Resumo da Programacdo Anual de Satide - 2023

Municipio: Araruama - RJ
Estado: Rio De Janeiro
Regido de Satde: Baixada Litordnea
Periodo do Plano de Satde: 2022-2025
Data de finalizacao: 20/05/2022 09:39:07

Status da PAS: Em Anélise no Conselho de Satide

Relagdo de Diretrizes, Objetivos, Metas Anualizadas e Indicadores

OBJETIVO N° 1.1 - Garantir o acesso da populacdo a servicos de qualidade, com equidade e em tempo adequado ao atendimento das necessidades de satide, mediante aprimoramento da politica de Atengdo Priméria a
Satde através da sustentabilidade da Estratégia de Satide da Familia.

Ampliar cobertura das vacinas selecionadas com cobertura vacinal. Proporc¢ao de vacinas selecionadas do Calendério Nacional de Vacinagdo para criangas 39,40 2020  Proporcdo 50,00 50,00 Percentual
menores de dois anos de idade - Pentavalente 3* dose, Pneumocdcica 10-valente 2*
dose, Poliomielite 3* dose e Triplice viral 1* dose - com cobertura vacinal preconizada

Agdo N° 1 - Alcance de 50% de cobertura para menores de 1 ano.
Acdo N°2 - Equipamentos de informatica nas salas de de doses aplicadas vacina das UBS para garantia de registro.
Acgido N°3 - Capacitacdo de ACS para a busca ativa de criangas menores de 1 ano para a garantia da atualizagdo de imunizacdo das doses atrasadas.

1.1.2 Ampliar o indice de atendimentos por condicdo de saide avaliada de Hipertensos e Razido de consultas de médicos e enfermeiros para HAS e DM na APS em éreas 0,99 2021 Razdo 3,00 3,00 Percentual
Diabéticos. cobertas por ESFs

Acdo N° 1 - Alcangar 3% do nimero consultas por médicos e enfermeiros a portadores de HAS e DM nas UBS.

Acido N°2 - Descentralizagido das agdes dos programas para garantir atendimento do Programa Hiperdia nas UBS estabelecendo fluxos de atendimento na rede, garantindo controle de hemoglobina glicada de 6/6m, afericao de PA e dispensacdo de medicacoes
REMUME/RENAME e insumos para garantir tratamento.

1.1.3 Reduzir em 20% o nimero de casos novos de Sifilis Congénita em menores de um ano de Nimero de casos novos de sifilis congénita em menores de um ano de idade 48 2020 Nimero 46 38 Nimero
idade
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Agdo N° 1 - Reduzir 20% ao ano.

Acdo N°2 - Inicio de PN precoce para garantir tratamento eficaz até a 20* semana gestacional.

Acdo N°3 - Implementagdo de TRD na primeira consulta de PN.

Acdo N°4 - Implementacgdo de uso do kit tratamento de sifilis para o casal (disponivel na UBS independentemente da existéncia da farmécia no local).

Acdo N°5 - Climatizacdo de consultorios de enfermagem ou aquisi¢do de frigobar para acondicionamento seguro de TRD.

1.1.4 Garantia de ESFs e ACS em todas as unidades de saide da familia. Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atencdo Basica 47,72 2020  Percentual 70,00 70,00 Percentual
Acdo N° 1 - Contratagdo e/ou processo seletivo para que todas as UBS possuam a equipe minima exigida pela Portaria GM n°2.436 de 21/09/17.

Acgdo N°2 - Garantindo a possibilidade de credenciamentos de programas para fortalecer a AB junto ao MS e alcancar as metas cumprindo indicadores pactuados.

1.1.5 Capacitagio das ESFs, qualificando os profissionais da Atencdo Primaria. Nimero de atividades de educagéo permanente por ano. - - - 3 3 Nimero
Acdo N°1 - 03 (trés) agdes ao ano.

Acdo N°2 - Oferecer material didatico e efetuar avaliacdo do padrdo de qualidade da agdo.

Acdo N°3 - Capacitar as equipes em servico pelos enfermeiros e /ou Coordenagdes dos Programas.

1.1.6 Garantir acolhimento humanizado a populacio e atendimento a demanda agendada e Namero de reunides trimestrais em servi¢o com as ESFs para a garantia de fluxos nas - - - 4 4 Nimero
espontinea dentro da abrangéncia do territério unidades e junto a rede

Acdo N°1 - 4 (quatro) reunides ao ano.
Acdo N°2 - Atividade desenvolvida pela gestdo da APS com integracdo dos Programas de Satde.

1.1.7 Implantar o PEC / e-SUS APS nas unidades da Aten¢do Primaria a Satide.Implantar o PEC/ = Proporcdo de unidades de saide com informatizacao e sistema de informagdo do MS - - - 50,00 50,00 Percentual
e-SUS APS nas unidades da Atencdo Primaria a Satde. implantado

Agdo N° 1 - 50% das unidades APS registrando dados de produgio pelo e-SUS PEC.
Acdo N°2 - Instalar redes, computadores e garantia de conectividade, além de capacitar as equipes de forma continua.

1.1.8 Aumentar o cadastramento individual e territorial assim como a atualizagio constante de Proporgdo de cadastro populacional ativo no sistema de informagao do MS 44366 2021 Nimero 70,00 70,00 Percentual
dados conforme condigdo de satide avaliada.

Agdo N° 1 - Alcance de 70% de cadastros ativos e atualizados.
Acdo N°2 - Digitacdo de 100% dos dados coletados e adogdo de registros de produ¢@o por ACS em tablets nos territorios.

1.1.9 Ampliar ESFs, e AP, eNASF, e implantar 1 eCnRua e consequente cobertura populacional Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atencdo Basica 47,72 2020  Percentual 70,00 70,00 Percentual
estimada.

Acdo N°1 - Ampliar em 20% cobertura de APS.
Acdo N°2 - Avancar com cadastro de individuos por territérios visando identificagdo do perfil da populagdo cadastrada e necessidade de fortalecimento das ESFs com implantacdo de novas equipes.

1.1.10  Estabelecer protocolos assistenciais, pardmetros e métodos para o controle da qualidade e Niamero de protocolos e fluxos assistenciais implementados para rede de APS - - - 12 1 Nimero
avaliac@o da assisténcia a satde.
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Acdo N°1 - 1 (um) protocolos por més.
Acdo N°2 - Elaborar, implantar mediante capacitagdes protocolos e fluxogramas em conjunto com Programas para garantir resolucdo descentralizada de acoes e servicos de satide.

1.1.11  Estimular as equipes em relagdo a participacdo da comunidade, buscando efetivar o Niamero de acdes preventivas realizadas em UBS com a participagido da populagio e - - - 4 4 Nimero
controle social. do CMS

Acdo N° 1 - 4 (quatro) agdes coletivas ao ano com a participacdo do CMS e respeitando os critérios sanitarios exigidos ao momento de pandemia - com registro no e-SUS.
Acdo N°2 - Agdes coletivas com temas relacionados ao controle social nas unidades com a participacdo do CMS.

1.1.12  Exames citopatolégicos do colo de titero em mulheres de 25 a 64 anos de populagido Razido de exames citopatolégicos do colo do ttero em mulheres de 25 a 64 anos na 0,21 2020  Proporgdo 0,44 0,44 Proporgio
adstrita - Ampliar em 0,2% o nimero de coletas ao ano. populacio residente de determinado local e a populagio da mesma faixa etdria

Acdo N°1 - Ampliar em 0,2% o niimero de coletas ao ano.

Acgdo N°2 - Disponibilizagdo de agenda semanal por ESFs de 10 (dez) vagas para coletas de citopatologico e se preciso programar mutirdes quadrimestrais para suprimir eventual demanda reprimida.
Acgdo N°3 - Busca ativa e agendamento bianual de citopatolégico em mulheres entre 25 e 64a (coleta nas UBS, PAM e casas satide).

Acdo N°4 - Descentralizacdo de cadastro de amostras de citopatolégicos no e impressio de resultados na unidade de coleta para melhor dindmica no processo de acompanhamento e tratamento.

1.1.13  Ampliar a oferta de exames de mamografia em mulheres assintomaticas acima de 40 anos Razido de exames de mamografia de rastreamento realizados em mulheres de 50 a 69 0,15 2021 Razdo 0,28 0,28 Razido
de idade a cada 02 anos e sintométicas com indicagdo por suspeita de patologia. anos na populacdo residente de determinado local e popula¢do da mesma faixa etdria.

Acdo N°1 - Oferta e realizagdo de exame 0,2% de exame ao ano.
Acdo N°2 - Busca ativa e oferta de mamografia para mulheres entre 50 e 69a - por profissionais das UBS, PAM e das casas satde.

1.1.14  Garantir acompanhamento PN com inicio de atendimento precoce para ampliar propor¢ao Proporgao de nascidos vivos de maes com 7 (sete) ou mais consultas de PN 63,70 2021  Proporcdo 70,00 75,00 Proporgao
de nascidos vivos de miaes com 7 (sete) consultas de pré-natal ou mais, sendo a primeira
consulta antes de 20 semanas de gestacdo (incluindo avaliagdo odontoldgica, nutri e
clinico).

Acdo N° 1 - Busca ativa de mulheres com amenorreia com mais de 15 dias para realizagdo de BHCG garantindo o inicio precoce do PN e garantia de mais de 7 (sete) consultas durante a gestagao.

