00 Capital RS 0,00

304 - Vigilancia Sanitaria

Corrente RS 94.000,00 Capital RS 0,00

305 — Vigilancia Epidemioldgica

Corrente RS 61.000,00 Capital RS 1.000,00

306 — Alimentacgao e Nutricao

Corrente R$30.000,00 Capital RS 0,00

Fonte: Dados do Setor Contabil da Prefeitura



TRANSFERENCIAS DE FUNDOS A FUNDO DE RECURSOS DO SUS, PROVENIENTES DO GOVERNO FEDERAL (R$)

0 - Informag¢des Complementares

Corrente RS 0,00 Capital RS 0,00

122 — Administragao Geral

Corrente RS 0,00 Capital RS 0,00

301 — Atencgdo Basica

Corrente RS 3.301.000,00 Capital RS 77.000,00

302 — Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial

Corrente RS 348.000,00 Capital RS 102.000,00

303 — Suporte Profilatico e Terapéutico

Corrente RS 85.000,00 Capital RS 0,00

304 - Vigilancia Sanitaria

Corrente RS 79.000,00 Capital RS 51.000,00

305 — Vigilancia Epidemioldgica

Corrente RS 49.000,00 Capital RS 1.000,00

306 — Alimentacdo e Nutricdo

Corrente RS 0,00 Capital RS 0,00

307 — Gestao do SUS

Corrente RS 653.000,00 Capital RS 0,00

Fonte: Dados so Setor Contabil da Prefeitura
16000000 - Transf. Fundo a Fundo de Rec. do SUS prov. do Governo Federal - Bloco de Manut. das A¢des e Servigos Publicos de Saude



TRANSFERENCIAS DE FUNDOS AO FUNDO DE RECURSOS DO SUS, PROVENIENTES DO GOVERNO ESTADUAL (R$)

0 - Informag¢des Complementares

Corrente RS 101.000,00 Capital RS 0,00

122 — Administragao Geral

Corrente RS 0,00 Capital RS 0,00

301 — Atencgdo Basica

Corrente RS 60.500,00 Capital RS 10.000,00

302 — Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial

Corrente RS 0,00 Capital RS 0,00

303 — Suporte Profilatico e Terapéutico

Corrente RS 0,,00 Capital RS 0,00

304 - Vigilancia Sanitaria

Corrente RS 0,00 Capital RS 0,00

305 — Vigilancia Epidemioldgica

Corrente RS 0,00 Capital RS 0,00

306 — Alimentacgao e Nutricao

Corrente RS 0,00 Capital RS 0,00



https://digisusgmp.saude.gov.br/admin/programacao-saude/orcamento/2020#collapse_3

TRANSFERENCIAS DE CONVENIOS DESTINADOS A SAUDE (R$)

0 - Informag¢des Complementares

Corrente RS 0,00 Capital RS 0,00

122 — Administragao Geral

Corrente RS 0,00 Capital RS 0,00

301 — Atencgdo Basica

Corrente RS 0,00 Capital RS 0,00

302 — Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial

Corrente RS 0,00 Capital RS 0,00

303 — Suporte Profilatico e Terapéutico

Corrente RS 0,00 Capital RS 0,00

304 - Vigilancia Sanitaria

Corrente RS 0,00 Capital RS 0,00

305 — Vigilancia Epidemioldgica

Corrente RS 0,00 Capital RS 0,00

306 — Alimentacgao e Nutricao

Corrente RS 0,00 Capital RS 0,00




Fonte: Dados so Setor Contabil da Prefeitura

OPERACOES DE CREDITO VINCULADAS A SAUDE (R$)

0 - Informag¢des Complementares

Corrente RS 0,00 Capital RS 0,00

122 — Administragdo Geral

Corrente RS 0,00 Capital RS 0,00

301 — Atencgdo Basica

Corrente RS 0,00 Capital RS 0,00

302 — Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial

Corrente RS 0,00 Capital RS 0,00

303 — Suporte Profilatico e Terapéutico

Corrente RS 0,00 Capital RS 0,00

304 - Vigilancia Sanitaria

Corrente RS 0,00 Capital RS 0,00

305 — Vigilancia Epidemioldgica

Corrente RS 0,00 Capital RS 0,00

306 — Alimentacgao e Nutricao




Corrente RS 0,00 Capital RS 0,00
Fonte: Dados so Setor Contabil da Prefeitura
ROYALTIES DO PETROLEO DESTINADO A SAUDE (R$)
0 - Informag¢des Complementares
Corrente RS 0,00 Capital RS 0,00
122 — Administragdo Geral
Corrente RS 100.000,00 Capital RS 0,00
301 — Atencgdo Basica
Corrente RS 0,00 Capital RS 0,00
302 — Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial
Corrente RS 0,00 Capital RS 0,00
303 — Suporte Profilatico e Terapéutico
Corrente RS 0,00 Capital RS 0,00
304 - Vigilancia Sanitaria
Corrente RS 0,00 Capital RS 0,00
305 — Vigilancia Epidemioldgica
Corrente RS 0,00 Capital RS 0,00
306 — Alimentacgao e Nutricao
Corrente RS 0,00 Capital RS 0,00

Fonte: Dados so Setor Contabil da Prefeitura




OUTROS RECURSOS DESTINADOS A SAUDE (R$)

0 - Informag¢des Complementares

Corrente RS 0,00 Capital RS 0,00

122 — Administragao Geral

Corrente RS 20.000,00 Capital RS 0,00

301 — Atencgdo Basica

Corrente RS 0,00 Capital RS 0,00

302 — Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial

Corrente RS 0,00 Capital RS 0,00

303 — Suporte Profilatico e Terapéutico

Corrente RS 0,00 Capital RS 0,00

304 - Vigilancia Sanitaria

Corrente RS 0,00 Capital RS 0,00

305 — Vigilancia Epidemioldgica

Corrente RS 0,00 Capital RS 0,00

306 — Alimentacdo e Nutricdo

Corrente RS 0,00 Capital RS 0,00

TOTAL GERAL CORRENTE: R$ 10.212.000,00 TOTAL GERAL CAPITAL: R$ 518.000,00
Fonte: Dados do Setor Contabil da Prefeitura



3. PLANEJAMENTO ESTRATEGICO: DIRETRIZES, OBJETIVOS, METAS E ACOES

Diretriz 1 — Qualificar a Atencdao Primaria a Saude para garantir atencao integral, continua e resolutiva

1.1 OBJETIVO: Consolidar a atengdo primaria a saude como ordenadora da rede de atencdo a saude e coordanadora
do cuidado garantindo atencdo integral, continua, resolutiva e de qualidade por meio da ampliacao do acesso,
qualificacdo das equipes de salude, organizacao dos processos de trabalho e a incorporacao das praticas de cuidado
centrado na pessoa .

Descrigdao da Meta Indicador Indicador (Linha-Base) Meta Meta Unidade de | Recursos
Prevista do Medida
Valor Ano Unidade de para 2026 | Plano
Medida 2026 -
2029
1.1.1 Manter a cobertura |% de Cobertura de 100% 2025 Percentual 100% 100% | Percentual | Admininstracdo
de 100% de Equipes de 100% ESF geralbgsaim(t:gngao
Saude da Familia

Acdo n° 1: Garantir a contratualizacdo dos Profissionais de Saude e de apoio para atuacdo nas equipes da estratégia salde da familia na Atengdo

Primaria a Salude

Acao n® 2: Garantir o custeio das acOes da Atencao Primaria a Salude

Acao n° 3: Cadastro dos profissionais da ESF no CNES

Acgao n° 4: Realizar reunides com equipe da ESF

Acao n° 5: Definir Profissional de Salde responsavel pela Coordenagao Municipal da APS

Acao n° 6: Desenvolver junto a comunidade acles voltadas a promocao, prevencdo e recuperacao da saude contemplando os ciclos de vida e

condicdo de saude: criancas, adolescente , adultos e idosos

Acao n® 7: Organizacao do Processo de trabalho, padronizando estratificagdo, fluxo, registro e monitoramento dos indicadores da APS

Acao n° 8: Monitorar, avaliar e registrar nos relatdrios quadrimestrais e anual de gestao as acoes desenvolvidas pela ESF e APS

Acao n° 9: Contratar consultoria técnica para apoio na implementagdo e qualificacdo das agdes da Politica de Atengdo Primaria a Saude.

% de Cobertura de 100% 2025 Percentual Indicador | 100% Percentual | Admininstragao
1.1.2 Manter a cobertura 100% ESB geralbe7 atengao
asica

de 100% de Saude Bucal

Acao n° 1: Garantir a contratualizacdo dos Profissionais de Salde para atuacdo nas equipes da estratégia saude bucal e profissionais de saude
bucal na Atengao Primaria a Saude




Acao n° 2: Garantir o custeio das agdes de salde bucal na Atencdo Primaria a Salude

Acgao n° 3: Manter atualizado o cadastro dos profissionais da ESB no CNES

Acao n©° 4: Realizar reunides de equipe

Acao n° 5: Disponibilizar aos profissionais de salide as informacdes referente as notas técnicas dos Indicadores da Politica da Atencdo Primaria a

Saude/ Saude Bucal

Acao n° 6: Definir Profissional de Salde referéncia para a Saude Bucal no municipio

Acdo n° 7: Desenvolver junto a comunidade acBes voltadas a promoc&o, prevencdo e recuperacdo da salde contemplando os ciclos de vida e

condicdo de saude: criangas, adolescente , adultos e idosos

Acgao n° 8: Registrar no Esus/PEC os atendimentos e agOes realizadas pelos profissionais da ESB

Acao n° 9: Monitorar , avaliar e registrar no Relatério Quadrimestral e anual de gestdo as acoes desenvolvidas pela equipe de salde bucal

AcGao n° 10: Buscar Parceria com o Ministerio da Saude para Credenciamento da UOM

1.1.3 Implantar e manter |N©° de SESB 0 2025 NUumero 1 Numero Admininstracao
o funcionamento do |implantado e geraLgsf?(t:gncaO
Servico de Especialidades |continuado

em Saude Bucal - SESB

Acdo n° 1: Estruturar espaco fisico e adquirir equipamentos necessarios.

Acao n° 2: Contratar/designar profissionais para o SESB.

Acéo n° 3: Garantir insumos e manutencdo dos equipamentos.

Acao n° 4: Contratar/designar profissionais para o SESB.

Acao n°5: Registrar a producéo no sistema de produtacao do Ministério da Saude

1.1.4 Implantar e manter |N© de Emulti 1 2025 Ndmero 2 Namero Admininstracdo
o o funcionamento das |implantado e geralbgsai\ggngao
equipes continuado

multiprofissionais -
Emulti - na Atencao
Primaria a Saude

Acao 1: Garantir a contratualizacao dos Profissionais de Saude para atuacao nas equipes multiprofissional da Atencao Primaria a Salde

Acao 2: Garantir o custeio das acOes de salde da equipe multiprofissional na Atengao Primaria a Salde




Acgao 3: Cadastrar os profissionais da equipe multiprofissional da APS no CNES

Acao 4: Realizar reunides de equipe

Agao 5: Disponibilizar aos profissionais de salde as informagdes referente as notas técnicas e Indicadores da Politica da Atengdo Primaria a Saude

Acao 6: Desenvolver junto a comunidade agdes voltadas a promocao, prevengao e recuperacao da salide contemplando os ciclos de vida e condigdo

de salde: criangas, adolescente , adultos e idosos

Acgao 7: Registrar no Esus/PEC os atendimentos e agoes realizadas pelos profissionais da equipe multiprofissional da APS

Acao n° 8: Organizacao do Processo de trabalho, padronizando estratificagdo, fluxo, registro e monitoramento dos indicadores da APS

Acgao 9: Monitorar , avaliar e registrar no Relatorio Quadrimestral e gestao as acOes desenvolvidas pela equipe multiprofissional na APS

1.1.5 Garantir 100% do |(% de Recursos Admininstracao

Humanos geral e atengdo
:uadro de  Recursos Garantidos a APS 100% | 2025 Percentual 100% 100% | Percentual basica
umanos necessario ao

pleno funcionamento das

equipes de saude,
assegurando a
continuidade e a

qualidade dos servigos.

Acao n° 1: Realizar dimensionamento do quadro de trabalhadores do SUS, contemplando profissionais assistenciais, de apoio e administrativos,

conforme a necessidade dos servicos

Acdo n° 2: Garantir a contratacdo e/ou manutencdo de profissionais de salde, apoio e administrativos para assegurar o funcionamento integral

das unidades basicas de salde

Acgao n° 3: Promover educacao permanente para qualificagdo dos trabalhadores do SUS, fortalecendo a qualidade dos servigos.

Acgdo n° 4: Cadastrar os profisionais no CNES

1.1.6 Manter o [No de Protese Admininstracdo
funciona’n'jento . do |dentaria ofertadas 317 2025 Ndmero 240 240 NUumero geralbgsailggngao
Laboratéorio Regional de

Protese Dentaria (LRPD),
garantindo a oferta
mensal de 20 a 50
proteses dentarias a
populagao.




Acgao n° 1: Garantir a contratacdo/credenciamento do LRPD conforme normativa vigente

Acao n° 2: Assegurar a oferta mensal de proteses dentarias conforme a meta estabelecida (20 a 50 unidades).

Acao n° 3: Organizar o fluxo de encaminhamento e acompanhamento dos pacientes pela APS.