1.1.15 = Reduzir propor¢ido de nascidos vivos de adolescentes de 10 a 19 anos com orientacdo Proporgdo de gravidez na adolescéncia entre as faixas etarias 10 a 19 anos 15,70 2020  Proporgdo 16,00 13,00 Proporgao
preventiva

Acgdo N° 1 - Reduzir em 13% ao ano.

Acdo N°2 - Sala de espera e educacdo em saide (PSE) através de instrumento de plataforma online ou presencial em pequenos grupos para orientar sobre prevencao e riscos de gravidez na adolescéncia, oferta de preservativos e outros contraceptivos conforme
indicac@o.

1.1.16 ~ Ampliar razdo de consultas médicas por populagio estimada e coberta por ESFs lancadas Razido de consulta médica na APS por populagio estimada coberta e registro de dados 0,20 2021 Razio 0,30 0,30 Razdo
no e-SUS (30 dias) - PREFAPS de producdo no sistema e-SUS

Acdo N° 1 - Alcance de 0,3% ao ano.
Ac@o N°2 - Garantir RH e agendas abertas no sistema para consulta com CM - demanda agendada / espontanea e facilitar acesso as consultas.

1.1.17  Ampliar razdo de consulta de enfermagem (puericultura, ao idoso, hiperdia, saide da Razdo de consulta de enfermagem na APS por populacio estimada coberta e registro 0,16 2021 Razao 0,20 0,22 Razao
mulher e do homem) na USF por populagido estimada coberta por ESFs - PREFAPS de dados de producdo no sistema e-SUS

Acdo N°1 - Alcance de 0,2% ao ano.
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Acdo N°2 - Garantir agendas abertas no sistema para consultas de enfermagem - demanda agendada e espontinea e facilitar acesso as consultas.

OBJETIVO N° 2.1 - Ampliar e estruturar a Rede Propria de Atengdo a Satde

2.1.1 Implantacdo da unidade municipal especializada em atendimento ao idoso. Numero de Unidade nova implantada. - - - Nimero

Acdo N° 1 - Construcao e/ou adequagio de espago fisico para instalacdo da nova unidade.
Acdo N°2 - Elaboracao de fluxograma de atendimento e regulacdo dos pacientes.

Acdo N°3 - Elaboracdo de protocolos de acesso.

Acdo N°4 - Credenciamento e/ou habilitacdo do servigo especializado.

2.1.2 Implementar o servi¢o de Cirurgias Eletivas no Hospital Municipal Dr. Jaqueline Nimero de Servico implementado. - - - 1 1 Nimero
Prates.

Agdo N° 1 - Contratagdo de equipe de cirurgia geral.

Agdo N°2 - Definigdo do perfil assistencial em cirurgias eletivas.

Agdo N°3 - Elaboragdo de fluxograma de atendimento e regula¢do dos pacientes.
Acdo N°4 - Elaboracdo de protocolos de acesso.

2.1.3 Implementar o servigo de Cirurgia Eletiva do Programa de Planejamento Familiar =~ Ndmero de Servico implementado. - - - 1 1 Nimero
no Hospital Municipal Dr. Jaqueline Prates.

Acdo N° 1 - Contratacdo e/ou designac@o da equipe para realizacdo dos procedimentos de Laqueadura e Vasectomia.

Acdo N°2 - Aprovagido do Projeto Municipal de Implantagdo de controle de natalidade.

Acgdo N°3 - Habilitagdo do servico no hospital Jaqueline Prates.

Acgdo N°4 - Definigdo do fluxo de atendimento e ptblico alvo.

Agdo N°5 - Elaboragdo de protocolos de acesso.

2.1.4 Implantacdo do centro de diagnostico municipal de alta e média complexidade. Niamero de Unidade nova implantada. - - - 1 1 Namero
Agdo N° 1 - Construgdo e/ou adequagio de espago fisico para instalagdo dos equipamentos de diagnostico.

Agdo N°2 - Elaboragdo de fluxograma de atendimento e regulacdo de pacientes por especialidades de diagnostico.
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Acdo N°3 - Elaboragao de protocolos de acesso aos procedimentos.
Acdo N°4 - Credenciamento e habilitagdo do servigo de diagnostico em média e alta complexidade.

2.1.5 Implantagdo do Ambulatério especializado de saide Mental no Hospital Numero de Servigo implantado. - - - 1 1 Namero
Municipal de Sdo Vicente.

Acido N° 1 - Contratagdo de equipe multidisciplinar.

Acdo N°2 - Elaboragao de fluxograma de atendimento.

Acdo N°3 - Elaboragao de protocolos clinicos de cuidados e referéncia para a rede de atengao psicossocial.

2.1.6 Servigo Municipal de Apoio Logistico ao paciente em tratamento de Cancer. Numero de Servigo implantado. - - - 1 1 Namero
Acdo N° 1 - Construcdo e/ou adequagio de espago fisico para instalacdo do servico.

Acdo N°2 - Contratacdo de equipe multidisciplinar.

Acdo N°3 - Elaboracdo de protocolo de oferta de servigos.

Acdo N°4 - Elaboracao de fluxograma de atendimento.

Acdo N°5 - Elaboracao de protocolos clinicos de cuidados e referéncia com base nas diretrizes da rede de oncologia estadual.

Acdo N° 6 - Credenciamento e/ou habilitacdo do servico.

2.1.7 Implementar o servico de Reabilitacdo da Pessoa com Transtornos do Espectro Numero de Servigo implementado. - - - 1 1 Namero
do Autismo (TEA) no Centro Municipal de reabilitacdo.

Acido N° 1 - Contratagdo de equipe multidisciplinar de acordo com as diretrizes do MS para reabilitacdo de TEA.
Acdo N°2 - Elaboracdo de protocolos operacionais e fluxograma de atendimento.
Acdo N°3 - Capacitacdo da equipe com base nas diretrizes do MS para reabilitagdo de TEA.

2.1.8 Implantar equipe multidisciplinar para atuar no Centro Municipal de reabilitagdo. Numero de Equipe minima implantada com 01 Ortopedista, 02 Terapeutas Ocupacionais, 01 - - - 1 1 Namero
Psic6logo, 01 Enfermeiro, 01 fonoaudiélogo e 01 Assistente Social.

Agdo N° 1 - Nimero de Equipe minima implantada com 01 Ortopedista, 02 Terapeutas Ocupacionais, 01 Psic6logo, 01 Enfermeiro, 01 fonoaudiélogo e 01 Assistente Social.

Acgido N°2 - Contratacdo e/ou realocagio de equipe multidisciplinar de acordo com as diretrizes do MS da Rede de Cuidados & Pessoa com Deficiéncia no ambito do SUS.

Acdo N°3 - Elaboracdo de protocolos operacionais e fluxograma de atendimento.

Acdo N°4 - Elaboragdo de protocolo de regulac@o de acesso municipal.

Acido N°5 - Capacitacio da equipe com base na diretriz nacional de Cuidados a Pessoa com Deficiéncia.

2.1.9 Implantacdo do servigo de fisioterapia respiratoria na UPA. Nimero de servico implantado. - - - 1 1 Nimero
Acido N° 1 - Contratagdo de profissionais com especializagdo em UTI respiratoria.

Acdo N°2 - Elaboragao de protocolos de atendimento.
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2.1.10 = Implementar o servico de fisioterapia de apoio aos unidades de atenc@o primaria. Numero de servigo implementado.

Acdo N° 1 - Contratacdo de profissionais com especializacdo em UTI respiratoria.

Acdo N°2 - Elaboracido de protocolos de atendimento.

2.1.11  Implantagdo de equipe de reabilitacdo domiciliar. Namero de equipe implantada.

Acdo N° 1 - Elaboracao de protocolo assistencial.

Acdo N°2 - Aquisi¢do ou disponibilizagdo de veiculo para realizar o atendimento domiciliar.

2.1.12  Ampliacdo da UPA 24 h com unidade de Pronto Socorro Nimero de Servigo implantado.

Acido N° 1 - Construgio e/ou adequacio de espago fisico para instalagdo do servico.

Acgdo N°2 - Contratacdo de equipe multidisciplinar.

Acgdo N°3 - Elaboragido de protocolo de oferta de servigos.

Acgido N°4 - Elaboragido de fluxograma de atendimento.

Acdo N°5 - Elaboragao de protocolos clinicos de cuidados e referéncia com base nas diretrizes da rede de Urgéncia e Emergéncia estadual.

Acdo N°6 - Credenciamento e/ou habilitacdo do servico.

2.1.13  Implantagdo e implementa¢io do Plano Regional de Urgéncias e Emergéncias. Numero de Plano implantado e implementado.

Acdo N° 1 - Construgdo e aprovacdo do plano de agdo regional da rede de urgéncia e emergéncia da Baixada Litoranea.

Acido N°2 - Elaboracao de protocolo de oferta de servicos local e regional.

Acdo N°3 - Elaboragio e aprovacido de grade de referéncia por linha de cuidado na urgéncia e emergéncia, conforme diretrizes do plano regional.

Acdo N°4 - Elaboracio de protocolos de regulagdo com base nas diretrizes da rede de Urgéncia e Emergéncias Estadual.

2.1.14  Implantagdo e implementagdo do Servico de Atendimento Moével de Urgéncia Numero de Servigo implantado e implementado.
Regional - SAMU

Acdo N° 1 - Meta Regional — Baixada Litoranea;

Acgdo N°2 - Construgio e aprovagio do plano de acdo regional da rede de urgéncia e emergéncia da Baixada Litoranea contemplando o componente SAMU;

Acdo N°3 - Elaboracgdo e aprovacgdo do protocolo de regulagdo SAMU, por linha de cuidado na urgéncia e emergéncia, conforme diretrizes do plano regional;

Acdo N°4 - Credenciamento e Habilitacdo do servico junto ao MS.

Namero

Namero

Nimero

Nimero

Namero

DIRETRIZ N° 3 - Ampliar e qualificar o acesso aos servicos de satide de qualidade, em tempo adequado, com énfase na humanizacio, equidade e no atendimento das necessidades de satde, aprimorando a

politica de atencao basica, especializada, ambulatorial e hospitalar, e garantindo o acesso a medicamentos no ambito do SUS.

OBJETIVO N° 3.1 - Fortalecimento da vigilancia, prevengdo, controle de doencas e agravos de saide.
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Garantir a transparéncia das agdes da Vigilancia Nimero de boletim elaborado por ano - - - Namero
Epidemiolégica

Acdo N° 1 - Fornecer informacdo sobre os agravos de satide a populagio;
Acdo N°2 - Condensar os agravos de relevdncia e a¢des prioritdrias para elaborar os boletins com base nos indicadores epidemiologicos.

3.1.2  Investigar os 6bitos maternos de mulheres residentes no Proporc¢ao de 6bitos maternos investigados. 100,00 2020  Proporgio 100,00 100,00 Proporc¢ao
Municipio de Araruama.

Acdo N° 1 - Estabelecer um canal de notificacdo entre as unidades de satde e a Vigilancia Epidemiol6gica, para que todos os 6bitos maternos possam ser notificados em tempo oportuno para investigagao;

Acdo N°2 - Realizar parceria com as equipes das Unidades para preenchimento das fichas de investigacdo do Ministério da Satide em tempo oportuno;

Acdo N°3 - Treinar as equipes dos hospitais para o preenchimento caso este nao tenha Comité implantado;

Acdo N°4 - Realizar busca ativa para investigagao;

Acdo N°5 - Garantia de veiculo da Vigilancia Epidemiolégica que permita a investigacdo em tempo oportuno;

Acido N°6 - Realizar a inser¢do da investigacdo no Sistema de Informagdes de Mortalidade (SIM).

3.1.3  Garantir a realizacdo de coleta de DNV Proporgio de coleta de Declaragio de Nascidos Vivos (DNV) realizadas - - - 100,00 100,00 Proporg¢io
Acdo N° 1 - Manter o fluxo de troca semanal e parceria das unidades de sdude com a Vigilancia Epidemiolégica;

Acdo N°2 - Realizar treinamentos periddicos sobre o preenchiemtno da DNV, garantindo o preenchimento correto do documento, logo apds o parto;

Acdo N°3 - Garantir o recebimento municipal da DNV por parte do Estado mediante solicitacao bimestral;

Acdo N°4 - Garantir a distribui¢do do documento para as unidades do municipio mediante apresentacdo das vias utilizadas.

3.1.4  Aumentar a investigacdo dos 6bitos infantis e fetais. Proporc¢io de dbitos infantis e fetais investigados 46,00 2020  Proporg¢do 85,00 85,00 Proporc¢io
Acdo N° 1 - Estabelecer um canal de notificacdo entre as unidades de satide e a Vigilancia Epidemioldgica, para que todos os 6bitos infantis e fetais possam ser notificados em tempo oportuno para investiga¢ao;

Acgido N°2 - Realizar parceria com as equipes das Unidades para preenchimento das fichas de investigacdo do Ministerio da Satide em tempo oportuno, treinar as equipes dos hospitais para o preenchimento caso este ndo tenha Comité implantado;

Acdo N°3 - Realizar busca ativa;

Acgdo N°4 - Garantia de veiculo na Vigilancia Epidemiolégica que permita a saida do técnico sempre que necessrio em tempo oportuno;

Agdo N°5 - Inserir no Sistema de Informagdes de Mortalidade (SIM) os 6bitos infantis e fetais através da ficha de investigacdo.

3.1.5  Aumentar a investigagdo dos 6bitos em mulheres em idade Proporg¢do de 6bitos de mulheres em idade fértil (10 a 49 anos) investigados. 75,00 2020 = Proporgdo 90,00 90,00 Proporg¢io
fértil (10 a 49 anos)

Acdo N° 1 - Estabelecer um canal de notificacdo entre as unidades de satde e a Vigilancia Epidemioldgica, para que todos os 6bitos de mulher em idade fértil possam ser notificados em tempo oportuno para investigagio;
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Acdo N°2 - Realizar parceria com as equipes das Unidades para preenchimento das fichas de investiga¢do do Ministerio da Satide em tempo oportuno, treinar as equipes dos hospitais para o preenchimento caso este ndo tenha Comité implantado;

Acdo N°3 - Realizar busca ativa;

Acdo N°4 - Garantia de veiculo na Vigilancia Epidemioldgica que permita a saida do técnico sempre que necessirio em tempo oportuno;

Acdo N°5 - Inserir no Sistema de Informacoes de Mortalidade (SIM) os 6bitos de Mulher em idade fértil através da ficha de investigagdo.

3.1.6  Reduzir em 5% a cada ano. Taxa de mortalidade infantil 8,40 2020 Taxa 12,00 12,00 Taxa
Acdo N°1 - Aumentar o nimero de profissionais para este atendimento contribuindo para o atendimento/acompanhamento mensal;

Acdo N°2 - Melhorar a qualidade no acompanhamento pré-natal e de puericultura;

Acdo N°3 - Incentivar o aleitamento materno;

Acdo N°4 - Garantir a imunizagdo completa de todas as vacinas da primeira infancia.

3.1.7  Garantir a notificagdo de violéncias autoprovocadas, violéncia Proporg¢io de unidades de satide que atendem ao SUS que realizam acolhimento/atendimento e notificacdo de - - - 25,00 25,00 Proporgio
doméstica, sexual e outras violéncias violéncia autoprovocada, doméstica, sexual e outras violéncias.

Acdo N° 1 - Proporgdo de unidades de satide que atendem ao SUS que realizam acolhimento/atendimento e notificagdo de violéncia autoprovocada, doméstica, sexual e outras violéncias;
Acdo N°2 - Treinar as unidades de saide para a notificacdo e atendimento as pessoas vitimizadas;

Acdo N°3 - Acompanhar a ocorréncia de acidentes e violéncias notificadas;

Acdo N°4 - Realizagdo de testagem rapida para HIV, VHB, VHC e Sifilis (em caso de violéncia sexual);

Acdo N°5 - Estabelecer parcerias com o conselho tutelar e CREAS para notificacdo e acompanhamento dos casos;

Acdo N° 6 - Garantir a oferta das medicacdes p6s- violéncia.

3.1.8  Aumentar o nimero de encerramento oportuno dos casos de Proporc¢ao de casos de DNC’s encerrados oportunamente apds notificacdo. - - - 80,00 80,00 Proporgio
DNC’s.

Acdo N° 1 - Digitar todos os casos notificados no sistema; companhar semanalmente verificando a liberacdo dos resultados;

Acdo N°2 - Encerrar o caso no sistema p6s envio do resultado e alta do paciente.

DIRETRIZ N° 4 - Reduzir e prevenir os riscos e agravos a saude da populacio, por meio das acoes de vigilancia, promocao e proteciio, com foco na prevencio de doencas.

OBJETIVO N° 4.1 - Fortalecimento da vigilancia, prevengdo, controle de doencas e agravos de satde.
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4.1.1  Divulgar o trabalho exercido pela Visa. Numero de relatérios de atividades emitidos por més. - - - 12 12 Nimero

Acdo N° 1 - Elaborar relatérios que divulguem as atividades realizadas pela vigilancia sanitaria no ambito de sua competéncia.

Acdo N°2 - Emitir um relatério por més.

4.1.2  Aumentar a proporcdo de atividades educativas realizadas ~ Proporcdo de atividades educativas para a populagio. - - - 10,00 10,00 Proporg¢io
Acdo N° 1 - Produzir e distribuir material educativo a populacdo de forma regular e diante da ocorréncia de eventos de saide publica;

Acgdo N°2 - Implementar procedimentos de alertas sanitirios nos meios de comunicagio.

4.1.3  Aumentar a participacdo dos técnicos. Proporgdo de participacdo da equipe em capacitacdes realizadas por ano. - - - 50,00 50,00 Propor¢io
Acdo N° 1 - Realizar educagdo permanente;

Acgdo N°2 - Garantir e programar a participagio dos profissionais nas capacitagdes programadas;

Acgdo N°3 - Identificar as necessidades de capacitagdes.

4.1.4  Garantir o atendimento da demanda solicitada. Proporg¢do de dentincias investigadas e respondidas. - - - 50,00 50,00 Proporg¢io
Agdo N° 1 - Atender as denuncias realizadas através do servico de protocolo, ouvidoria SUS ou ouvidoria municipal.e encaminhar aos orgdos competentes para resolugio do caso.

4.1.5  Garantir a fiscaliza¢do dos estabelecimentos. Percentual de estabelecimentos inspecionados pela Vigilancia Sanitéria. - - - 50,00 50,00 Percentual
Agdo N° 1 - Garantir a realizagdo de inspecdes rotineiras;

Agdo N°2 - Inspecionar todos os estabelecimentos para 1° licenciamento e renovagao;

Acdo N°3 - Setorizar as acdes de fiscalizacdo por 4dreas e incluir visita de rotina.