Acdo n° 4: Garantir insumos e materiais odontoldgicos

Acao n° 5: Monitorar a producdo e registrar os procedimentos nos sistemas de informacao do Ministério da Saude

Acao n° 6: Monitorar , avaliar e registrar no Relatério Quadrimestral e gestdo as acdes desenvolvidas pela equipe multiprofissional na APS

1.1.7 Manter o |% das UBS com Admininstracao

i rontuario geral e atengdo
:U“C':’“’a'_“egltot o do zletrc“)nico em 100% | 2025 Percentual 100% 100% | Percentual | basica
rontuario Eletrdnico em

100% das UBS. funcionamento

Acgao n° 1: Garantir infraestrutura adequada (internet, computadores e equipamentos) em 100% das UBS.

Acdo n° 2: Contratar/manter suporte técnico e sistema de prontuario eletrénico em funcionamento.

Acao n° 3: Capacitar os profissionais para uso adequado do prontuario eletronico.

Acgao n° 4: Monitorar o uso e a alimentagao regular das informagdes no sistema.

1.1.8 Realizar manutencdo [N° de manutengdo Admlininsttragéo
; ; i geral e atengao
preventiva e/ou restaurativa |preventiva e/ou 2025 NUmero No 1 Ndmero basica

(pintura, elétrica, hidraulica, rest_aurativa -
etc) em 100% das UBS |realizada
anualmente

minimo 1

Acao n° 1: Realizar diagnédstico anual das necessidades de manutencdo das UBS.

Agao n° 2 : Garantir recursos financeiros, materiais e contratacdo de servigos para execucao das manutencdes, incluindo: servicos de pintura
(interna e externa); manutencdo elétrica (rede, iluminacdo, tomadas, quadros e aterramento); manutencdo hidraulica e sanitaria (tubulagoes,
torneiras, vasos, caixas d’agua e esgoto); manutengdo - consertos em telhado, infiltagdo (paredes, pisos, tetos, coberturas e infiltragdes);
manutengdo e troca de esquadrias (portas, janelas, fechaduras e vidros); servicos de climatizacao (instalacdao, limpeza e manutencao de ar-
condicionado); manutencdo de equipamentos prediais; servicos de acessibilidade (rampas, corrimdos e sinalizacdo); e demais reparos necessarios

ao pleno funcionamento das UBS.

Acgao n° 3: Garantir recursos financeiros, materiais e contratacao de servigos para execucao das manutengdes.

Acgdo n° 4: Monitorar e registrar as intervengdes realizadas em 100% das UBS.




1.1.9 Adquirir anualmente |% de UBS com Admlininsttraggo
equipamentos e materiais |equipamentos e o o gerabgaengao
i asica
permanentes para 100% das |material 100% | 2025 Percentual 100% 100% | Percentual
UBS permanente
adquiridos
anualmente

Acao n° 1: Realizar levantamento anual das necessidades de equipamentos e materiais permanentes das UBS.

Acgao n° 2: Planejar e executar a aquisicao de equipamentos e materiais permanentes conforme demanda identificada.

Acado n° 3: Garantir recursos financeiros para aquisicdo, conforme planejamento orcamentario.

Acao n° 4: Captar recursos por meio de emendas parlamentares e outras fontes de financiamento para estruturagdo das UBS, UOM, visando a

aquisicao de equipamentos e materiais permanentes.

1.1.10 Implementar agdes de | % de UBS com Admininstracao
alimentacdo e nutricdo através |desenvolvimento de geral , atencao

da Realizacio de acdes da |acdes da PNAM 100% | 2025 Percentual 100% 100% | Percentual ’ bésitca e
alimentacao e
PNAN em 100% das UBS nutricao

Acdo n° 1: Planejar e executar agées da PNAN nas UBS, conforme diretrizes do Ministério da Saude.

Acdo n° 2: Realizar avaliagdo antropométrica dos usuarios em atendimento clinico, com registro no PEC

Acgao n° 3: Promover agdes de educagao alimentar e nutricional para a populagao.

Acgao n° 4: Capacitar os profissionais das UBS para implementacao das agdes de alimentagado e nutrigdo.

Acdo n° 5: garantir a oferta de Vitamina A e suplementacdo de ferro para o publico-alvo (criangas e gestantes) em todas as unidades e registrar
no PEC

Acao n° 6: Definir profissional nutricionista responsavel técnico pela implementagdo da PNAN no municipio

Acao n° 7: Monitorar , avaliar e registrar no Relatorio Quadrimestral e gestdo as agoes de alimentacdo e nutricao executadas.

1.1.11 Manter adesé&o e realizar |% de escolas Admlininsttraggo
0 PSE em 100% actuadas com PSE geral e atengao
:Zczﬁgzspggtujdazm o0 das ipmplantados 100% | 2025 Percentual 100% 100% | Percentual basica

Acao n° 1: Definir referéncia técnica municipal do PSE no municipio.

Acgao n° 2: Realizar planejamento integrado com a educacao das agOes a serem executadas no PSE

Acgdo n° 3: Registrar as agdes do PSE no PEC

Acgao n° 4: Realizar o Monitoramento e a avaliagao das agdes realizadas do PSE




Acao n° 5: Garantir os recursos materiais, humanos e logisticos para execucao das acoes.

1.1.12 Realizar (% de UBS com Admlininsttraggo
manutencao preventiva e |manutencio geral e atengao
corretivag P nos preventivga e 100% | 2025 Percentual 100% 100% | Percentual basica
equipamentos e material |-grretivas nos
permanete de 100% das |cquipamentos e
UBS material
permanente

Acao n° 1: Elaborar o planejamento de manutengao preventiva dos equipamentos.
Agao n° 2: Contratar servigos e garantir insumos/pegas para manutencgao.
Agao n° 3: Assegurar o pleno funcionamento dos equipamentos
1.1.13 Aquisicdo de |[NUmero de veiculos . , Admininstracao
Veiculos para Atencdo |adquiridos 0 2024 Numero ~No 1 NUmero geral e atencdo
Primaria a Saude minimo 1 basica
Acao n° 1: Planejamento e Captacao de Recursos para aquisicdo de veiculos para Atencao Primaria a Saude
Acgao n° 2: Procedimentos administrativos legais para o processo de aquisicao
1.1.14 Locacdo de [Numero de Veiculos 5025 ¢ N . ¢ Admlininsttraggo

. = [ AP 1 umero ~No umero geral e atengdo
Veiculos para Atencdo |locados para APS minimo 1 basica

Primaria a Salade -
Transporte Sanitario -
Navegacao do Cuidado

Acao n° 1: Contratar servico de locacdo de veiculos conforme demanda assistencial.

Acao n° 2: Garantir recursos para custeio (locacdo, combustivel e manutencdo).

Acao n° 3: Organizar e monitorar o uso dos veiculos, assegurando o acesso e a navegacao do cuidado dos usuarios.

Acao n° 4: Organizar e monitorar o uso dos veiculos, assegurando o acesso e a navegacao do cuidado dos usuarios.

Acao n° 5: Monitorar e avaliar o numero de pacientes e acompanhantes atendidos pelo Transporte Sanitario Eletivo, para acompanhamento do

acesso e qualificacdo do servigo.

Acdo n° 6: Registrar e informar, nos Relatérios Quadrimestrais e de Gestdo, o niUmero de pacientes e acompanhantes atendidos pelo Transporte

Sanitario Eletivo.

1.1.15 Locacao de
Veiculos para Atencao
Primaria a Saude -
Transporte para as

NUmero de Veiculos
locados para APS

2024

NUmero

No
minimo 1

Numero

Admininstracao
geral e atengdo
basica




equipes de saude da APS

Acao n° 1: Contratualizar a locacdo de veiculos para APS, para apoiar o funcionamento das UBS, das Equipes e das acdes externas da APS

Acao n° 2: Custeio das acoes de locacdo com recursos de custeio proprios, emendas e programas para locacdo

Acdo n° 3 : Organizar, registra o uso dos veiculos pelas equipes, assegurando suporte as atividades assistenciais e territorial

1.1.16 Acompanhar as
condicionalidades do
programa Bolsa Familia de
pelo menos 80% dos
cadastrados

% de cobertura das
condicionalidades
do PBF

89,53%

2024

Percentual

80%

80%

Percentual

Admininstracdo
geral e atencao
basica

Acdo n° 1: Manter a base atualizada das familias beneficiarias do Bolsa Familia vinculadas as UBS, com identificagdo por territorio e por equipe

de Saude da Familia, garantindo a correta vinculacdo dos usuarios e o planejamento das acdes de acompanhamento.

Agao n° 2: Busca ativa e acompanhamento pelas equipes da APS

Acao n° 3: Registro e envio das informagdes ao sistema

Agaio n° 4 : Monitoramento e avaliacao

117 Locdagépf ’ 'de % de UtBS codm égglinemasttggggg
ng;p;zned“etfsa neece'gs(i’(;;“da:g: b Lot I 2025 Percentual 100% | 100% | Percentual bésica
100% das UBS/APS

Acao n° 1: Contratualizacdo de locacdo de equipamentos de informatica

Acao n° 2: Distribuigdo, instalagdo e suporte as UBS

Acgao n° 3: Informatizagdo dos servigos da APS

Acado n° 4: Garantir recursos para custeio da locacdo, manutencdo e suporte técnico.

1.1.18 |mp|antar~ e mar]ter gélrgctlal;(gadgogerrl:qpo ggglineinasttégggg
grupo de educagdo em saide | B8 o e 1 |205s | wamero | No | 1| Namero bésica

APS, com foco em promocéao
da salde, prevencdo de
doencas e fortalecimento do
autocuidado.

funcionamento

Acdo n° 1: Planejar e implantar grupos de educagdo em salde em 100% das UBS, com definigdo de cronograma, publico-alvo e contelidos




conforme o perfil do territério.

Acao n° 2: Designar profissionais e realizar atividades educativas com metodologias participativas, voltadas a promocdo da salde, prevencdo de
doencgas e incentivo ao autocuidado.

Acdo n° 3: Integrar os grupos aos programas estratégicos da APS e articular parcerias intersetoriais

Acdo n° 4: Integrar os grupos aos programas estratégicos da APS e articular parcerias intersetoriais

Acdo n° 5: Registrar e informar as atividades realizadas nos Relatérios Quadrimestrais e no Relatdrio Anual de Gestao.

Acgao n° 6: Promover educacao permanente para os profissionais envolvidos.

1.1.19 Garantir 100% das |% das despesas de Admininstracao
despesas de custeio das |custeio da APS/UBS 100% 2025 Percentual 100% 100% | Percentual | geral e atengao

5 garantidos basica
acOes das UBS/APS

Acao n° 1: Garantir a aquisicdo continua de insumos, medicamentos, materiais de consumo, material grafico, material de limpeza e expediente

necessarios ao funcionamento das unidades.

Acao n° 2: Assegurar a contratacdo e manutencgao de servigos essenciais, incluindo limpeza, seguranga, internet, sistemas de informacao, locagoes,
transporte, manutencdo predial e de equipamentos, contratacdo de consultoria técnica especializada, bem como custeio de combustivel e

manutencgdo dos veiculos da APS, entre outros

Acao n° 3: Garantir recursos para realizacdo de agOes e eventos de educacdo em saude, incluindo materiais educativos, material grafico, logistica,
apoio operacional e distribuicdao de itens como camisetas, garrafinhas e outros materiais de incentivo.

Acao n° 4: Assegurar o custeio de diarias e passagens para profissionais de salde participarem de capacitagGes, treinamentos e eventos técnicos.

Acao n° 5: Garantir o pagamento regular de despesas com concessionarias (dgua, energia, telefone) e demais contratos.

Acgdo n° 6 Captar e gerenciar recursos financeiros de transferéncias fundo a fundo, emendas parlamentares e outras fontes para fortalecimento

do custeio.

Acado n° 7 Garantir a aquisicdo e distribuicdo de fardamento, crachas de identificacdo e protetor solar para os profissionais para os ACS.

1.1.20 Elevar o desempenho |% de Equipes da Admininstracdo
dos novos indicadores da APS |APS com Percentual | geral e atengao
para no minimo BOM da APS |indicadores no - 2025 Percentual 100% 100% basica

em 100% das equipes minimo BOM

Acgao n° 1: Qualificacdo do registro no Prontuario Eletronico

Acdo n° 2: Apoio técnico e educagdo permanente as equipes

Acao n° 3: Monitoramento sistematico dos indicadores da APS




Acdo n° 4: Estabelecer metas por equipe para cada indicador da APS, com acompanhamento periddico, devolutiva de resultados e definicdo de

agoes corretivas, assegurando que 100% das equipes alcancem, no minimo, o conceito bom

Acdo n° 5: Registrar e informar os resultados dos indicadores da APS nos Relatérios Quadrimestrais e no Relatdrio Anual de Gestdo.

1.1.21 Qualificar os
processo de trabalho da
APS relacionados aos
protocolos e fluxos
assistenciais
formalizados, atualizados
e implantados em 100%
das UBS, assegurando
organizacao,
padronizacdao e maior
resolutividade dos
processos de trabalho.