OBJETIVO N° 5.1 - Fortalecimento da vigilancia, prevengdo, controle de doencas e agravos de satde.

Garantir a cobertura de visitas em imdveis. Proporg¢do de cobertura de iméveis visitados para controle vetorial da dengue - - - 80,00 80,00 Proporgio
em no minimo 4 ciclos anuais.
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Acdo N° 1 - Cobertura de imoveis visitados para controle vetorial da dengue em no minimo 4 ciclos anuais;

Acdo N°2 - Garantir veiculo;

Acdo N°3 - Insumos e recursos humanos (agente de combate a endemias);

Acdo N°4 - Inspecionar todos os imdveis elegiveis em 6 ciclos;

Acdo N°5 - Digitar diariamente os boletins no FORMSUS;

Acdo N° 6 - Organizar agdes de prevencdo e controle da dengue através de estratégia para abertura de imdveis fechados em condominio, casas de veraneio e imoveis fechados por longo periodo;
Acio N°7 - Estabelecer parceria com meios de comunicacio (Radio Local), informando areas de realizacio de mutirdes e o resultado do Levantamento de Indice Rapido do Aedes (LIRA).

5.1.2  Garantir a cobertura das dreas nao monitoradas. Percentual de dreas negativas para o Aedes monitoradas através das Ovitrampas - - -
(armadilha de ovos).

Acdo N° 1 - Garantir veiculo; insumos e recursos humanos (agente de combate a endemias);

Acdo N°2 - Aumentar o nimero de localidades monitoradas colocando armadilhas de acordo com a necessidade;

Acdo N°3 - Adquirir placas de Eucatex, vasos de planta sem furo de cor preta, material grafico para realizacdo dos boletins e microscopio para andlise do material coletado;
Acdo N°4 - Monitoramento de areas despactuadas.

5.1.3  Garantir capacitagdo em servigo Numero de capacitacdes para a equipe de Agente de Agentes de Combate em - - -
Endemias por ano.

Ac@o N° 1 - Treinamentos periddicos para atualizacdo profissional em servico;
Acido N°2 - Realizar capacitagdes pontuais de acordo com a demanda em servigo;
Acdo N° 3 - Adquirir recursos para realizacdo das aulas tedricas e praticas (computador completo e Datashow).

5.1.4  Aumentar as acoes de controle das areas infestadas prevenindo os agravos causados Proporg¢io de agdes implementadas e realizadas para controle de roedores e - - -
por roedores e escorpides. escorpides em dreas urbanas.

Acdo N° 1 - Garantir veiculo, insumos e recursos humanos (agente de combate a endemias);

Acgdo N°2 - Aquisicao de raticidas, arame queimado, bolsas, picadeiras, luvas de borracha ou PVC cano médio;
Acdo N°3 - Veiculo préprio da Garantir o atendimento a demanda diurna e noturna;

Acdo N°4 - Atuar nas areas vulneraveis em parceria com a defesa civil (VIGIDESASTRE).

5.1.5  Garantir o monitoramento das cole¢des hidricas para taxonomia para Anophelinae; Percentual de cobertura de carta anofélica realizada por ano. - - -
Aumentar a cobertura por ano.

Acdo N°1 - Garantir veiculo, insumos e recursos humanos (agente de combate a endemias);
Acdo N°2 - Aquisi¢do de material préprio para as coletas (lanternas, bacias plasticas, pipeta, pipetdo, conchas, tubitos, bolsas, botas cano longo, capturador de castro, armadilha luminosa, armadilha de chano);
Acdo N°3 - Manter a parceria com o laboratério referéncia da SES- Laboratério de Entomologia/GPA para envio das amostras. Treinamento da equipe de Entomologia garantindo a realiza¢do do trabalho;

Acdo N°4 - Levantar as cole¢des hidricas permanentes e temporarias existentes no Municipio no decorrer do ano.
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OBJETIVO N° 5.2 - Avaliar a propor¢io de amostras de 4gua analisadas conforme determinado pela Diretriz Nacional do Plano de Amostragem da Vigilancia da qualidade da Agua para consumo Humano, inferindo na
qualidade da agua consumida pela populacéo.

Garantir a anélise em amostras de dgua para consumo humano Proporg¢do de andlises realizadas em amostras de dgua para consumo humano quanto aos - - - 50,00 50,00 Proporgio
pardametros coliformes totais, cloro residual livre e turbidez.

Acdo N° 1 - Garantir veiculo, insumos e recursos humanos (agente de combate a endemias);

Acdo N°2 - Monitorar todos os sistemas de agua (SAA SAI, SAC);

Acdo N°3 - Garantir o envio das amostras mediante calendario mensal fornecido pelo laboratdrio referéncia.

5.2.2  Garantir a populacdo a realizagdo da andlise e o acesso ao resultado da amostra. Nimero de canais de comunicagdo para transparéncia dos dados coletados. - - - 1 1 Nimero
Agdo N° 1 - Nimero de canais de comunicac@o para transparéncia dos dados coletados.

Agdo N°2 - Garantir veiculo, insumos e recursos humanos (agente de combate a endemias);

Agdo N°3 - Aquisi¢do de linha telefonica para recebimento de demandas/denuncias e o fornecimento de resultados das amostras analisadas a populagdo;

Agdo N°4 - Estruturar os canais para o recebimento de queixas referentes a caracteristicas da dgua e providencias necessarias;

Agdo N°5 - Dar retorno a populagéo sobre o resultado das amostras enviadas para andlise.

5.2.3  Garantir que as informagdes recebidas pela concessionaria sdo fidedignas aos Nimero de visitas realizadas 2 ETA (Estagio de Tratamento de Agua) por ano. - - - 2 2 Namero
relatorios apresentados.

Acdo N° 1 - Garantir veiculo, insumos e recursos humanos (agente de combate a endemias);
Acdo N°2 - Visita semestral para vistoria do sistema operacional.

5.2.4  Garantir a coleta de todas as amostras solicitadas de acordo com a demanda / Percentual de cadastro de amostras por bairro nos sistemas de abastecimento de agua (SAA - - - 100,00 100,00 Percentual
denuncia e o cadastro por bairro no SISAGUA. SAIL SAC) no SISAGUA.

Acdo N° 1 - Garantir veiculo, insumos e recursos humanos (agente de combate a endemias);
Acdo N°2 - Garantir impressos para acdes do campo, computador completo para acesso ao sistema e internet compativel para utilizagdo do SISAGUA;

Acido N°3 - Coletar amostras em pocos artesianos e semiartesianos existentes em nosso Municipio.

OBJETIVO N° 6.1 - Aprimorar e ampliar o acesso aos servicos da saide bucal na Atencgéo Basica e especializada, ambulatorial e hospitalar.
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Garantir atendimentos odontolégico especializado as criangas institucionalizadas Proporcio de atendimento odontolégico especializado para criangas com deficiéncia - - - 15,00 15,00 Percentual
com deficiéncia. implementados.

Acdo N°1 - Realizar busca ativa nos territorios da Atengio Bisica;

Acdo N°2 - Capacitar as Equipes de Satde Bucal, para melhor acolhimento;

Acdo N°3 - Estabelecer agenda prioritdria para o atendimento.

6.1.2  Ampliar a cobertura populacional estimada de Satide Bucal na Atencdo Basica Cobertura populacional estimada de saide bucal na atencdo basica 29,23 2020 Percentual 30,00 30,00 Percentual
Acdo N° 1 - Realizar Capacitacdes de EPS para os profissionais em seu territorio de atuacao.

6.1.3  Garantir atendimentos odontol6gicos em recém nascidos com necessidade de Proporc¢io de atendimentos odontologicos realizados em recém nascidos com necessidade de - - - 25,00 25,00 Proporg¢do
avaliac@o ou realizacdo de frenectomia lingual avaliacdo e/ ou realizagdo de frenectomia lingual

Acdo N° 1 - Capacitar equipe da Maternidade para identificagdo dos casos que necessitam da avaliagdo do cirurgido dentista;
Acdo N°2 - Capacitar equipe odontoldgica para diagndstico e procedimentos em questio;
Acdo N°3 - Criagdo de logistica de marcacdo para otimizar o atendimento.

6.1.4  Garantir a¢des preventivas odontolégicas nas das escolas municipais. Proporcio de escolas municipais com a¢des odontologicas preventivas e escovagdo - - - 10,00 10,00 Proporg¢io
supervisionada.

Agdo N° 1 - Realizar as acdes do PSE através de atividades de educacdo em saide, através do Projeto Sorriso Saudéavel;

Agdo N°2 - Desenvolver procedimentos clinicos individuais preventivos e curativos na rede escolar municipal;

Acgdo N°3 - Incluir o servi¢o de Odontologia Mével nas escolas.

OBJETIVO N° 7.1 - Ampliar a Rede de Atenc@o Psicossocial (RAPS) através da implantac@o de dispositivos de Satide Mental, incluindo Equipe multiprofissional especializada em saide mental, CAPSi, Centro de
Convivéncia e Cultura e CAPSad, com acdes de cuidado em satide, com énfase na articulagdo da rede intra e intersetorial, garantindo os direitos sociais, priorizando os servicos da rede de urgéncia e emergéncia e Atengdo
Basica, integrando a atengdo primaria no cuidado em Saide Mental.
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7.1.1 Garantir acoes de Matriciamento regulares realizadas por CAPS com equipes de Atencdo Propor¢do de Matriciamento anual de equipes de atencao basica realizados por 12 2020 Numero 12,00 100,00 Proporgao
Bisica. CAPS.

Ac@o N°1 - Realizar ao menos 01 Matriciamento por més, por CAPS, alcancando todas as equipes de atenc@o basica;

Ac@o N°2 - Capacitar as equipes multiprofissionais de aten¢do basica;

Acido N° 3 - Realizar reunides regulares dos CAPS com a Atencao Basica;

Acdo N°4 - Ampliar recursos dos CAPS, sendo eles, telefone institucional, veiculo, ampliacdo da equipe técnica (Médico matriciador e agente territorial).

7.1.2 Ampliar a Cobertura Populacional Estimada de Centro de Atengdo Psicossocial (CAPS) Percentual de Cobertura de Atenc¢do Psicossocial. 0,74 2020 Percentual 0,96 0,96 Percentual
Acdo N° 1 - Promover a organizagio do atendimento na Rede de Atencdo Psicossocial de (conforme Diretrizes Nacionais) visando um atendimento equitativo e humanizado;

Agdo N°2 - Habilitar CAPSi (2023);

Acdo N°3 - Implantar e habilitar CAPS AD (2025).

7.1.3 Garantir a Habilitagdo do Centro de Atencido Psicossocial Infanto-juvenil — CAPSi - no Numero de Unidade de Centro de Atencdo Psicossocial Infanto-juvenil - CAPSi - - - 1 1 Nimero
Municipio. Municipal habilitado.

Acdo N° 1 - Elaborar projeto de implementac@o do servico de referéncia;

Acdo N°2 - Remete para apreciagio e aprovacdo do Conselho Municipal de Satide, solicitar o incentivo de custeio financeiro para habilitacio no SAIPS;
Acdo N°3 - Adequagdo do espago fisico do imével, conforme Manual Técnico de Estrutura Fisica dos CAPS (Ministério da Satude);

Ac@o N°4 - Equipar o dispositivo com mobiliario, material de consumo, alimentac@o, insumos, material de limpeza e material de escritdrio;

Acido N°5 - Garantir recursos humanos com os pré-requisitos indicados na Portaria n® 336/2002;

Acdo N° 6 - Garantir o Supervisor Clinico Institucional; Garantir Veiculo para a¢des de Matriciamento e outra demandas.

7.1.4 Garantir a Implantagio e Habilitagdo do Centro de Atencdo Psicossocial de Alcool e outras Numero de Unidade de Centro de Atengdo Psicossocial de Alcool e outras Drogas - - - 1 1 Nimero
Drogas (CAPS AD), no municipio. (CAPS AD) implantado e habilitado, para recebimento do custeio federal mensal de
R$ 39.780,00, conforme Portaria MS n.° 3088 de 2011.

Acdo N° 1 - Elaborar Projeto de implementacdo do servico de referéncia, remeter para apreciagio e aprovacdo do Conselho Municipal de Satde, solicitar o incentivo para implementagio e habilitagdo do dispositivo para recebimento do custeio mensal, no SAIPS;

Acdo N°2 - Espago fisico para funcionamento do dispositivo, conforme Manual Técnico de Estrutura Fisica dos CAPS (Ministério da Satdde);

Acdo N°3 - Equipar o dispositivo com mobilidrio, material de consumo, alimentagdo, insumos, material de limpeza e material de escritério;

Acdo N°4 - Garantir recursos humanos com os pré-requisitos indicados na Portaria n® 336/2002;

Acdo N°5 - Garantir o Supervisor Clinico Institucional;

Acdo N° 6 - Garantir Veiculo para a¢des de Matriciamento e outra demandas.

7.1.5 Garantir assessoramento e acompanhamento de Supervisor Clinico Institucional para melhor Numero de Supervisor Clinico Institucional para os dispositivos de Satide Mental do - - - 4 4 Nimero
acesso, qualidade e organizagdo dos dispositivos do Programa Municipal de Saide Mental, na ~ Programa de Saide Mental; RAPS, CAPS II, CAPSi, CAPS AD.
RAPS (2022 - RAPS, CAPS 1I e CAPSi; 2025 - CAPS AD).

Acdo N° 1 - Garantia de utilizacdo do recurso do COFI-RAPS, Resolu¢do 2129 de 16 de setembro de 2020 para contratacdo do profissional Supervisor Clinico Institucional;
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Acdo N°2 - Namero de Supervisor Clinico Institucional para os dispositivos de Satide Mental do Programa de Saide Mental; RAPS, CAPS 11, CAPSi, CAPS

7.1.6 Garantir Leitos de Saide Mental no Hospital Geral Municipal, implantados e habilitados, no Numero de Leitos de Saide Mental implantados e habilitados no Municipio. - - - 8 8 Nimero
municipio.

Ac@o N° 1 - Elaborar Projeto de implementag@o do servico de referéncia, remeter para apreciagdo e aprovacdo do Conselho Municipal de Satde, solicitar o incentivo de custeio financeiro para habilitagao;
Acdo N°2 - Garantir infraestrutura adequada, conforme portaria vigente;
Acdo N°3 - Garantir recursos humanos com os pré-requisitos indicados na Portaria 148 de 31 de Janeiro de 2012.

7.1.7 Garantir A¢oes de Educacio Permanente para os profissionais do Programa Municipal de Numero de Ac¢oes de Educacdo Permanente realizadas por ano. - - - 6 6 Nimero
Satide Mental.

Acdo N° 1 - Reunides mensais e Forum de discussoes periddicas tematicas;

Acgdo N°2 - Articulagdo com Universidades;

Aciio N° 3 - Orgidos e Conselhos de direitos e profissionais;

Acdo N°4 - Construir, aplicar e avaliar indicadores de desempenho dos profissionais de Saide Mental;
Acdo N°5 - Garantir transporte e custeio para capacitacdo dos profissionais (congressos, cursos externos).

7.1.8 Garantir a reestruturagio e adequagdo dos equipamentos do Programa Municipal de Saide Nimero de equipamentos Reestruturados de forma adequada. - - - 8 8 Nimero
Mental (2022 - ABSM; CAPSi, CAPS II, SRT e CECO; 2025 - CAPS AD e CAPS 1II no 3°
Distrito: Sdo Vicente).

Ac@o N° 1 - Realizar abertura de processos de compras dos insumos, alimentacdo e materiais permanentes, assim como outros materiais necessarios a manutencao das Unidades;
Acido N°2 - Garantir manutencao, reparo e reformas periddicas da infraestrutura de acordo com as normativas vigentes.

7.1.9 Garantir a implantagdo e habilitacdo de uma Unidade de Centro de Atengdo Psicossocial II Numero de unidade de Centro de Atengdo Psicossocial II (CAPS) implantada e - - - 1 1 Nimero
(CAPS) no terceiro distrito - Sdo Vicente habilitada, conforme Portaria MS n.° 3088 de 2011.

Acdo N° 1 - Elaborar Projeto de implementagio do servico de referéncia, remeter para apreciagio e aprovacdo do Conselho Municipal de Satde, solicitar o incentivo de custeio financeiro para habilitagdo;
Acdo N°2 - Garantir imével com infraestrutura adequada, conforme portaria vigente, mobilidrio, material de consumo, alimentac@o, insumos, material de limpeza e material de escritorio;

Acgdo N°3 - Garantir recursos humanos com os pré-requisitos indicados na Portaria n® 336/2002;

Acgdo N°4 - Garantir o Supervisor Clinico Institucional. Garantir Veiculo para a¢des de Matriciamento, Visita domiciliar.

7.1.10 = Garantir a implantacdo de um Centro de Convivéncia e Cultura (CECO) Nimero de CECO implantado para formacédo de cooperativas de geragdo e - - - 1 1 Nimero
economia solidaria na Rede de Atengdo Psicossocial

Acdo N°1 - Submeter o Projeto de implementac@o do Servigo para apreciacdo e aprovacdo do Conselho Municipal de Satde;
Acdo N°2 - Garantir recursos humanos, material de consumo, alimentacdo, insumos, material de limpeza e material de escritorio, infraestrutura para o funcionamento adequado do Servigo.

7.1.11  Garantir a habilitacao da Equipe Multiprofissional de Atencdo Especializada em Satide Numero de Equipe tipo 111 habilitada. - - - 1 1 Nimero
Mental

Acdo N° 1 - Submeter o Projeto de implementacdo do servico de referéncia, para apreciagio e aprovacgio do Conselho Municipal de Satide;
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Acdo N°2 - Garantir imével com infraestrutura adequada, conforme portaria vigente, mobilidrio, material de consumo, insumos, material de limpeza e material de escritério;

Acdo N°3 - Garantir recursos humanos com os pré-requisitos indicados na Portaria n® 3588/2017;

Acido N°4 - Garantir o Supervisor Clinico Institucional;

Acdo N°5 - Garantir Veiculo para acoes de Matriciamento.

7.1.12  Garantir a cria¢do do cargo de Coordenador para os Equipamento do Programa de Satde Nimero de Coordenadores dos dispositivos existentes - - - 6 6 Nimero
Mental (CAPS, SRTs, CAPSi, Ambulatério de Satide Mental, Centro de Convivéncia)

Agdo N° 1 - Criar cargos com a descri¢do das atribui¢des de cada coordenador dos dispositivos de saide mental.