% de equipes de

APS com fluxos
assistenciais
formalizados,
atualizados e

implantados

2024

Percentual

100%

100%

Percentual

Admininstracao
geral e atencdo
basica

Acdo n° 1: Contratar consultoria técnica para apoio na elaboracdo, implantacdo e qualificacdo dos protocolos clinicos prioritarios, fluxos
organizacionais e de programas estratégicos do Ministério da Saude

Agao n° 2: Implantar e padronizar os protocolos e fluxos em 100% das UBS.

Acgao n° 3: Capacitar as equipes para utilizacao dos protocolos e organizacdo dos processos de trabalho.

1.1.22 Buscar adesao a
programas do Ministério da

% de programas do
Ministério da Saude

Admininstragao
geral e atencao

g e programas 100% | 2025 Percentual 100% 100% | Percentual | basica
Saude . e Progr?r’na_ns estaduais com
Estaduais que o municipio |critérios de
atenda aos critérios de |elegibilidade
elegibilidade. atendidos e com
adesdo formalizada
pelo municipio.
Acao n° 1: Verificagao das oportunidades de adesao
Acao n° 2: Verificagao dos critérios de elegibilidade e habilitagao
Acgao n° 3: Formalizacao dos processos de adesao
1.1.23 Garantir a vinculagio de [% de vinculagdo de Admlininsttragéo
100% das gestantes a |gestantes a o o geral € atengao
i basica
maternidade de referéncia para msact(;amldadehab-t dae| 100% | 2025 Percentual 100% 100% | Percentual i
ri itu

partos de risco habitual

garantidos




Acdo n° 1: Identificar, vincular e orientar as gestantes quanto a maternidade de referéncia durante o pré-natal.

Agdo n° 2: Organizar o fluxo com a maternidade e monitorar a vinculagao nos sistemas de informagao

1.1.24 Executar, 100% das
obras previstas de
construcéo, reforma ou
ampliacdo  das Unidades
Basicas de Saude,
assegurando melhorias

estruturais que qualifiquem o
processo de trabalho e o
cuidado ofertado a populagéo

% de obras de UBS
executadas

30%

2025

Percentual

100%

100%

Percentual

Admininstragao
geral e atencgao
basica

Acao n° 1: Planejar e acompanhar a execuc¢do das obras de construcéo, reforma e ampliacdo das UBS, conforme cronograma estabelecido

Acdo n° 2: Garantir recursos financeiros e cumprimento das etapas técnicas, administrativas e legais das obra

Acdo n° 3: Monitorar e avaliar a execucdo fisica e financeira das obras, registrando nos sistemas de monitoramento de obras — SISMOB e digisus

1.1.25 Realizar manutengdo [NUmero de ) ) ¢ Admlininsttragéo
i i Manutengdes umero geral e atengdo
prgventlva ,e/_ou res.tau,rat.lva realizadags ) 2024 NGmero basica
(pintura, elétrica, hidraulica,
etc.) nas UBS
Acao n° 1: Realizar diagndstico periddico das necessidades de manutencao das UBS.
Acao n° 1: Realizar diagndstico periddico das necessidades de manutencao das UBS.
1.1.26 Monitorar e avaliar | N° de avaliagOes 3 2025 Namero quadrime | 3 Namero Admininstragdo
os dados de vigilancia realizadas stral geral e atencgao
nutricional do municipio _basica e
alimentagao e
nutricao
Acdo n° 1: Coletar e atualizar os dados nutricionais
Agao n° 2: Capacitar profissionais da APS sobre preenchimento correto das fichas e langamento no sistema.
Acdo n° 3: Identificar grupos de risco e areas prioritarias do territorio.
Agdo n° 4: Desenvolver agdes de educagao alimentar e nutricional nas unidades, escolas e comunidade
Acdo n° 5: Fortalecer o acompanhamento nutricional de criancgas, gestantes e beneficidrios de programas sociais.
Acgado n° 6: Monitorar e informar os resultados nos instrumentos de gestao.
1.1.27 Realizar atividades N° de atividades - 2025 Namero 01 03 Namero Admininstracao

de promocao a saude

realizadas

geral e atencao




junto a comunidade quadrimestralme basica e
(incentivo a pratica de nte alimentagdo e
atividades fisicas, nutricao
alimentagdo saudavel,
reducao do consumo do
alcool, tabaco e outras
drogas, entre outros)

Acdo n° 1: Planejar e executar atividades de promogao da saude na comunidade, conforme perfil epidemioldgico do territério.

Acao n° 2: Desenvolver agdes educativas voltadas a pratica de atividade fisica, alimentacdo saudavel e prevencdo do uso de alcool, tabaco e
outras drogas.

Acdo n° 3: Articular parcerias intersetoriais para fortalecimento das ac6es (educacédo, assisténcia social, entre outros).

Acao n° 4: Registrar, monitorar e avaliar as atividades realizadas nos sistemas de informagao.

1.1.28 Implantar |% de Cobertura de Maior 2025 Percentual 95% 95% Percentual
estratégias de busca ativa |vacina em menores 95%

para vacinagio e controle [de1ano

de doencas

transmissiveis

Acao n° 1: Realizar busca ativa mensal da populagdo para atualizacdo da situacao vacinal e identificacdo de casos suspeitos de doengas
transmissiveis.

Acdo n° 2: Avaliar mensalmente a cobertura vacinal do territério, visando o alcance das metas preconizadas.

Acao n° 3: Executar as campanhas de vacinagdo conforme o calendario e diretrizes do Ministério da Saude.

Acao n° 4: Adotar estratégias lUdicas e ambientacdes tematicas nas campanhas de vacinacao infantil, visando ampliar a adesdo e cobertura
vacinal.

Acao n° 5: Garantir recursos materiais e logisticos necessarios para a realizacdo das atividades de busca ativa de vacinagao e atividaes
educativas de vacinagdo e prevencdo das doengas transmissiveis

Acado n° 6: Investigar e acompanhar casos suspeitos ou confirmados de doengas transmissiveis, em articulacdo com a Vigilancia Epidemiolégica.

1.1.29 Implementar as | Resultado BOM do - 2025 Percentual No 50,1% | Percentual | Admininstracao
acoes de atencdo integral |indicador de minimo geral e atengao
a satide da mulher Prevengdo de 50,1% basica e

Céncer da Mulher e vigilancia
Cuidado com a epidemioldgica
Gestante e Puérpera

Acdo n° 1: Garantir captagdo precoce das gestantes pelas equipes da Atengdo Primaria.

Acado n° 2: Realizar testes rapidos (HIV, sifilis e hepatites)




Acdo n° 3: Ampliar a coleta do exame citopatoldgico (Papanicolau) para rastreamento do cancer do colo do Utero.

AGdo n° 4: Realizar encaminhamento para mamografia na faixa etaria recomendada.

Agdo n° 5: Promover busca ativa de mulheres com exames alterados ou em atraso.

Agao n° 6: Ofertar consultas de planejamento familiar

Acdo n° 7: Garantir disponibilizacdo de métodos contraceptivos.

c¢ao n° 8: Orientar sobre direitos reprodutivos e planejamento da gravidez.

Acdo n° 9: Desenvolver agoes educativas sobre salude da mulher (ISTs, autocuidado, alimentacgdo, saude mental)

Acao n° 10: Promover grupos educativos nas Unidades Basicas de Saude

Acao n° 11: Capacitar profissionais para identificacdo e acolhimento de situacGes de violéncia.

Acdo n° 12: Capacitar as equipes de saude em protocolos de atencdo a saude da mulher

Acdo n° 13: Ofertar acompanhamento clinico para mulheres no climatério.

1.1.30 Implementar as |Resultado BOM do - 2025 Percentual No 50,1% | Percentual Adm:ninstragéo
& indicador Cuidado minimo geral e atengdo
acdes de rastreame|_1t(~) e de Pessoas com 50,1% basica
CoAnt_roIe dae condicoes Hipertens&o,
cronicas Diabetes e Pessoa
Idosa

Acao n° 1: Planejar e executar agoes de rastreamento e acompanhamento das condicGes cronicas, conforme protocolos do Ministério da Saude.

Acao n° 2: Realizar identificacdo precoce e acompanhamento de usudrios com hipertensao, diabetes , obsesidade , cancer e outras condicoes
cronicas

Acao n° 3: Garantir acesso a consultas, exames e tratamento continuo (clinico e medicamentoso)

Acao n° 4: Promover acoes de educacao em salde e incentivo ao autocuidado.

Acgao n° 5: Monitorar e registrar as acdes nos sistemas de informacao

1.1.31 Garantir o custeio para Garantir 100% 100% | 2025 Percentual 100% 100% Percentual Admininstragéo
a execucdo das agbes de do custeio das ggg?clae atencao
Promocé&o da Saude no ambito acdes de
da Atencgéo Primaria promogao a

saude na APS

Acdo n° 1: Garantir a aquisicdo de materiais educativos, insumos, material grafico, apoio logistico e a provisdo de alimentagdo (coffee




break/lanche), conforme planejamento das acdes coletivas de promogdo da saude, assegurando condigdes adequadas para a execugdo das

atividades.

Acdo n° 2: assegurar a contratacao de servicos de terceiros (pessoa fisica e/ou juridica) para realizacdo de palestras, oficinas e atividades
educativas no ambito das acGes de promogdo da saude

Acao n° 3: execucdo das acdes e registrar nos sistemas de informacgao

Diretriz 2 - Fortalecer, qualificar e ampliar as a¢bes da atengio especializada

2.1.0BJETIVO: Estruturagao, qualificacao e ampliacao da rede de Atencao Especializada para garantir o acesso
oportuno, equitativo e qualificado da populacdo aos servicos de salude de média e alta complexidade

Descrigdao da Meta Indicador Indicador (Linha-Base) Meta Meta do Unidade de | Recusos
Prevista para | Plano Medida
Valor Ano | Unidade de | 2026 2026 -
Medida 2029

2.1.1 Garantir o custeio |N° de Servico em 1 2025 | Namero No minimo 1 | 1 Namero Administragdo
funcionamento do servigo |funcionamento Geral, e
de salde de urgéncia e Assisténcia
emergéncia nas 24 hs do E%prdtlgltz:igl
Centro de Saidde de
Caicara do Norte/RN

Acgdo n° 1: Garantir abastecimento continuo de medicamentos e insumos

Acao n° 2: Garantir aquisicao e abastecimento continuo de géneros alimenticios, material de expediente, material de limpeza , material grafico,

oxigénio e demais insumos necessarios ao funcionamento do servigo 24h

Acao n° 3: Realizar manutencdo preventiva e corretiva de equipamentos, veiculos

Acao n° 4: Assegurar o funcionamento ininterrupto de energia, agua, internet

Acdo n° 5: Realizar manutencgdo preventiva e correitva das instalagdes fisicas, hidraulicas, elétricas, esquadrias, e outros, afim de garantir a

devida ambientacdo do servico de salude

Acdo n° 6 :Garantir suporte de transporte sanitario (ambulancia) 24h.

Acao n°7: Prover os recursos automotivos/combustivel e lubrificantes para o funcioanmento dos transporte de pacientes nas ambulancias

Acéo n° 8: Realizar manutencéo das instalag¢des fisicas, hidraulicas, elétricas e ambientacé@o do servio de saude




Acdo n° 9: Designiar responsavel técnico médico e de enfermagem do estabelecimento de saude

Acdo n° 10. Informar no SIA a produagdo ambulatorial do servigo de saude

2.1.2 Assegurar 100%
do quadro de Recursos
Humanos necessario para
o funcionamento do
Servico de Urgéncia nas
24 hs

P do quadro Recursos
Humanos

100
%

2025

Percentual

100%

100%

Percentual

Administragédo
Geral, e
Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial

Agao n° 1: Dimensionar o dimensionamento dos trabalhadores conforme a demanda do servigo 24h.

Acao n° 2: Elaborar e manter escala mensal completa (médico, enfermagem, admininstrativo , apoio e outros).

Acdo n° 3: Realizar a a contratualizacdo dos recursos humanos, prestadores de servico e demais apois necessarios, visando assegurar o plenoo

funcionamento do servigo de urgéncia do municipio

2.1.3 Aquisicao de
equipamentos e material
permanente para a
atencao especializada

NO de equpamentos e
material permanente
adquiridos

2025

NUmero

No minimo 5

NUmero

Administragdo
Geral, e
Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial

Acao n® 1: Realizar diagnostico das necessidades de equipamentos por servico especializado.

Acao n° 2: Captacdo de recursos, emendas parlamentares, recursos fundo a fundo para estruturacao da APS e recursos propiros

Acao n° 3: Relarizar plano de trabalho segundo procedimento administrativo conforme planejamento orcamentario

Acao n° 4: Acompanhar a entega e disponibiidade dos equipamentos e material permanente aos servicos de salde de atencao especializada

2.1.4 Garantir contratagao

de pelo menos de 3
servigos de atencao
especializada para o
aumento da oferto de

servico e reducao da fila de
espera, de acordo com o
perfil do municipio

N© de servigos de
atengdo especializados
contratados

2025

NUmero

No minimo 3

NUmero

Administragdo
Geral, e
Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial

Acdo n° 1: Tdentificar as demandas existentes aos servicos de especialidades

Acdo n° 2: Contratualizar servicos especializados de acordo com o perfil da necessidade de satde da populacao

Acao n? 3: Registro dos servicos ofertados.

Acdo n° 4: Tmplementar acoes do telemedicina, telesatide




2.1.5 Garantir 100% das
despesas de custeio de
manutencao dos servigos
de saldde da atencao
especializada em salde

% dos servigos de
saude da atencdo
especializada com as
despesas de custeio
garantida

100
%

2025

Percentual

100%

100%

Percentual

Administracdo
Geral, e
Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial

Acgao n° 1: Prover 0s recursos

material de expediente, graficos ,

dentificagao , farmacologicos, insumos e demais despesas correntes.

Acgao n° 2: Realizar Manutencao e Conservacao de Material Permanente e Equipamentos

Acao n° 3: Realizar Manutencao, e Conservacao de Veiculos

Acao n° 4: Realizar Manutencao das instalacdes fisicas , hidratulicas, elétricas e ambientacdo do servico de salde

Acao n° 5: Prover os recursos automotivos/combustivel e lubrificantes para o funcionamento dos transportes de pacientes

Acao n° 6: Manter recursos de custeio para funcionamento da informatizacdo dos os servicos de atencdo especializacdao em salde

2.1.6 Ampliar a |N© de especialidades 1 2025 | Nimero No minimo 2 | 2 NUumero Administracio
contratacio de [Médicas Eer_alt,g _
especialidades Médicas sts'sitzrll;i
para reduzir o tempo de Ambulatorial
espera a conultas

médicas especializadas

Acao n° 1: Levantar a demanda reprimida por especialidades médicas.

Acgao n° 2: Ampliar a contratualizagao/credenciamento de médicos especialistas e/ou prestadores de servigos

Acao n° 3: Firmar parcerias ou consorcios para oferta de consultas especializadas.

Acao n° 4: Ampliar o acesso as consultas médicas especializadas

2.1.7 Firmar ou renovar, |Numero de pactuagdes Administracao
anualmente, ou contratos fe’?'ue .

5 firmados/renovados . , , ssistencia
pactuag6es/contratos com servicos 2 2025 | Nimero No minimo 2 | 2 Ndmero Hospitalar e
para manutencio e o G Ambulatorial
ampliacdo da rede |especializados.

especializada, conforme
necessidades
identificadas no

planejamento.

Agao n° 1: Realizar processos de contratagdo/credenciamento conforme legislagdo vigente, mediante a demanda de servigo de atencao

especialiazada do municipio

Acao n° 2: Garantir dotacdo orcamentaria para execucdo dos contratos.




Acdo n° 3: Captar e ampliar recursos financeiros destinados ao custeio e investimento das acdes de assisténcia a saude de média complexidade

2.1.8 Adquirir ou locacdo [NUmero de ambulancias ] o ] Administrag&o
de ambulancia para o [|adquiridas 1 2025 | Numero No minimo1 | 1 Numero Geral, e
. s - Assisténcia
municipio Hospitalar e
Ambulatorial
Acgao n° 1: Captar recursos por meio de emendas, programas ou convénios.

Acao n° 2: Realizar processo licitatdrio ou adesdo a ata, conforme legislagdo vigente.

Acao n° 3: Receber, vistoriar e realizar o emplacamento da ambulancia

Acgao n° 4: Disponibilizar equipe e motorista habilitado para operacao.

2.1.9 Realizar reforma |N° de reformas e/ou 0 2025 | Namero No minimo1 |1 NUumero Administracdo
e/ou ampliacdo do |reformas realizadas fgsrif;'{é‘fr]cia
servico de urg§ncia - Hospitalar e
Centro de Sadde de Ambulatorial
Caicara do Norte

Acgao n° 1: Identificar necessidades de reforma e ampliagao do servico.

Acgao n° 2: Elaborar projeto e orcamento da obra.

Acao n° 3: Garantir recursos financeiros para execucao, recursos de emenda, programas, convénios e/ou proprios

Acgao n° 4: Realizar processo de contratacdao conforme legislagao.

Acao n° 5: Executar e acompanhar a obra.

Acao n° 6: Concluir e colocar o espago em funcionamento.

2.1.10 Realiza Administragdo
manutencdo preventiva |N° de manutencdes 0 2025 | Namero No minimo 1 | 1 Namero Geral, e
e/ou restaurativa |realizadas ﬁii';};?;ae
(pintura, elétrica, Ambulatorial
hidraulica, etc.)

anualmente na Unidade
da Urgéncia - Centro de
Saude de Caigcara do
Norte/RN

Acao n° 1: Identificar necessidades de manutengao na unidade.

Acgao n° 2: Garantir recursos para execugao dos servigos.

Acao n° 3: Acompanhar e registrar os servigos realizados.




2.1.11. Realizar |% de equipamentos e Administrac&o

manutencio preventiva e |material permanente GergI,Ae _

corretivagpar'; garantir o |em pleno - 2025 | Percentual 100% 100% Percentual | Assisténcia
: Hospitalar e

pleno funcionamento dos |funcionamento Ambulatorial

equipamentos e material

permanete anualmente

da Unidade da Urgéncia -

Centro de Saide de

Caicara do Norte/RN

Agao n° 1: Elaborar cronograma anual de manutencgao preventiva.

Agao n° 2: Garantir recursos para manutencao dos equipamentos.

Acao n° 3: Contratar manutencao especializada, quando necessario.

Acgao n° 4: Executar manutencdes preventivas e corretivas.

Acao n° 5: Registrar e monitorar as manutencgoes realizadas.

2.1.12 Aquisicao ou édmilnistra(;éo

locagdo de equipamentos |° i eral, e

de ¢ informgtic':: para e/gpde?:iiﬁ;\ggg com - 2024 | Percentual 100% 100% Percentual | Assisténcia
- Hospitalar e

atender a necessidade de |equipamentos de Ambpulatorial

100% dos servigos de |informdtica

atencao especializada

(Unidade de Sadade da

Urgéncia - Centro de

Saude de Caicara do Norte

Acdo n° 1: Levantar a necessidade de equipamentos de informatica por setor.

Acao n° 2: Garantir recursos para aquisicao ou locacgao.

Acéo n° 3: Realizar processo de contratagdo conforme legislacéo.

Acao n° 4: Instalar e configurar os equipamentos nos servicos.

Acdo n° 5: Garantir manutengao e suporte técnico dos equipamentos

2.1.13 Garantir | % de medicamentos e 502 Administrag&o

medicamentos e insumos insumos garantidos 100 5 Geral, e

para o funcionamento da % Percentual 100% 100% Percentual | Assisténcia

o Hospitalar e
Unidade da Urgéncia - Ambpulatorial

Centro de Saude de Caicara
do Norte

Acao n° 1: Garantir recursos para aquisicdo dos medicamentos e insumos médicos hospitalares da urgéncia




Agao n° 2: Programar a aquisicdo conforme consumo

Acao n° 3: Garantir recursos para aquisicao dos itens

Acgao n° 4: Realizar aquisicdo conforme legislacao vigente

Acgao n° 5: Monitorar validade e condi¢cdes de armazenamento.

2.1.14 Informar | N° de informagdes no Administragéo
mensalmente no Sistema SIA enviadas ao MS 12 2024 NUmero 12 12 NUmero Ger_aI,F )
de Informacédo ﬁzz'sitt‘;rl‘;ae
ambulatorial os Ambulatorial
procedimentos de média

complexidade realizados

Acao n° 1: Registrar corretamente os procedimentos realizados nas unidades.

Agao n° 2: Consolidar mensalmente a producdo ambulatorial.

Acao n° 3: Alimentar o SIA/SUS

Acao n° 4: Capacitar os profissionais responsaveis pelo registro e envio das informacoes.

Acao n° 5: Contratualizar empresa especializada para informatizacao dos servigos, visando apoiar o registro, processamento e envio das

informagdes ao SIA/SUS.

2.1.15 Manter a adesdo a | N° de adesdes do

Administragdo

~ SAMU mantidas 1 2025 | Ndmero 1 1 NUumero Geral, e

pactuacao do SAMU Assisténcia

. Hospitalar e
Regional Ambulatorial
Acao n° 1: Disponibilizar equipe de enfermagem e condutor conforme pactuagao.
Acgao n° 2: Manter escala regular dos profissionais.
Acgao n° 3: Garantir custeio dos profissionais.
Agao n° 4: Cumprir as responsabilidades pactuadas com o SAMU Regional.
2.1.16 Manter/renovar | N° de convénio de , , Administrag&o
convénio/pactuacdo para | obstetrica 1 2025 | Numero 1 1 Numero ier?"tge _
a prestacdo de servico de | contratualizado stsls“zrll;i
obstetrica - parto de Ambulatorial

risco habitual




Acdo n° 1 : Manter convénio, contrato ou instrumento congénere com unidade de referéncia para realizacdo de partos de risco habitual.

Acdo n° 2 : Manter pactuagdo junto a CIR e/ou instancias regionais, o fluxo de atendimento para gestantes, garantindo referéncia e

contrarreferéncia.

Acgao n° 3 : Garantir recurso financeiro para o servigo.

Acao n° 4: Monitorar mensalmente a execucdo e os partos realizados e registrar nos relatérios quadrimestrais e de gestdo

Acdo n° 5: Assegurar transporte das gestantes a Unidade de Referéncia do Parto

2.1.17 Manter/renovar | N© de ] ] Administrag&o
convénio/pactuacao convénio/pactuacdo 1 2025 | Numero 1 1 Numero Geral, e
para a prestagdo do | contratualizado ﬁ‘ss's.terl'c'a
servico da porta de AOSP'ta are

Anci s mbulatorial
urgéncia hospitalar

Acdo n° 1 : Manter convénio, contrato ou instrumento congénere com unidade de referéncia para realizacdo da prestacdo do servigo da porta

de urgéncia hospitalar com o hospital de Jodo Camara/RN.

Acao n° 2 : Manter pactuacdo junto a CIR da III regido de saulde, o fluxo de atendimento para a porta de entrada das urgéncias hospitlares

Acgao n° 3 : Garantir recurso financeiro para o custeo do servico.

2.1.18 Manter/renovar |N° convénio/consorcio . ] Administragéo
adesido ao COPIRN - |contratualizado 1 2025 Numero 1 1 Numero G?raJ, e_

Consorcio Publico ﬁé:;ii[;?ae
Intermunicipal do RN Ambulatorial

Acao n° 1: Formalizar/renovar a adesdo ao COPIRN por meio de instrumento legal especifico, em conformidade com a legislagcdo vigente

aplicavel aos consorcios publicos.

Acao n° 2: Garantir previsdao orcamentaria para execugao dos servicos

Acao n° 3: Utilizar os servicos ofertados pelo consorcio conforme demanda municipal.

Acdo n° 4: Acompanhar relatoérios os servigos executados

2.1.19 Manter/renovar a |N° de convénio Administragao
) . ﬁrmado/contratua“zad 1 2025 NUmero 1 1 NUmero Geral, e
contratualizacao com o o Assisténcia
. . Hospitalar e
convénio da LIGA Ambulatorial

Acdo n° 1: Formalizar/renovar a adesdao ao COPIRN por meio de instrumento legal especifico, em conformidade com a legislagdo vigente aplicavel

aos consorcios publicos.




Acao n° 2: Garantir previsao orcamentaria para execucao dos servicos

Acao n° 3: Utilizar os servicos ofertados pelo consércio conforme demanda municipal.

Agao n° 4: Acompanhar relatérios os servigos executados

2.1.20 Locacao de |N° de ambulancias ] N ] Administragdo

ambulancia para o |locadas 1 2025 | Numero No minimo 1 1 Numero Geral, e

transporte de pacientes Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial

Acao n° 1 : Disponibilizar computador, internet , linha telefénica para o funcionamento do processo regulatério, através do REGULA RN e outros,

contatos via telefone com os hospitais para regulagao dos pacientes

Acdo n° 2: Regular os pacientes que necessitam de assisténcia a salde de maior complexidade com os servigos de referéncia , conforme

pactuacao e regulagao estadual

Acao n° 3: Realizar o transporte dos pacientes que necessitam de ser transportado em ambulancia, referenciados e regulados para os servigos
de referéncia mediante a devida assisténcia da equipe de profissionais de salde e profissionais de apoio.

Acdo n° 4: Assegurar o transporte sanitario em ambulancia aos pacientes regulados e referenciados para os servigos de referéncia, garantindo a

assisténcia continua por equipe de saude habilitada e apoio durante todo o deslocamento

2.1.21 Locacgao de veiculo |[N° de locacdo de Administragio
para o transporte de |veiculos 1 2025 | Numero 1 1 Numero Geral, e Assisténcia
pacientes Hospitalar e
oncolégicos/hemodialise Ambulatorial

e outros

Acdo n©° 1: Identificar, cadastrar e manter atualizado o cadastro dos pacientes cronicos em Tratamento Fora do Domicilio (TFD) que utilizam o
transporte sanitario (oncologia e hemodidlise e outros).

Acao n° 2: Realizar contratacdao de empresa para locagao de veiculo, conforme legislagdo vigente.

Acao n° 3: Captar recursos (emendas e outras fontes) para custeio da locagdo e combustivel, garantindo o transporte sanitario eletivo seguro
para os pacientes em TFD em oncologia e hemodialise

Acao n° 4: Monitorar e avaliar sistematicamente as viagens do Tratamento Fora do Domicilio (TFD), assegurando a adequada cobertura da
demanda, a eficiéncia da logistica do transporte e a qualidade da assisténcia prestada aos pacientes.