7.1.13  Garantir a implantagio e habilitacdo da Equipe Multiprofissional de Aten¢do Especializada Numero de Equipe tipo II habilitada. - - - 1 1 Nimero
em Saidide Mental no distrito de Sdo Vicente

Acdo N° 1 - Submeter o Projeto de implementac@o do servico de referéncia, para apreciagdo e aprovacio do Conselho Municipal de Satide;

Acdo N°2 - Garantir imével com infraestrutura adequada, conforme portaria vigente, mobilidrio, material de consumo, insumos, material de limpeza e material de escritorio;

Acgdo N°3 - Garantir recursos humanos com os pré-requisitos indicados na Portaria n® 3588/2017;

Acgdo N°4 - Garantir Veiculo para acoes de Matriciamento.

OBJETIVO N° 8.1 - Manutengio das acdes de prevengdo, promogio da satde e controle de doengas e agravos a satide Materna Infantil.

Ampliar a realizagdo de testes rapidos (HIV, Sifilis, Hepatites virais) na primeira consulta =~ Proporcdo de gestantes com teste rdpido na primeira consulta e no - - - 85,00 100,00 Proporc¢io
e no terceiro trimestre terceiro trimestre.

Acdo N° 1 - Capacitacdo das equipes de satide AB e CIMI;

Acdo N°2 - Realizar, no minimo, 2 exames durante o pré-natal;

Agdo N°3 - Realizar teste treponémico e ndo treponémico nos trés trimestres;

Acgdo N°4 - Garantir o VDRL mensal para todas as gestantes reativas para sifilis;

Agdo N°5 - Garantir a aquisi¢do de penicilina benzatina para o tratamento da gestante com sifilis;
Agdo N° 6 - Descentralizagdo dos testes rapidos para as unidades bésicas de saide e CIMI;

Agdo N°7 - Registro E-sus AB da testagem rapida em 100% dos casos.

8.1.2  Garantir a referéncia para a execucdo dos exames gestacionais que ndo estiao Proporg¢do de gestantes com 2 rotinas (exames gerais) de pré-natal - - - 80,00 80,00 Proporc¢io
contemplados na rotina. realizadas.
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Acdo N° 1 - Capacitacdo das equipes de saide AB e CIMI;
Acdo N°2 - Implantagdo e execucdo do fluxo de solicitacdo de exames;
Acdo N°3 - Garantia de realizacdo e avaliacdo dos exames de rotina em tempo oportuno.

8.1.3  Ampliar o acesso ao Programa de Satde Sexual Reprodutiva Propor¢ido de UBS e o CIMI com ag¢des de planejamento familiar - - - 100,00 100,00 Propor¢io
implementada

Agdo N° 1 - Capacitagdo das equipes para a realizagdo do planejamento familiar;
Acdo N°2 - Implementagio de acdes direcionadas a realizacdo do planejamento familiar no CIMI;
Acdo N°3 - Suporte e manutencio das atividades envolvidas no planejamento familiar pelo PAISMCA.

8.1.4  Garantia de inser¢do de DIU das usuarias referenciadas pelo Planejamento familiar Proporgdo de inser¢do de DIU, em mulheres que realizam o - - - 100,00 100,00 Proporc¢io
Planejamento familiar.

Acdo N° 1 - Atendimento médico e psicolégico no planejamento familiar;
Acgdo N°2 - Reorganizar o fluxo de inser¢ao de DIU no municipio;
Acgdo N°3 - Adquirir os insumos para realizar a coloca¢do de DIU.

8.1.5  Implantar acdes educativas coletivas direcionadas a promogdo da saide da mulher, Nimero de agdes educativas desenvolvidas anualmente no - - - 3 3 Nimero
crianga e do adolescente municipio.

Acdo N°1 - Monitorar e avaliar as demandas das equipes de aten¢do basica;
Acdo N°2 - Avaliar o territério com maior vulnerabilidade;
Acdo N°3 - Organizar agdes educativas direcionadas a mobilizacdo da populagio;

Acdo N°4 - Realizar a¢oes educativas.

OBJETIVO N° 9.1 - Aprimorar e implantar as Redes de Atencéo a Satde nas regides de satide, com énfase na articulagio da Rede de Urgéncia e Emergéncia, Rede Cegonha, Rede de Atencdo Psicossocial e Rede de
Cuidados a Pessoa com Deficiéncia.
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Fortalecimento da realizacdo de parto normal / humanizado e satide suplementar. Conforme Portarias n® 1.459  Proporcao de parto normal no Sistema Unico de Satde e na Sadde 42,10 2020  Proporgido 50,00 50,00 Propor¢io
de 24/06/2011 e n° 650 de 05/10/2011; Aumentar o indicador em 5% ao ano. Suplementar

Agdo N° 1 - Ampliagdo e reforma de Centros de Parto Normal;

Acdo N°2 - Compra de equipamentos e materiais para Centros de Parto Normal;

Acdo N°3 - Assegurar a mulher o direito ao planejamento reprodutivo e a aten¢do humanizada a gravidez, ao parto e ao puerpério;

Acdo N°4 - Vinculagdo da gestante desde o pré-natal ao local em que sera realizado o parto.

9.1.2  Garantir a presen¢a do acompanhante de livre escolha da gestante no momento do parto Propor¢do de parturiente com acompanhantes no momento do parto - - - 80,00 80,00 Proporc¢ao

Acdo N°1 - Implementar a¢des educativas no pré-natal, com a temdtica sobre o direito da mulher na escolha do acompanhante;

Acdo N°2 - Orientar os profissionais da maternidade sobre a importancia do acompanhante definido pela mulher;

Acdo N°3 - Fomentar na maternidade o registro da presenca do acompanhante na AIH, para fins de faturamento e validacdo do indicador.

9.1.3  Garantir tratamento de mulheres com diagnéstico de lesoes de alto grau de colo de ttero. Percentual de seguimento /tratamento informado de mulheres com - - - 50,00 50,00 Percentual
diagndstico de lesdes de alto grau de colo de ttero.

Agdo N° 1 - Acompanhar o tratamento dos casos alterados de cancer de colo; realizar busca ativa de publico alvo;

Agdo N°2 - Capacitar as equipes de AB para atencdo direcionada a esses casos;

Agdo N°3 - Fortalecer a alimentagdo do sistema de informagéo;

Acdo N°4 - Reorganizar fluxo de retroalimentagdo do sistema de informacdo; Garantir acesso aos exames e ao tratamento adequado.

OBJETIVO N° 10.1 - reduzir a prevaléncia de fumantes e a consequente morbimortalidade relacionada ao consumo de derivados do tabaco.
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10.1.1  Ampliar a realizacdo de agdes direcionadas a cessacdo do tabagismo nas Percentual de UBS executando a grupos de cessagdo de tabagismo - - - 50,00 50,00 Percentual

unidades basicas de saide
Acdo N° 1 - Capacitar as equipes de saide AB para a busca ativa e o desenvolvimento das a¢des direcionadas a cessacdo do tabagismo;
Acdo N°2 - Descentralizar a realizacdo dos grupos de tabagismo para as UBS;
Acdo N°3 - Monitoramento a realizacdo das agoes;
Acdo N°4 - Manter a disponibilidade dos insumos necessérios para o tratamento da populagdo.

10.1.2  Ampliar a cobertura de pessoas com acesso ao tratamento de cessacdo de Proporc¢io de pessoas inscritas, aguardando a inclusdo nas acoes do - - - 50,00 50,00 Proporc¢io
tabagismo programa de tabagismo

Acdo N° 1 - Capacitar as equipes de saide AB para o desenvolvimento do tratamento de cessagdo do tabagismo;
Acdo N°2 - Garantir a disponibiliza¢do dos insumos e tratamento necessario aos usudrios AB, para a cessagio tabagismo;

10.1.3  Implantar acdes educativas coletivas direcionadas a cessagio do tabagismo nas Nimero de a¢des educativas desenvolvidas anualmente no municipio. - - - 3 3 Nimero
UBS.

Agdo N° 1 - Monitorar e avaliar as demandas das equipes de atengdo bésica;
Agdo N°2 - Avaliar o territério com maior vulnerabilidade;
Agdo N°3 - Organizar agdes educativas direcionadas a mobiliza¢do da populagdo;

Agdo N°4 - Realizar 3 agdes educativas por ano.

OBJETIVO N° 11.1 - Prevenir os fatores de risco das DANT e promover a satide da populagdo, com vistas a reduzir desigualdades em satide.
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11.1.1  Ampliar a vigilancia, informacao, avaliacdo e monitoramento dos casos de ~ Percentual de UBS executando acoes direcionadas aos grupos de DCNT - - - 40,00 40,00 Percentual
DCNT, promovendo satide e cuidado integral.

Agdo N° 1 - Capacitar as equipes de saide AB para a busca ativa e o desenvolvimento das a¢des direcionadas a cessa¢do do tabagismo;
Acdo N°2 - Descentralizar a realizagdo dos grupos de tabagismo para as UBS;

Acdo N°3 - Monitoramento a realizacdo das agdes;

Acdo N°4 - Manter a disponibilidade dos insumos necessérios para o tratamento da populagdo.