2.1.22 Assegurar 100% (% da garantia de Administragdo
da disponibilidade |disponibilidade 100 | 2025 Geral, e
operacional da frota de |operacional da frota de % Percentual 100% 100% Percentual Assisténcia
transporte sanitario |transporte sanitario :r%iﬂlt:tlg:igl
mediante o aporte

integral de recurso para

custeio.




Acdo n° 1: Implantar controle sistematico das viagens do TFD dos pacientes oncoldgicos e hemodidlise e outros

Acao n° 2: Acompanhar a demanda e a cobertura do transporte, garantindo atendimento aos pacientes cadastrados.

Acao n° 3: Avaliar periodicamente a logistica do transporte (rotas, horarios e otimizacdo de viagens).

Agao n° 4: Monitorar a qualidade do servico prestado aos pacientes.

Diretriz 3 — Fortalecer e Implementar as acoes de Vigilancia em Saude

OBJETIVO: Reducdo dos riscos e agravos a salde da populagao por meio do desenvolvimento e da ampliacdo das

acoes integradas de promocgdo, prevencao, protecdo e vigilancia em saude.

Descricao da Meta Indicador Indicador (Linha-Base) Meta Meta Unidade | Recursos
Prevista do de
Valor IAno Unidade | para 2026 Plano | Medida
de 2026
Medida -
2029

3.1.1 Alcancar e mantera | % de cobertura 95% 2025 Percentual 95% 95% Percentual | Administragao
cobertura vacinal | vacinal em gg;?éé atengag
prioritaria em 95% para menores de 1 ano vigildncia

todas as vacinas do
calendario basico infantil
em menores de 1 ano.

epidemiolégica

Acao n° 1: Definir profissional de salde responsavel/coordenacao das atividades de imunizacdo, devidamente cadas

trado na III URSAP/RN

Acao n° 2: Relacionar nominalmente as criancas menores de 1 ano de idade a serem vacinadas através dos ACS

Acao n° 3: Realizar a administragao das vacinas e informar no ESUS/PEC

Acao n° 4: Realizar busca ativa das criangas faltosas

Acao n° 5: Realizar Monitoramento através dos relatdrios do ESUS, planilhas de monitoramento e painel de imunizacao

Acao n° 6: Realizar avalicao da cobertura vacinal e registrar no relatério quadrimestral.

3.1.2 Investigar e
encerrar 100% dos
obitos maternos dentro
dos prazos estabelecidos

% de
maternos
investigados

obitos

100% 2025

Percentual

100%

100%

Percentual

Administracao
geral, atencao
basica e
vigilancia

epidemioldgica




pelo MS.

Acao n® 1: Disponibilizar todos os instrumentos de coleta de dados da investigacdao de dbito Maternos e normativas técnicas do Ministério da
Saude

Acao n° 2: Definir profissional de salde responsavel/coordenacao pelas atividades de investigacdo dos dbitos maternos com cadastro na III
URSAP/RN

Acao n° 3: Articular junto aos profissionais da atencao primaria a salde a investigacao dos obitos maternos

AcGao n° 4: Alimentagdo do SIM da WEB com a investigagdo dos 6bitos maternos

Acao n° 5: Incentivar a participacdo em capacitacdes dos profissionais da atencdo primaria a salide na tematica de vigilancia de dbitos

Acao n° 6: Monitoramento e Avaliacdo e encerramento da investiacdao dos obitos

3.1.3 Investigar e % de Obitos fetais 100% 2025 Percentual 100% 100% Percentual Administrag§0
encerrar 100% dos | investigados gg;;iacléaetengao
obitos fetais dentro dos vigilancia
prsazos estabelecidos pelo epidemioldgica
MS.

Acdo n° I Disponibilizar todos os instrumentos de coleta de dados da investigacao de obito fefais e normativas técnicas do Ministerio da Saude

ﬁ%aSoAnF;’/I%:NDenmr profissional de saude responsavel/coordenacao das atividades de investigacao dos obitos fetais com cadastro junto a 1l

Acao n° 3: Arficular junto com os profissionais da atencao primaria a saude a investigacao dos obitos Tetais

Acdo n° 4: Alimentagao do SIM da WEB com a investigacao dos obitos Tetais

Acdo n° 5: Incenfivar a participagdo em capacitacoes dos profissionais da atengao primaria a saude na tematica de vigilancia de obItos

Acdo n° 6: Monitoramento, avaliagao e encerrametno da investiagao dos obitos

3.14 Investigar e | % de Obitos 100% 2025 Percentual 100% 100% | Percentual | Administracdo
encerrar 100% dos | infantis gg;?éé atengag
dbitos infantis dentro dos | investigados vigilancia
prazos estabelecidos pelo epidemiolégica
MS.

Acao n° 1: Disponibilizar todos os instrumentos de coleta de dados da investigacdo de ébitos infantis e normativas técnicas do Ministério da
Saude

Acao n° 2: Definir profissional de salde responsavel/coordenacdo das atividades de investigacao dos oébitos infantis com cadastro junto a III
URSAP/RN

Acao n° 3: Articular junto com os profissionais da atengdo primaria a salde a investigacdao dos dbitos infantis

Acao n° 4: Alimentagdo do SIM da WEB com a investigagao dos 0Obitos infantis

Acao n° 5: Incentivar a participacdo em capacitacdes dos profissionais da atencao primaria a salde na tematica de vigilancia de obitos




Acao n° 6: Monitoramento , Avaliacdao e encerramento da investigacao dos obitos

3.1.5 Investigar e | % de Obitos MIF 100% 2025 Percentual
encerrar 100% dos | investigados
obitos MIF dentro dos
prazos estabelecidos pelo
MS.

100%

100%

Percentual

Administracao
geral, atencao
basica e
vigilancia

epidemioldgica

Acao n° 1: Disponibilizar todos os instrumentos de coleta de dados da investigacao de ébito MIF e normativas técnicas do Ministério da Saude

Acao n° 2: Definir profissional de salde responsavel/coordenacao das atividades de investigacao dos ébitos de MIF com cadastro na III

URSAP/RN

Acao n° 3: Articular junto aos profissionais da atencdo primaria a salde a investigacao dos obitos em MIF

Acao n° 4: Alimentacao do SIM da WEB com a investigacao dos ébitos em MIF

Acao n° 5: Incentivar a particpacdo em capacitacdes dos profissionais da atencdo primaria a salde na tematica de vigilancia de dbitos

Acao n° 6: Monitorar e avaliar quadrimestralmente através do Relatorio Detalhado do quadrimestre Anterior a ocorréncia e investigacao dos obitos de

Mulheres em Idade Fértil (MIF)

3.1.6 Manter o campo | % do campo 100% 2025 Percentual 100% 100% | Percentual | Administracao
"Ocupacdo" preenchido | ocupacdo ggg?éé atengag
em 100% das | preenchido nas vigilancia
notificagées de acidentes | notificagao de epidemioldgica
e agravos relacionados | acidentes e
ao trabalho. agravos

relacionados ao

trabalho
Acao n° 1: Capacitar profissionais sobre o preenchimento correto das notificagoes.
Acgao n° 2: Disponibilizar lista simplificada de ocupagdes nas unidades.
Acao n° 3: Conferir e devolver fichas incompletas para corregao.
Acgao n° 4: Monitorar mensalmente o preenchimento do campo.
Acao n° 5: Sensibilizar sobre a importancia do dado para a satde do trabalhador

85% 85% Percentual | Administracao

3.1.7 Atingir 85% de % de cura de - 2025 Percentua
cura em casos novos de | casos novos de TB '
tuberculose pulmonar | pulmonar bacilifera
bacilifera, nos anos das , hos anos das
coortes coortes

geral, atencgdo
basica e
vigilancia

epidemiolégica




Acao n° 1: Definir profissional de salde responsavel/coordenacao das atividades de Controle da Tuberculose com cadastro na III URSAP/RN

Acao n° 2: Disponibilizar as equipes da atengdo primaria o Manual de RecomendagGes de Controle de Tuberculose no Brasil de forma digital

Acao n° 3: Disponibilizar as equipes todos os instrumentos de registro das acdes de controle da TB ( ficha de notificacao, ficha de solicitacao de

medicamentos)

Acao n° 4: Realizar busca ativa dos Sintomaticos Respiratorios

Acgao n° 5: Notificar os casos confirmados de Tuberculose e examinar os comunicantes

Acao n° 6: Realizar o tratamento e acompanhamentoto dos pacientes confirmados com tuberculose

Acao n° 7: Conclusao do tratamento do paciente, alta por cura, realizar registro

3.1.8 investigar 80% dos % de contatos 2025 Percentual 80% 80% Percentual | Administragao
contatos de casos novos | examinados de ge,re_al, atengao
de tuberculose pulmonar | Casos novos de asica €
ili iti tuberculose vigilancia
baciliferos positivos ep|dem|0|og|ca
examinados pulmonar~ com
confirmacgao
laboratorial.
Acao n° 1: Identificar e registrar todos os contatos dos casos novos de TB bacilifera.
Acao n° 2: Realizar busca ativa dos contatos pelas equipes de saude.
Acgao n° 3: Garantir avaliacao clinica e exames (baciloscopia/RT-PCR) dos contatos.
Acao n° 4: Monitorar mensalmente a investigacao dos contatos pelas equipes.
Acao n° 5: Capacitar profissionais sobre manejo e investigacao de contatos de TB
Agao n° 6: Registrar e acompanhar os dados no sistema de informagao (SINAN/e-SUS).
3.1.9 Realizar exame | % de exames HIV 2025 Percentual 100% 100% Percentual | Administracao

anti-HIV em 100% dos
casos novos de TB

realizaos nos casos
novos
diagnosticados com
B

geral, atengdo
basica e
vigilancia

epidemioldgica

Acao n° 1: Ofertar teste rapido de HIV para todos os casos novos de TB no momento do diagndstico.

Acao n° 2: Garantir disponibilidade continua de testes rapidos nas unidades.

Acao n° 3: Capacitar profissionais para testagem e aconselhamento.

Acao n° 4: Registrar o resultado do exame nos sistemas de informacao (SINAN/e-SUS).




Agao n° 5: Monitorar mensalmente a proporcao de testagem para HIV em casos de TB.

3.1.10 Examinar 100% | % de sintomatico - 2025 Percentual 100% 100% Percentual | Administragao
dos sintomaticos | respiratorio E’,Zg-ac'g atengag
e ; i
respiratérios examinado vigilncia
epidemioldgica

Acao n° 1: Identificar sintomaticos respiratérios durante o acolhimento nas unidades de saude.

Acgao n° 2: Realizar coleta de escarro e encaminhar para baciloscopia/RT-PCR em tempo oportuno.

Acgao n° 3: Garantir insumos e fluxos para coleta e transporte das amostras.

Acao n° 4: Capacitar as equipes para deteccdo precoce e manejo dos sintomaticos respiratorios.

Acao n° 5: Monitorar mensalmente o nimero de sintomaticos identificados e examinados.

Acao n° 6: Intensificar a busca ativa de sintomaticos respiratorios na comunidade.
3.1.11 Manter zerada a | N° da taxa de 00 2025 NUmero 0 0 Numero | Administragao

taxa de incidéncia de
AIDS em menores de 5
anos

incidéncia de AIDS
em menores de 5
anos

geral, atencao
basica e
vigilancia

epidemiolégica

Agao n° 1: Assegurar a realizag

a0 de testes rapidos e soroldgicos em 100% das gestante , conforme protocolo do Ministério da Saude

Acdo n° 2: Encaminhar para o ambulatdrio especializado os casos positivo de HIV em menores de 5 anos

Agdo n° 3: Garantir o acompanhamento das criangas menores de 5 anos a exames e tratamento oportuno.

3.1.12 Alcangar 90% de
cura em casos novos de
hanseniase

% de cura em
casos novos de
hanseniase

2025

Percentual

90%

90%

Percentual

Administracao
geral, atencgao
basica e
vigilancia

epidemioldgica

Acdo n° 1: Definir profissional de salide responsavel/coordenagdo das atividades de Controle da Hanseniase e com cadastro junto a III URSAP/RN

Acao n° 2: Disponibilizar as equipes da atengdo primaria o Guia Pratico de Hanseniase do Ministério da Saude

Acdo n° 3: Disponibilizar as equipes todos os instrumentos de registro das agdes de controle de Haseniase ficha de notificagdo, ficha de solicitagdo

de medicamentos)

Acdo n° 4: Realizar busca ativa de casos de Hanseniase

Acdo n° 5: Notificar os casos confirmados de Hanseniase e examinar os contatos




Agao n° 6: Conclusdo do tratamento do paciente, alta por cura, realizar registro

3.1.13 realizar exame | % de contatos - 2025 Percentual 80% 80% Percentual | Administragao
em 80% dos contatos | examinados de geral, atengao
intradomiciliares de |casos novos de basica e
hanseniase vigilancia
casos novos de . : epidemioldgica
hanseniase diagnosticados nos
anos das coortes.

Acgao n° 1: Identificar e registrar todos os contatos intradomiciliares dos casos novos.

Acao n° 2: Realizar busca ativa dos contatos pelas equipes de saude.

Acao n° 3: Garantir avaliacdo dermatoneuroldgica dos contatos.

Acgao n° 4: Atualizar e registrar as informagoes nos sistemas (SINAN/e-SUS).

Acao n° 5: Monitorar mensalmente o percentual de contatos examinados.

Acao n° 6: Capacitar profissionais para identificacdao e manejo de contatos de hanseniase.

3.1.14 Monitorar e | N° de avaliagOes 3 2025 Numero 3 3 Numero | Administracao
avaliar geral, atencgdo
quadrimestralmente os ei;i_;sillg?]cia e
indicador’es da vigilancia epidemioldgica
em saude vigentes

(PQAVS e afins)

Acao n° 1: Acompanhar as normativas ministeriais relativas ao PQAVS

Acao n° 2: Monitorar e avaliar quadrimestralmente os indicadores do PQAVS

Acgao n° 3: Implementar as acoes para o alcance dos indicadores do PQAVS

Acao n° 4: Registrar as informages do PQAVS no relatorio quadrimestral e anual de salde

3.1.15 Enviar | N© de lotes do 52 2025 Numero 52 52 Nimero | Administragao
semanalmente lotes do | SINAN enviados geral, atencao
SINAN totalizando 52 Sf'gﬁl%?]cia €
lotes enviado no ano epidemiolégica

Acao n° 1: Designar profissional responsavel pelo fechamento e envio dos lotes

Acgao n° 2: Garantir alimentagao regular e oportuna das notificagdes no sistema.

3.1.16 Realizar as |% de campanhas 100% 2025 Percentual 100% 100% | Percentual
campanhas de vacinagao |realizadas

definidas pelo Ministério Administracs
da Saude ministracdo

geral, atencao




basica e
vigilancia
epidemiologica

Agao n° 1:

Definir profissional de salide responsavel para Coordenar as campanhas municipais de vacinacao, com registro na III URSAP/RN

Agao n° 2:

Realizar levantamento pelos ACS do publico alvo a ser vacinado

Agdo n° 3:

Realizar administracdo das vacinas no publico alvo da campanha

Agao n° 4:

Realizar divulgagao das Campanhas de Vacinacdo nas redes sociais , radio local, servicos de salde , através dos ACS e outros .

Agao n° 5:

Intensificar as agbes de promogcado a saude na tematica de vacinacao

Acao n° 6:

Registar nos sistemas de informagao as administragdes de Vacina

Acao n° 7:

Realizar busca ativa do publico alvo a ser vacinado

Agao n° 8:

Monitorar e avaliar o percentual de vacina alcancado

3.1.17 Realizar o minimo
de 4 ciclos de LIRAa/LIA
anuais com cobertura de
80% de visitas
domiciliares em cada
ciclo pra o controle do
Aedes Aegypti

N° de ciclos de
LIRAa com 80% de
cobertura de 80%
de visitas realizados

4

2025

NUmero

NUmero

Administracao
geral, atencao
basica e
vigilancia

epidemioldgica

Acao n° 1: Planejar e executar os 4 ciclos anuais de LIRAa/LIA com cronograma definido por territério.

Acao n° 2: Garantir equipes de ACE suficientes, com insumos e transporte para cobertura minima de 80% das visitas domiciliares.

Acgao n° 3: Monitorar a cobertura de visitas por ciclo.

Acao n° 4: Realizar acdes de educagao em salde e mobilizagdo comunitaria para apoio ao controle do Aedes aegypti.

Acdo n° 5: Registrar os resultados dos ciclos no Relatério Quadrimestral e no Relatdrio Anual de Gestéo.

3.1.18 Elaborar e manter

N° de Plano de

01

2025

NUmero

01

01

NUmero

Administracao

atualizado o Plano de |Contingéncia geral, atengao
Contingéncia  Municipal |elaborado/atualizad b_as_llga . e
para Arboviroses |o vigilancia

(Dengue, Chikungunya e
Zika) e outros agravos

epidemioldgica

Acao n° 1: Instituir grupo de trabalho para elaboragdo e revisdo do Plano de Contingéncia.




Acao n° 2: Atualizar anualmente o plano conforme cenario epidemioldgico e diretrizes do MS/SES.

Acao n° 3: Definir fluxos, responsabilidades e niveis de resposta para cada cenario.

Acao n° 4: Capacitar as equipes sobre o plano e sua operacionalizacao.

3.1.19 Realizar o nimero | % de coletas 100% 2025 Percentual | Percentual 100% | Percentual | Administragdo
de andlises de Aagua | realizadas segundo geral, atencdo
obrigatérias para o | meta do PQAVS B%Sillg?]da e
residual de agente ) S,
desinfetantepreconizada epidemiologica
s pelo PQAVS
Acgao n° 1: Planejar e cumprir o cronograma de coletas conforme o PQAVS.
Acao n° 2: Garantir insumos, equipamentos e transporte para realizacdo das analises.
Acao n° 3: Realizar coletas e analises do residual de desinfetante de forma regular.
Acgao n° 4: Registrar os resultados nos sistemas de informagao (SISAGUA).
3.1.20 Proporcao de | 95% de 100% 2025 Percentual 95% 95% Percentual | Administragao
notificagbes de violéncia | notificagdes de geral, atencgao
interpessoal e | violéncia B%ﬁ'l‘é?]da e
autoprovocada com o0 | interpessoal e epidemiolégica
campo raga/cor | autoprovocada com
preenchido com |0 campo raga/cor
informacgao valida. preenchido com

informacao valida.
Acgao n° 1: Capacitar profissionais para o correto preenchimento das fichas de notificacdo de violéncia
Acgao n° 2: Orientar sobre o preenchimento obrigatorio do campo raga/cor conforme padrao do IBGE
Acgao n° 3: Implantar rotina de conferéncia e devolugao de fichas incompletas.
Acgao n° 4: Monitorar mensalmente a proporcao de preenchimento do campo raga/cor.
Acao n° 5: Registrar e qualificar os dados nos sistemas de informagao (SINAN).
3.1.21 Realizar % de c3es - 2025 Percentual 80% 80% Percentual | Administracao

anualmente a Campanha
de vacinagao canina com
o alcance da meta minima
preconizada

vacinados contra a
raiva

geral, atencgao
basica e
vigilancia

epidemioldgica

Acgao n° 1: Planejar e executar a campanha anual com cronograma e definicao de pontos de vacinacao.




Acao n° 2: Garantir vacinas, insumos, recursos humanos e logistica adequados para a campanha.

Acao n° 3: Realizar divulgacdo e mobilizacdo da populagdo para adesdo a vacinagao.

Acao n° 4: Monitorar a cobertura vacinal durante a campanha, com intensificacao em areas de baixa cobertura.

Acao n° 5; Registrar e consolidar os dados da campanha e envio para regional de saude

Acao n° 6: Avaliar os resultados e registrar nos instrumentos de gestao (RDQA e RAG).

3.1.22 Garantir o custeio % da garantia do 100% 2025 Percentual 100% 100% | Percentual
das acoes da vigilancia custeio
em saude (locagdo de
veiculos, motos, material
de expediente, locacao de
equipamentos de
informatica, material
grafico , insumos de
campo, internet , diarias,
e outros)

Administracao
geral, atencdo
basica e
vigilancia

epidemioldgica

Acdo n° 1: Planejar os recursos materiais necessarios para o custeio da vigilancia em saude.

Acao n° 2: Realizar processos de contratacdo para locagoes, servicos e aquisicado de material de consumo para a vigilancia

3.1.23 Realizar no minimo | N° de grupos de i i
06 (seis) grupos de agdes | agbes realizadas 06 2025 Numero 06 06 Numero
da VISA pela VISA

Administracao
geral, atencgao
basica e
vigilancia

epidemioldgica

Acao n° 1: Planejar e executar, no minimo, 6 grupos de acdes de VISA conforme cronograma anual.

Acgao n° 3: Realizar cadastro, inspecoes sanitarias e agoes educativas nos estabelecimentos.

Acao n° 4: Registrar e monitorar as agoes realizadas no SIA e demais sistemas de informacao.

Acao n° 5: Participar de Capacitargbes para execugdo das agdes programadas.

3.1.24 Garantir | % composigcdo do 100% 2025 Percentual 100% 100% | Percentual
composicdo do quadro | quadro funcional
funcional das areas

técnicas da Vigilancia em
Saude (epidemioldgica,
ambiental, sanitaria e
saude do trabalhador,
incluindo o profissional
médico veterinario).

Administracao
geral, atencgao
basica e
vigilancia

epidemioldgica

Acao n° 1: Providenciar contratacdo, nomeagao ou designacdo de profissionais para composicao das equipes




Acado n° 2: Articular e garantir a participacao dos profissionais nas capacitacdes ofertadas pelas areas técnicas estaduais.

Acao n° 3: As equipes da vigilancia em salde registrar suas agdes nos sistemas de informagao correspondentes a cada area

3.1.25 Implantar agdbes de | Niumero de acdes 1 2025 Ndmero | No minimo 1 1 Namero [ Administracao

controle de animal, , implantadas geral, atencgao

controle de doencga, basica e
vigilancia
epidemiologica

Acgao n° 1: Realizar vacinagdao, manejo e monitoramento de animais, conforme protocolos vigentes.

Acao n° 2: Desenvolver acoes de prevencao e controle de zoonoses no territério.

Acao n° 3: Notificar, investigar e acompanhar casos de doengas relacionadas a animais.

Acao n° 4: Promover educacdo em saude sobre posse responsavel e prevencdo de doengas.

Acdo n° 5: Articular ages com a Vigilancia Ambiental, Epidemioldgica e parceiros institucionais.

3.1.26 Aquisicao de | N° de \veiculos - 2025 Ndmero | No minimo 1 1 Numero | Administragao

veiculo/transporte para | adquiridos geral, atencgao

a vigilancia em salde basica e
vigilancia

epidemioldgica

Agao n° 1: Buscar parceria com os entes estaduais e federais em emendas parlamentares e outos para aquisicdao de transporte (carro e /ou moto)

para vigilancia em saude

3.1.27 Aquisicao de
equipamentos de
informatica e material
permanente ( no minimo
um item/ano) para a
vigilancia em  saude,
conforme ncessidade

No de
equipmaentos e
material
permanente
adquiridos

2025

NUmero

No minimo 1

1 NUmero

Administracao
geral, atencgao
basica e
vigilancia

epidemioldgica

Agdo n° 1:

ambiental e endemias)

Estruturagdo (aquisicdo de equipamen

tos e material

permanente) para vigilancia em saude

(epidemiolégica, vigi

lancia sanitaria,

3.1.28 Informar
mensalmente o Sistema
de Informacao de
Mortalidade - SIM

No de meses
informados do SIM

12

2024

NUmero

12

12 NUmero

Administracao
geral, atencao
basica e
vigilancia

epidemioldgica

Acgao n° 1: Estabelecer rotina mensal para digitacao e envio dos dados no SIM.

Agao n° 2: Garantir o recebimento e conferéncia das Declaracoes de Obito (DO) em tempo oportuno




Acgao n° 3: Designar profissional responsavel pela alimentacao e envio do sistema

Acao n° 4: Monitorar mensalmente a regularidade e qualidade das informacdes registradas

Acao n° 5: Manter infraestrutura adequada (internet, equipamentos e acesso ao sistema).

Acdo n° 6: Registrar no relatério quadrimestral e anual o perfil de mortalidade e indicadores do municipio

3.1.29 Informar | N° de  meses ] Administracao
mensalmente o sistema | informados do 12 2024 ) 12 12 Ndmero | geral, atengao
de informacéo de | SINASC Numero \t;%sﬂg?]da e
nascidos vivos - SINASC epidemiolégica
Acao n° 1: Estabelecer rotina mensal para digitacdo e envio dos dados no SIM.

Acao n° 2: Garantir o recebimento e conferéncia das DeclaracGes de Obito (DO) em tempo oportuno

Acao n° 3: Designar profissional responsavel pela alimentacdo e envio do sistema

Acao n° 4: Monitorar mensalmente a regularidade e qualidade das informacdes registradas

Acgao n° 5: Manter infraestrutura adequada (internet, equipamentos e acesso ao sistema).

Acao n° 6: Registrar no relatério quadrimestral e anual o perfil de mortalidade e indicadores do municipio

3.1.30 Informar | N°© de Semanas ] ] Administragao
semanalmente os casos Informados de 52 2024 Numero 12 12 Numero ggral, atencgao
notificados de | MDDA b_as'lgf’; . €
Monitoramento de vigriancia

Doencas Diarréicas

epidemiolégica

Acao n° 1: Estabelecer rotina semanal para consolidagdo e envio dos dados de DDA

Acao n° 2: Designar profissional responsavel pela alimentacdo e envio das informacgses.

Acdo n° 3: Monitorar semanalmente a regularidade e consisténcia dos dados.

Acdo n° 4: Identificar oportunamente aumento de casos (possiveis surtos) e desencadear investigacdo e medidas de controle imediatas

3.1.31 Realizar a | % de vigilancia da

vigilancia da Raiva em | Raiva nos casos

100% dos casos nOtificadOS - 2024 Percentual 100%
notificado no municipio

100%

Percentual

Administracao
geral, atencdo
basica e
vigilancia

epidemiolégica

Acgao n° 1: Notificar e investigar oportunamente 100% dos casos suspeitos de raiva.

Acgao n° 2: Realizar manejo adequado de pessoas expostas, conforme protocolo (profilaxia).




Acgao n° 3: Monitorar e observar animais agressores, quando indicado.

Acao n° 4: Garantir coleta e envio de amostras para diagndstico laboratorial.