11.1.2  Reduzir a mortalidade Prematura (30 a 69 anos) pelo conjunto das 4 Mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das 4 principais DCNT (doengas do aparelho 408,94 2020 Taxa 387,06 387,60 Taxa
principais DCNT: Reduzir 5% ao ano. circulatdrio, cincer, diabetes e doencas respiratérias cronicas)

Agdo N° 1 - Implementar e desenvolver acoes em praticas integrativas e complementares (PICs);

Agdo N°2 - Aumentar a cobertura da aten¢io bésica sobre a populacio territorial;

Agdo N°3 - Estabelecer agdes intersetoriais com o programa de nutri¢do, PSE, PAISMCA e HIPERDIA;
Agdo N°4 - Garantir o fornecimento de medicamentos padronizados para dos usuarios;

Agdo N°5 - Estruturar agdes de promogdo da satde e praticas corporais nos diversos espacos no ambito da APS (Comunitério, Academia da Sadde, Programa Satde na Escola e etc.).

OBJETIVO N° 12.1 - Fortalecer e qualificar a atenc@o a pessoa com hipertensao e diabetes por meio da integralidade e da longitudinalidade do cuidado, em todos os pontos de atencao.
12.1.1  Implantacdo de consulta de rastreamento para a populagdo-alvo - hipertensos e diabetes Proporcao de equipes AB desenvolvendo agdes de rastreamento de - - - 50,00 60,00 Proporc¢ao
pacientes diabéticos no territorio.
Agdo N° 1 - Capacitar as equipes AB para a realizagdo dos exames de acompanhamento (verificagdo de pressdo arterial, de dados antropométricos - peso, altura e circunferéncia abdominal; do calculo do IMC);
Agdo N°2 - Realizar monitoramento territorial, com a identifica¢do dos fatores de risco para DM e avaliacdo das condi¢des de satde;
Agdo N°3 - Organizar fluxo de solicitagdo de exames laboratoriais necesséarios para o diagndstico e tratamento adequado da populagdo;

Acdo N°4 - Implantar consulta de rastreamento.
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12.1.2  Implantar agdes sistematizadas para coleta de essa informac@o e acompanhamento populacional Nimero de equipes com o cadastramento e monitoramento de publico - - - 60 23 Nimero
alvo: DM e Hipertensao.

Acdo N°1 - Identificar as necessidades das UBS quanto ao sistema de apoio;

Ac@o N°2 - Definir os fluxos assistenciais;

Acdo N°3 - Identificar a populacio estimada de pessoas com DM e Hipertensdo, para a realizagdo da programacdo de cuidado;
Acdo N°4 - 23 equipes com o cadastramento e monitoramento de pacientes com DM e Hipertensio.

12.1.3  Identificar pessoas com DM, cadastradas nas UBS do municipio, com, pelo menos, uma consulta Proporgdo de pessoas com DM em acompanhamento ambulatorial nas - - - 50,00 50,00 Proporgio
médica e uma de enfermagem no periodo de 1 ano. UBS.

Acdo N° 1 - Monitorar a populacdo alvo cadastrada por equipe;
Acgdo N°2 - Capacitar profissionais da equipe ESF para o atendimento do piblico alvo;
Acdo N°3 - Fortalecer as agdes de cuidado desenvolvidas pelas equipes AB.

12.1.4  Identificar pessoas cadastradas, com diabetes e com exame de Hb glicada avaliado, em cada UBS. Proporgdo de pessoas com DM cadastradas nas UBS, com exame de - - - 50,00 50,00 Proporgio
hemoglobina glicada (Hb glicada) avaliado.

Acdo N° 1 - Capacitar profissionais da equipe ESF para o desenvolvimento de a¢des coordenadas no atendimento do publico alvo;
Acdo N°2 - Monitorar o nimero de pessoas com diabetes cadastradas e com exame de Hb glicada avaliado, em cada UBS;
Acdo N°3 - Realizar o exame em tempo oportuno.

12.1.5  Identificar pessoas cadastradas com diabetes e com avaliacdo do pé diabético em cada UBS Proporcao de pessoas cadastradas, com DM com avaliag¢do do pé - - - 30,00 30,00 Proporgao
diabético em cada UBS.

Acdo N° 1 - Capacitar profissionais da equipe ESF para o desenvolvimento de agdes coordenadas no atendimento do publico alvo;

Acdo N°2 - Implantar a¢des de avaliagdo do pé diabético feitos em cada UBS.

12.1.6 ~ Ampliar o cadastramento de pessoas com HAS nas UBS Proporgdo de usuarios com HAS em acompanhamento ambulatorial. - - - 70,00 70,00 Proporgao
Acdo N°1 - Ampliar o cadastramento de populagido Hipertensa;

Acdo N°2 - Monitorar o cadastramento de pessoas hipertensas em cada equipe;

Acdo N°3 - Fortalecer o desenvolvimento das a¢des de cuidado realizadas pelas equipes AB.

12.1.7  Ampliar o quantitativo de usudrios com HAS cadastrados, com rastreamento de risco Proporgao de pessoas cadastradas nas UBS, com HAS e rastreamento de - - - 30,00 30,00 Proporgao
cardiovascular. risco cardiovascular realizado.

Ac@o N° 1 - Monitorar a populagdo alvo rastreada para risco cardiovascular;
Acdo N°2 - Fortalecer o acompanhamento de usuarios que realizaram rastreamento do risco cardiovascular;
Acido N° 3 - Capacitar profissionais da equipe ESF para o desenvolvimento do rastreamento da populagdo alvo.

12.1.8  Analisar os casos de DM e Hipertensio no municipio, para o desenvolvimento de agdes Niamero de acdes para cada tematica (DM e Hipertensdo) desenvolvidas - - - 3 3 Numero
educacionais. anualmente
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Acdo N° 1 - Desenvolver agdes educativas com a populacdo de pacientes com risco de desenvolver DM, para diminuir a prevaléncia de doencas no territorio de abrangéncia das equipes AB;

Acdo N°2 - Capacitar profissionais da equipe ESF para o desenvolvimento de a¢des educativas.

OBJETIVO N° 13.1 - Fortalecimento da vigilancia, preven¢do, controle de doengas e agravos a satde.

13.1.1  Aumentar a proporcdo de cura de casos novos de Tuberculose Pulmonar Bacilifera - Proporc¢io de cura de casos novos de Tuberculose Pulmonar Bacilifera. 47,10 2020 Proporc¢io 85,00 80,00 Proporc¢io
Aumentar 5% ao ano.

Acdo N° 1 - Descentralizar as agdes;

Acdo N°2 - Implantar os fluxogramas de atendimento nas APS;

Acdo N°3 - Realizagdo do TDO em conjunto com a APS;

Acido N°4 - Capacitar as equipes/ Realizacdo de acdes de Educacdo permanente e educacdo em sadde;
Acdo N°5 - Realizar a busca ativa de pacientes faltosos;

Acido N°6 - Encerrar oportunamente os casos novos no SINAN.

13.1.2  Aumentar a oferta de exames ANTI-HIV realizados entre os casos novos de Tuberculose. Proporcao de exame ANTI-HIV realizado entre os casos novos de 86,80 2020 Proporcao 90,00 90,00 Proporcao
Tuberculose.

Acdo N° 1 - Intensificar as atividades colaborativas TB-HIV;

Acdo N°2 - Ofertar o teste anti-HIV para todos os casos novos de TB;

Acdo N°3 - Disponibilizar teste rapido anti-HIV em todos os servicos de satide, em tempo oportuno;

Acdo N°4 - Realizar capacitagdes e atualizagdes constantes da equipe quanto ao manejo do Teste Rapido e Aconselhamento do paciente;
Acdo N°5 - Realizar o diagndstico introducdo precoce de TARYV a estes pacientes.precoce da confec¢do TB/HIV e garantir

13.1.3  Aumentar a avaliacdo de contatos de tuberculose examinados. Proporc¢ao de contatos de casos novos de tuberculose pulmonar Bacilifera - - - 80,00 80,00 Proporc¢ao
examinados.

Agdo N° 1 - Realizar busca de contatos de casos de tuberculose;
Agdo N°2 - Realizar agdes de educacdo em saide;
Agdo N°3 - Descentralizar a avaliagdo de contatos;

13.1.4  Reduzir o tempo de espera para laudos de exames radiolégicos direcionados ao auxilio no Niamero de dias para a entrega de exames radiolégicos laudados direcionados - - - 72 10 Numero
diagnostico da tuberculose. ao auxiliar no diagndstico da tuberculose.
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Acdo N°1 - 72 horas para liberagdo do exame.

Acdo N°2 - Orientar as equipes para oferecer exame de BAAR;

Acdo N°3 - Tracar estratégias no laboratério para resultado em tempo oportuno.

13.1.5  Garantir a realizacdo de exames de cultura do escarro para diagnéstico. (Minimo ao ano); Nimero de exames de cultura do escarro realizados para diagndstico de - - - 10 3 Nimero
Atualmente o exame ndo € realizado no municipio. tuberculose em pacientes elegiveis.

Agdo N° 1 - Elaborar e implantar fluxograma para realizagdo do exame;

Acdo N°2 - Garantir local de armazenamento de amostras para andlise;

Acdo N°3 - Garantir insumos adequados e transporte em tempo oportuno para realizagido do exame.

Acdo N°4 - Garantir a realizagio de cultura para os casos de retratamento de tuberculose (recidiva /reingresso apds abandono, faléncia do tratamento e profissionais de satide);

13.1.6  Implantar o desenvolvimento mensal de relatorios sobre casos de tuberculose para analise Numero de relatérios enviados dos casos de Tuberculose notificados. - - - 12 12 Nuimero
territorial.

Acgdo N° 1 - Acompanhar os bancos de dados referentes a notificacdo compulséria e os casos novos de tuberculose no municipio.