Acgao n° 5: Manter registro e acompanhamento dos casos nos sistemas de informagao.

Acao n° 6: Articular com a Vigilancia Epidemiolédgica e Ambiental para controle e prevencdo

3.1.32 Realizar acdes de | N° de acdes de
prevencdo e promogao da | prevencdo e
saude em conjunto com a | promocso 1

Atengéo Primaria a Sadde | (¢3lizadas 2025 NUmero

No minimo 1
por ano

NUumero

Administracao
geral, atencao
basica e
vigilancia

epidemioldgica

Acao n° 1: Planejar e executar acoes integradas com a APS conforme calendario de saude.

Acao n° 2: Realizar atividades educativas e campanhas de promogdo da saldde no territorio

Acgao n° 3: Desenvolver acoes conjuntas com as equipes de ESF e ACS.

Acao n° 4: Apoiar acOes de prevencao de doencgas prioritarias.

Acgao n° 5: Monitorar e registrar as agdes realizadas nos instrumentos de gestao.

Diretriz 4 - Fortalecer e Qualificar a Assisténcia Farmacéutica




em saude.

4.1 OBJETIVO.: Garantia do acesso oportuno, continuo e seguro aos medicamentos e insumos essenciais, por meio do aprimoramento da gest3o
da cadeia farmacéutica, promogao do uso racional de medicamentos e fortalecimento da atengdo farmacéutica como componente integral do cuidado

Indicador (Linha-Base)

Descrigdao da Meta Indicador Meta Meta do Plano | Unidade Recursos
Valor Ano Unidade | Prevista 2026 - 2029 de Medida
de para 2026
Medida

4.1.1 Implantar e No Farmacia com 0 2025 Namero 01 01 Ndmero
Manter o atendimento no final de Administragéo
funcionamento de semana e feriados Geg"gs'i“g:rféo
pelo , _menos_ uma Assisténcia
farmacia no final de Hospitalar e
semana e feriados Ambulatorial

Acdo n° 1: Definir a farmacia que funcionara no final de semana

Acdo n° 2: Definir recursos humanos para atividades de assisténcai farmaceutica na farmacia em funcionamento final de semana e feriados

Agdo n° 3: Abastecimento da farmacia

Acdo n° 4: Divulgar o servico a populacdo

4.1.2 Realizar a Aquisicao
e ou locacdao de 100% dos
equipamentos e material
permanente (Ex: estantes,
Pallets, equipamentos de
informatica, etc.)
necessarios a AF das
farmacias das UBS e a CAF.

% de equipmanetos e
material permaente
adquiros confomre
Plano de Necessidades

- 2025

Percentual

100%

25%

Percentual

Administracao
Geral, Atencéo
Bésica e
Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial

Acdo n° 1: Realizar diagnostico e padronizacao das necessidades

Acado n° 2: Realizar solicitacdo para aqusicao dos equipamento e material permanente para abertura do processo administrativo

Acao n° 3: Acompanhar entrega, instalagdo conformidade.

dministrativo para a rede
Ee atencao a saude

4.1.3 Garantir Recursos |N° de Farmacéutico | 01 2025 Numero |No minimo 01 01 Administracéo
Humanos (RH) para a [Responsavel Técnico 1 Geg"';'f“e”‘?ao
Assisténcia Farmacéutica pela Assisténcia As;z'tcéiga
(Farmacéutico’ e Auin!ar Farmacéutica Municipal Hospitalar e
de Farmacia)/auxliar Ambulatorial




Acdo n° 1: Contratualizacdo de farmacéutico e auxiliares garantindo o funcionamento adequado da assisténcia farmacéutica

Acdo n° 2: Manter organizado o ambiente das farmécias

Acdo n° 3: Organizar atribuicfes, fluxos e rotinas da Assisténcia Farmacéutica.

Acdo n° 4: Incentivar a participacdo da equipe farmacéutica em capacitagdes continuas.

4.1.4 Realizar a
revisao/atualizacao do
REMUME no minimo
anualmente

N° de revisbes/anual

01

2025

NUmero

Minimo 01
revisao/atu
alizacao
anual

01

01

Administracao
Geral, Atengéo
Basica e
Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial

e validagdo pela gestdo municipal de saude.

Acao n° 1: Realizar, anualmente, a revisdo e atualizacdo da Relagcdo Municipal de Medicamentos Essenciais (REMUME), com participagdo técnica

Acao n° 2 Encaminhar para o Conselho Municipal de Sauide o REMUME revisado e atualizado.

Acao n° 3: Garantir o abastecimento das farméacias das UBS com os medicamentos da RENAME e REMUME

Acao n° 4: Realizar a orientacdo adequada na dispensagdo dos farmacos

Acéo n? 5: Realizar a publicacdo do REMUME

4.1.5 Garantir a
disponibilidade de insumos
médico hospitalares e
material de curativos
Especiais para atendender

demanda dos servigos de
aude

% das farmacias das
UBS e Unidade Mista
com insumos
disponibilizados

100
%

2025

Percentual

100%

100%

100%

Administracao
Geral, Atengéo
Basica e
Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial

Acao n° 1: Garantir o abastecimento das farméacias com os insumos basicos (algodao, seringas, agulhas, scalpes, equipos, luvas, mascaras , lanceta, fita
de HGT, seringas, equipo , 1aminas de bisturi, e outros)

Acao n° 2: Realizar o devido armazenamento dos insumos basicos

4.1.6 Garantir a
disponibilidade de
medciamentos para

tendender a demanda dos
ervicos de salude

% de servicos de saude
com medicamentos
disponibilizados

100
%

2025

Percentual

100%

100%

100%

Administracao
Geral, Atengdo
Basica e
Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial

IAcao n° 1: Atualizar e utilizar a REMUME como base para o planejamento das aquisicdes de medicamentos

IAcdo n© 2: Planejar e realizar a aquisicdo de medicamentos essenciais conforme a demanda das farmacias municipais e RENAME e REMUME

IAcdo n° 3: Monitorar a disponibilidade de medicamentos nas farmdcias municipais, para acompanhamento do indicador




4.1.7 Atualizar N° de atualizagdes | 2 2025 Numero |No minimo 6 6 Administracéo

regularmente o cadastro [regulares bimensal Geg"gs'i“ctae';‘?ao

_dos |_3aC|entes usuarios de Assistencia

insulina Hospitalar e
Ambulatorial

Acdo n° 1: Atualizar os dados dos pacientes no momento da dispensacao de insulina nas farmacias municipais.

Acao n° 2: Moniotriar a lista de pacientes ativos e identificar cadasttros desatualizados ou sem acompanhamentos recente.

Acao n° 3: Promover busca ativa de pacientes com cadastro desatualizados ou serm retirada de insulina regularmente

Acao n° 4: Solicitar mensalmente a III URSAP/RN o fornecimento de insulina, conforme a demanda do municipio

4.1.8 Implementar as acbes de (% das UBS com o | - 2025 Percentual 100% 100% 100% Administracéo

funcionamento do  Horus ou funcionamento do Geral, Atencao

outro sistema do Ministério da sistema AB§5'€a9

Satde em 100% das UBS ssisteéncia
Hospitalar e
Ambulatorial

Acao n° 1: Garantir a disponibilizacdo de equipamentos e acesso a internete nas UBS para operacionalizagdo do sistema

Acdo n° 2: Operacionalizar a alimentacdo do hdrus ou outro sistema para o registro de informacdo das rotina de dispensacdo de medicamentos
na UBS

Acgao n° 3: Participar de capacitagOes para utilizagdo do sistema.




Diretriz 5 - Fortalecer a Gestao do Trabalho e Educacao na Saude

5.1 OBJETIVO. Qualificacao da forca de trabalho do SUS por meio do planejamento, provimento, valorizagao e
desenvolvimento permanente dos profissionais, articulando processos de educacao permanente em saude as necessidades

do territorio e a melhoria da qualidade da atencao e da gestao.

Descricao da Meta Indicador Indicador (Linha Base) Meta Meta do Unidade | Recursos
Prevista | Plano 2026 | de
Valor Ano Unidade para - 2029 Medida
de Medida | 2026
5.1.1 Assegurar a | N° de Nucleo de Admministracs
manutencdo continua e a | Educacdo , . ministracao
qualificacao das atividades Permanente Salde - 2024 Numero 1 1 Numero Gerggs'?‘éznegao
do Nicleo de Educagao | em funcionamento Assisténcia
Permanente em Saude Hospitalar e
Ambulatorial
Acao n° 1: Garantir apoio técnico, administrativo e financeiro ao NEPS
Acao n° 2: Executar acdes de educacao permanente para os profissionais de saude
Agao n° 3: Monitorar e qualificar continuamente as atividades do Nucleo
5.1.2 Atualizacao do Plano | N° de Plano e ) Administragéo
de Educacdo Permanente atualizado 0 2025 . Numero Geral, Atengéo
anualmente Numero 1 1 Basica e
Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial
Acado n° 1: Realizar diagndstico das necessidades de educacdao permanente dos profissionais de saude
Acgdo n° 2: Revisar e atualizar o Plano de Educagao Permanente conforme prioridades da rede municipal
Acao n° 3: Submeter o plano atualizagdo a apreciacdo e aprovacao do Conselho Municipal de Saude
5.1.3 Efetivar no minimo | % de agdes édmliniAStfaQ?jO
50% das acbes planejadas | planejadas no PEP eral, Atengao
no Plano de educacio | planejada e 50% 2025 Percentual 50% 50% Percentual ASBSZ'tCéifia
permanente para o periodo | executada Hospitalar e

anual

Ambulatorial




Acgao n° 1: Elaborar cronograma anual para execucao das acdes previstas no Plano de Educacao Permanente.

Acao n° 2: Garantir apoio técnico, logistico e financeiro para realizagdo das capacitacGes planejadas.

Acaon® 3: Monitorar quadrimestralmente a execucdo das agdes do plano, visando atingir no minimo 50% de implementagdo anual.

5.1.4. Elaborar e Implantar

N° de Plano de

o Plano de Cargos, Carreira | Cargo Carreira e 0 2025 Nimero 1 1 Nimero Admg(i;g?géo
le Salarios - PCCS Salarios - PCCS
elaborado e
implantado
META NAO ANUALIZADA
5.1.5. Realizacédo de | NO de concurso 0 ’ ’ . B
Concurso Publico para ara | publico realizado 2025 Numero 1 1 Numero Admgésrgiaqao
da salde
META NAO AZUALIZADA
5.1.6 Implantagao e N© de dispositivos N Administraca
Manutencao de | implantados . umero ministracao
: s - 2025 Numero No 1 Geral, Atengéo
dispositivos tecnoloégicos 1 ;o Basica e
para gestao do processo de minimo 1 Assisténcia
trabalho da saude Hospitalar e
Ambulatorial

Acdao n° 1: Aquisi¢cdo e ou locagéo de equipamentos tecnoldgicos (computadores, notebook, tables,e outroos)

Acdo n° 2: Manutencgdo preventiva e corretiva dos equipamentos e seistemas de informagédo em saude, garantindo o funcionamento continuodas ferramentas utiizadas
pelos profissionais dos servicos de saude

de dados para a gestdo em saude

Acao n° 3: Capacitacdo dos profissionais de saude para utilizagéo dos sistemas de informacéo e dispositivos tecnolégicos, visando melhrar a qualidae do registro e andlise

profissionais da

5.1.7 Garantir 100% do | % de meses com Percentual
pagamento mensal e | pagamento regular
integral dos incentivos de | e integral dos 100% | 2025 Percentual | 100% 100%
qualidade aos profissionais | incentivos de o
da APS conforme | qualidade da APS.
legislagdo municipal.
Acao n° 1: Monitorar critérios de elegibilidade e avaliar indicadores de desempenho
Acado n° 2: Realizar o pagamento mensal aos profissionais apds avaliacdo, mediante legislagdo municipal
5.1.8 Garantir 100% do | % profissionais de Percentual
pagamento mensal e | enfermagem com
integral do Piso Nacional salar_lo adequado 100% 2025 Percentual | 100% 100%
da Enfermagem aos | ao piso o




lenfermagem, conforme
legislacdo vigente

Acao n° 1: Relaizar alimenta¢édo do INVESTSUS com os dados dos profissionais de enfermagem

Acdo n° 2: Realizar o repasse do complemento do Piso aos profissionais de enfermagem informados no INVEST SUS

5.1.9 Criar em &ambito | % de Percentual o .
municipal e implementar a | instituionalizacao é‘i‘;’;lr"ztt?r‘]?g;o
pemana da Enfermagem | da Semana de 0 2025 Percentual | 100% 100% Basica e
gentes Enfermagem e Assisténcia
Comunitarios de Saude/ para | Técnico e ACS Hospitalar e
aprimoramento profissional Ambulatorial

Acao n° 1: Instituir oficialmente a Semana de Enfermagem e Semana dos Técnicos e ACS por meito de ato normativo

Acdo n°2: Promover evento de Comemoragao com capacitagdes, palestras, oficinas na Semana de Enfermagem e Tecnicos e ACS

5.1.0 Instituir um N©° de Protocolo de

Protocolo de Comunicacdo | Comunicacdo e Administracdo

Geral, Atencao

e Flux_o de _Informagao Fluxo instituido 0 2025 NGmero 1 1 NGmero Basica e
padronizado (incluindo o Assisténcia
uso do formulario de Hospitalar e
Referéncia e Ambulatorial

Contrarreferéncia entre
100% das Unidades de
Atencao Primaria e
Atencao Especializada

Acao n° 1: Elaboar protocolo de referéncai e contrareferéncia, definindo flxos de encaminhamento entre Atengdo priaria e Atencdo Especializada,
com padronizagao do formuadlio e orientagdes para preenchimento

Acdo n° 2: Realizar capacitacdo com os profissionais das Unidades de Atencdo Primaria e servigos especializado municipal, abordando o fluxo de
comunicacao, utilizacdo correta do formul[ario de referéncia e contrareferéncia e respondabilidades de cada ponto da rede

Diretriz 6: Fortalecimento da Gestao e do Controle Social na efetividade da Politica do SUS

6.1. OBJETIVO. Aprimorar os processos de gestdao e fortalecer os mecanismos de controle social, promovendo a gestao
participativa com foco em resultados e na eficiéncia da Politica Municipal de Saude no ambito do SUS

Descrigdo da Meta Indicador Indicador (Linha-Base) Meta Meta do Unidade Recursos
Prevista | Plano de Medida




Valor | Ano Unidade de | para 2026 -
Medida 2026 2029
6.1.1 Garantir o | N°o de eleigdes N .
funcionamento e eleicbes | rrealizadas e apoio 100% | 2025 | Percentual 100% 100% Percentual Administrag&o
do Conselho Municipal de | ao funcionamento Geral
Saude do conselho

Acdo n° 1: Assegurar apoio administrativo, logistico e financeiro para o funcionamento regular do CMS, e realizacdo das reunides ordinaria e
extraordinarias

Agao n° 2: Organizar e executar o processo eleitoral do CMS

Acdo n° 3: Publicar as deliberagbes , portaria de nomeacgao , resolucdes e outros atos normativos do Conselho Municipal de Saude

6.1.2 Garantir a % dos conselheiros o N
participacdo dos | de salde por Admgnstrlagao
conselheiros de saide em | segmento que 100% | 2025 Percentual 50% 100% Percentual era
acoes de educagao | participam de

permanente, incluindo | agdes educagao

oficinas, seminarios, permanente

cursos e capacitacoes,

voltadas a sua

qualificacao

Agao n° 1: Garantir recursos de custeio para participacdo dos conselheiros em eventos formativos (inscricdes, transporte, alimentacao e
hospedagem).

Acao n° 3: Promover ou Garantir participagdo dos Conselheiros Municipais de Salde em capacitagées

6.1.3. Aquisicado e/ou | N° de . ~
locagdao de equipamentos | equipamentos de N , Admg]el:srgrlagao
de informatica | informatica locados 0 2024 NdGmero 2 0 m2|n|mo Percentual

(computador, impressora ou adquiridos
) para o conselho
Municipal de Salde

Acgao n° 1: Relaizar levantamento técnico das necessidades de computadores, impressoras e outros

Acgao n° 2: Realizar aqusicao e /ou locagao de equipamentos para o conselho

Acao n° 3: Garantir a manutengdo preventiva e corretiva peridédica dos equipamentos

6.1.4. Aquisicao de % de aquisigdes
material permanente para | realizadas

o conselho municipal de 0 2024 Percentual 25%
saide de a cordo com
Plano de estruturacao do
CMS

Administracdo
100% Percentual Geral




Acdo n° 1: Elaborar e/ou atualizar o Plano de Estruturacdo do Conselho Municipal de Salde, definindo as necessidades de material permanente.

Acao n° 2: Adquirir mobiliario (, cadeiras, armarios, , birés, outros)

Acao n° 3: Garantir instalagdo, configuragao e funcionamento dos equipamentos adquiridos.

Acgdo n° 4: Assegurar manutencao preventiva e corretiva dos equipamentos e mobiliarios.

6.1.5. Garantir veiculo | % de garantia do o 5
para o Conselho Municipal | transporte para as . Admglstrlagao
de SalGde realizar suas | atividades do 100% | 2025 Percentual 100% 100% Percentual era
atividades e participar | conselho

dos eventos de educagao

Permanente

Acao n° 1: Adquirir e /ou locar veiculo para o conselho municipal de salde

Acao n° 2 : Disponibilizar veiculo ao conselho para a realizacao de suas atividades e participacao em eventos.

6.1.6 Garantir recursos de

custeio para o |Garantir 100% o Administracdo
funcionamento do |custeio do 100% Percentual Geral
conselho municipal de |[funcionamento do 100% | 2025 Percentual 100%

saude (material de |conselho municipal

consumo, servicos de |de saude

apoio, transporte,

alimentacgao e

hospedagem, realizagao

de eventos)

Acao n° 1: disponibilidade de material de expediente , graficos, identificacdo , materiais de consumo e outros.

Acdo n° 2: Garantir custeio de diarias e passagem para o descolcamento dos conselhiero em eventos de formagdo e representacao do Conselho

Municipal

6.1.7. Assegurar sede ou N© de Sede para o

sala para o | funcionamento do Administragdo
funcionamento do | Conselho Geral

Conselho Municipal de
Saude

Municipal de
Saude

1

2024

NUmero

1

NUmero

Acao n° 1: Diponibiliza sede ou sala especificar para o funcionamento do Conselho Municipal de saude

Acao n° 2: Providenciar a identicacao visual da sala do Conselho Municipal de Sude

Acao n° 3: Assegurar manutencao, limpeza e conservagao do espaco fisico

Acao n° 4: Disponibilizar internet no espaco fisico




6.1.8 Garantir a
realizagdao de eventos,
reunioes ampliadas e

conferéncias de salde
conforme as normativas
do Conselho Nacional de
Saude

%

de eventos,

reunides ampliadas

e conferéncias
realizadas
conforme as
normativas do
Conselho Nacional
de Salde

100%

20224

Percentual

100%

100%

Percentual

Administracao
Geral

Acéo n° 1: Convocar com o Conselho Municipal de Saude as Conferéncias Municipais de Satude e Reunifes Ampliadas

Acdo n° 2: Garantir a participacdo dos representantes e delegados municipais em Conferéncias regional, estadual e Nacional

Acao n° 3: Elaborar Proposituras para a Politica Municipal de Saude

Acdo n° 4 : Garantir os recursos materais e humanos para o evento (palestrante, material grafico, espaco, som, buffet, outos)

6.1.9 Garantir o % de recursos o .
investimento na saude de |prdprios aplicados b | Adm'c?'Strlagao
acordo com a legislacdo |em salde 25,18% | 2024 Percentual No No minimo ercentua era
vigente (aplicacdo em minimo 15%
saude com recursos 15%
proprios no minimo 15%)
Acao n° 1: Monitorar o % de aplicacdo em saude dos recursos proptrios através dos relatérios quadrimestrais
Acao n° 2: Observar o Calendario de informacdo dos dados no SIOPS disponibilizado pelo Ministério da Salde
Acao n° 3: Monitoramento o envio e homologacao dos 6 (seis) bimestres do SIOPS
6.1.10.Realizar audiéncia [N° de audiéncia ,
3 Numero Administragdo

Publica , na Camara
municipal para prestacgao
de contas dos Relatérios
Quadrimestrais

Plblicas realizadas

2025

NUmero

Geral

Acao n° 1: Convocar Audiéncia Publica para a Prestacdo de Contas dos Relatérios Quadrimestrais da Secretaria Municipal de Saude na Camara

Legislativa Municipal

Acao n° 2: Divulgar a data da Audiéncia

Acdo n° 3: Registro dos Atos constitutivos da Audiéncia Publica

6.1.11. Elaborar os
instrumentos de gestao

(Plano Municipal de
Saude, Programacao
Anual de Saude,
Relatério Anual de

% de instrumentos

de

gestao

elaborados

100%

2025

Percentual

100%

100%

Percentual

Administragao
Geral




Gestdo e Relatérios
Quadrimestrais)

Acao n° 1: Contratualizagao de consultoria para apoio na elaboragao dos instrumentos de gestao

Acao n©° 2: Elaborar a Programacdo Anual de Saude 2026 de acordo com o PMS 2026- 2029

Acao n° 3 : Monitorar as Metas da PAS 2026 através dos Relatdrios Quadrimestrais

Acao n° 4: Realizar a coleta de dados dos setores e sistemas de informagdo para a composicdao do Relatorio Anual de Grstdo

Acao n° 5: Elaborar o Relatorio Anual de Gestao

Acdo n° 6: Submeter todos os instrumentos a apreciagdo do Conselho Municipal de Saude

Acao n° 7: Alimentar e Disponibilizar no Portal do DIGISUS os instrumentos de Gestao

6.1.12 Aquisicdo e/ou
locacao de equipamentos

% de

2024

Percentual

Administragao

e material permanente, |equipamentos e Percentual Geral
como computador, |materia 25% 100%

impressora, projetor, |permanente

notebook e celular, |locados e/ou

segundo plano de |adquiridos

estruturacgao , da

Secretaria Municipal de

Saude

Acao n° 1: Elaborar Plano de Provisao de materiais e equipamentos

Acao n° 2: Programar a aquisicdo, reposicdo e/ou locagao de equipamentos e material permanente

Acao n° 3: Implantar rotina de manutencao preventiva e corretiva dos equipamentos e mobiliarios.

Acdo n° 4: Disponibilizar suporte técnico para instalagdo, configuragdo e uso dos equipamentos.

Acdo n° 5: Adquirir ou locar veiculo para atividades da secretaria municipal de saude

6.1.13 Garantir recursos | % dos servigos Administragdo
humanos e de custeio administrativose | 100% 2025 Percentual 100% 100% Percentual Geral

para o funcionamento das
atividades
administratividas da
secretaria municipal de
Saude

gestores em
funcionamento




Acdo n° 1: Garantir recursos humanos e materiais, para o funcionamento da Sede da Secretaria Municipal de Saude

Acdo n° 2: Realizar acolhimento dos usuarios e direciona-los mediante sua necessidade de salde

Acgao n° 3: Realizar atividades administrativas em parceria com as demais secretarias

Acdo n° 4: Atender aos usuarios nas suas demandas informativas, além das demandas assistenciais

Acdo n° 5: Garantir a participacdo do Secretario Municipal de Salde e equipe técnica em eventos de representagdo do municipio (CIR, CIB,

CONASEMS, COSEMS entre outros)

Acdo n° 6: Garantir espaco fisico com estrutura fisica adequada para o funcionamento da SMS

6.1.14. Garantir recursos % de recursos

materias e humanos para | humanos e | 100% 2025 Percentual 100% 100% Percentual
o funcionamento da materiaiis
Regulagao Municipal | garantidos

ambulatorial no nivel
central, assegurando a
organizacao e integracao

dos processos
regulatorios no
municipio.

Administragao
Geral

Acao n° 1: Constituir equipe para atuagao na Central de Regulagao Ambulatorial

Acao n° 2: Garantir espaco fisico com equipamentos de informatica, scaners, material permanente, equipamentos e rede

Acgao n° 3: Participara de capacitacdes promovidas pelo setor de regulacdo estadual e outras instituicoes

Acao n° 4:Atualizar e padronizar fluxos de encaminhamento da APS - Central de Regulagdo — APS

Acao n° 5: Informar as equipes da APS sobre o preenchimento adequado das solicitagdes

6.1.15 Responder as % demandas

demandas respondidas 100% 2024 Percentual 100% 100% Percentual
Administrativas, controle

externo e judiciais

enviadas pelos 04rgaos

administrativos e

juridiscionais enviados a

Secretaria Municipal de

Saude

Administracao
Geral

Agdo n° 1: Elaborar fluxo de recebimento e direcionamento das demandas recebidas

Acdo n° 2: Designar técnico e equipe técnica para atendimento as demandas e devolutivas




Agao n° 3: Cumprir os prazos estabelecidos para o atendimento as demandas

Acao n° 4: Coletar informacbes e documentos necessarios junto aos setores técnicos da SMS

6.1.16. Garantir equipe

No de equipe

Administragao

técnica para consultoria | técnica 1 2025 Ndmero No Ndmero Geral

e/ou assessoramento nas minimo 1

acoes de gestdo em saiide

Acao n° 1: Contratar e/ou designar equipe de consultoria de gestdo em salde

6.1.17.Assegurar o |N° de Secretaria , Administragdo
funcionamento da | executiva 1 202 Ndmero No Numero Geral
Secretaria Executiva do minimo 1

Conselho Municipal
Sauade

de

Acgao n° 1: Designar servidor (@) para atuar na Secretaria Executiva do Conselho

Acdo n° 2: Prestar assessoria direta a presidéncia e a mesa diretora do conselho

Acao n° 3: Organizar arquivos documental fisico do CMS




5. CONSIDERACOES FINAIS

A PAS - PROGRAMACAO ANUAL DE SAUDE 2026 desempenhard um papel crucial na organizacao e priorizacdo das
demandas em saude, otimizando o uso dos recursos financeiros, humanos e materiais disponiveis. Também contribuira para a
promocao da equidade no acesso aos servicos de saude e para o monitoramento e avaliacdo continuos dos resultados
alcancados, permitindo ajustes necessarios para a melhoria do sistema. Portanto, a PAS é uma ferramenta estratégica
indispensavel para consolidar politicas publicas de saude que atendam as necessidades da populacdo de forma eficiente, eficaz

e integrada.