Acdo N°2 - Descentralizar as acdes e notificar todos os casos de Tuberculose;

Agdo N°3 - Capacitar as equipes AB para a busca ativa e atendimento de pacientes com tuberculose no territério;

13.1.7  Analisar os casos de tuberculose no municipio, para o desenvolvimento de acdes Ntmero de agdes desenvolvidas anualmente - - - 3 3 Nimero
educacionais.

Acdo N°1 - Avaliar o monitoramento quadrimestral e direcionar a¢des educativas relacionadas prevencio e cuidados para com a tuberculose

OBJETIVO N° 14.1 - Possibilitar a qualidade do atendimento dos servigos de satide a pessoa acometida pela hanseniase, expressando a efetividade desses servigos em assegurar a adesdo ao tratamento até a alta.

14.1.1  Ampliar a oferta de avaliacdo de incapacidade dos pacientes com hanseniase. Proporg¢do de avaliagdo de grau de incapacidade fisica de Hanseniase avaliada - - - 90,00 90,00 Propor¢io
no momento de diagnéstico.

Acdo N°1 - Garantir informacio acessivel, atualizada e confidvel, como ferramenta de avaliacdo, acompanhamento do estdgio da elimina¢do para tomada de decisdo;
Acdo N°2 - Garantir acesso ao fisioterapeuta para avaliacdo de incapacidade e acompanhamento;

14.1.2  Ampliar a oferta de avaliacdo de incapacidade fisica de Hanseniase avaliada no Proporg¢do de paciente avaliacdo de grau de incapacidade fisica de Hanseniase - - - 90,00 90,00 Propor¢io
momento da cura - Aumentar 5% ao ano. avaliada no momento da cura.

Agdo N° 1 - Realizar, em parceria com a APS, busca ativa das pessoas acometida pela hanseniase de alta;
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Acdo N°2 - Garantir acesso ao fisioterapeuta para avaliacdo e acompanhamento;
Acdo N°3 - Ampliar a oferta de procedimentos de reabilitacdo fisica aos pacientes portadores de incapacidades/ deformidades decorrentes da hanseniase.

14.1.3  Aumentar a proporcido de cura de casos novos de hanseniase diagnosticados nos anos Proporc¢do de cura dos casos novos de hanseniase diagnosticados nos anos das =~ 80,00 = 2019 Proporgao 90,00 90,00 Proporgao
de coortes - Aumentar 5% ao ano. coortes

Acdo N° 1 - Descentralizar as agdes;

Acdo N°2 - Implantar os fluxogramas de atendimento nas APS;

Acdo N°3 - Assegurar, nas unidades de satde, tratamento completo para as formas paucibacilar e multibacilar;

Acdo N°4 - Realizar educagio em saide, promover o conhecimento sobre os sinais e sintomas da hanseniase; Realizar a busca ativa de pacientes faltosos; Encerrar oportunamente os casos novos no SINAN.
Acdo N°5 - Capacitar as equipes/ Realizagdo de acoes de Educacdo permanente;

Acdo N° 6 - Realizar a busca ativa de pacientes faltosos;

Acdo N°7 - Encerrar oportunamente os casos novos no SINAN.

14.1.4  Ampliar o registro e monitoramento de contatos dos casos novos de hanseniase. Proporg¢do de contatos examinados de casos novos de hanseniase nos anos de - - - 90,00 90,00 Proporgao
coortes.

Acido N° 1 - Realizar busca de contatos de casos de hanseniase;

Ac@o N°2 - Realizar acdes de educacio em saude.

Acdo N°3 - Descentralizar a avaliagdo de contatos;

14.1.5  Ampliar o percentual de exames de Baciloscopias realizados. Propor¢ao de exames de Baciloscopia realizados. - - - 20,00 20,00 Proporc¢ao
Acdo N° 1 - Realizagio de capacitacdo em parceria com a Geréncia Estadual;

Acdo N°2 - Adquirir material necessario para coleta do material e Implantar a Baciloscopia;

Acdo N°3 - Criar fluxo de rotina para realizacdo do exame.

14.1.6  Analisar os casos de hansenfase no municipio, para o desenvolvimento de acdes Numero de acdes desenvolvidas anualmente - - - 3 3 Nimero
educacionais.

Acdo N° 1 - 3 acdes educativas por ano.

Acdo N°2 - Avaliar o monitoramento quadrimestral e direcionar a¢des educativas relacionadas prevencio e cuidados para com a hanseniase

OBJETIVO N° 14.2 - Fortalecimento da vigilancia, prevencdo, controle de doengas e agravos de satde.
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14.2.1  Qualificar as equipe notificantes para o preenchimento do campo de ocupagdes das notificacdes de doengas e agravos Proporcao de preenchimento do campo ocupagio nas 99,40 2020  Proporgdo 85,00 85,00 Propor¢io
relacionados ao trabalho. notificagdes de agravos relacionados ao trabalho.

Agdo N° 1 - Capacitar as equipes de unidades notificantes para a realizacdo do preenchimento completo e correto das notificacdes e de outros formularios, realizando o registro da ocupagéo, de acordo com o CBO.

14.2.2  Estruturar com 3 Responsaveis Técnicos (RT) para formagdo do Nicleo em Satide do Trabalhador, a fim de desenvolver Numero de Responsavel Técnico (RT) direcionados - - - 3 3 Numero
todas as acdes propostas pelo Programa, conforme estabelecido em Deliberacdao CIB-RJ N° 6.376, de 15/04/2021. ao Programa de Satde do Trabalhador.

Acdo N° 1 - 1°etapa: Contratar RT’s pela gestdo municipal a fim de execucdo de a¢des descritas na Deliberagdao CIB-RJ N° 6.376;
Acdo N°2 - 2° etapa: Garantir a integralidade e qualidade na atencdo a satide dos trabalhadores, que pressupde a inser¢do de acdes de saide do trabalhador em todas as instancias e pontos de Atencédo a Saide do SUS, com construcdo de fluxos e outros instrumentos;
Acdo N°3 - 3°etapa: Intervir nos processos e ambientes de trabalhos saudaveis.

14.2.3  Atualizar 1 Cenério de Risco do Programa Satde do Trabalhador Nuamero de Andlise descritiva do Cenério de Risco do - - - 1 1 Nimero
Programa Satde do Trabalhador

Acdo N° 1 - Coletar dados sobre condigdes e riscos relacionados a Saide do Trabalhador e atualizar o Cenario de Risco;
Acdo N°2 - Apés conclusdo da meta, atualizar a o cenério, anualmente.

14.2.4  Analisar as condi¢des de trabalho no municipio, para o desenvolvimento de a¢des educacionais. Nimero de acdes educativas desenvolvidas - - - 3 3 Nimero
anualmente.

Agdo N° 1 - Avaliar o monitoramento quadrimestral e direcionar a¢des educativas relacionadas a satde do trabalhador

OBJETIVO N° 14.3 - Diagnosticar precocemente as IST’s e ofertar tratamento em tempo oportuno, além de fortalecer as agdes de rastreamento precoce, com testagem para os seus parceiros de modo a possibilitar a quebra
da cadeia da transmissibilidade.

14.3.1  Garantir o fornecimento de medicamentos da farmacia basica direcionados as Propor¢io de pacientes em tratamento das IST’s. - - - 90,00 90,00 Propor¢io
IST&#39:s.

Agdo N° 1 - Garantir a aquisicdo de medicamentos inseridos o rol de medicamentos do programa de IST/HIV/HV;
Agdo N°2 - Manter atualizado o mapa de populag¢do vulneravel e aquisi¢do de medicamento;

Agdo N°3 - Garantir o repasse de informagdes mensais pactuadas na CIB para manutengdo de medicamentos;
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Acdo N°4 - Atender a demanda de dispensacdo de medicamentos da farmaécia basica todas as IST’s.

14.3.2  Reduzir casos de sifilis congénita em menores de 01 ano e garantir o tratamento ~ Nimero de casos novos de sifilis congénita em menores de um ano de idade 48 2020 Namero 48 38 Nimero
e acompanhamento do RN com sifilis congénita.

Ac@o N° 1 - Ofertar exames de sifilis para todas as gestantes, no primeiro e terceiro trimestre

Ac@o N°2 - Tratar todas as gestantes com sifilis em tempo oportuno, adequadamente com penicilina benzatina;

Acdo N°3 - Testar e tratar os parceiros sexuais das gestantes com sifilis em tempo oportuno;

Acdo N°4 - Realizar capacitagdes e atualizagdes constantes quanto ao diagnéstico e tratamento da sifilis, e no manejo do Teste Rapido e Aconselhamento do paciente;

Acdo N°5 - Monitorar as agdes de qualificacdo da assisténcia ao parto e nascimento, com triagem sorolégica e acompanhamento do RN no servigo de referéncia;

Acdo N° 6 - Monitorar os resultados dos exames pds-medicagio através da busca ativa;

Acdo N°7 - Garantir o tratamento e acompanhamento do RN com sifilis congénita, com realizacdo de busca ativa de criangas pds-nascimento;

Acdo N°8 - Realizar o teste rapido de sifilis na maternidade.

14.3.3  Manter em zero o niimero de casos novos de AIDS em menores de 05 anos. Nimero de casos novos de aids em menores de 5 anos. 0 2020 Nimero 0 0 Nimero
Acdo N° 1 - Ofertar exames de HIV para todas as gestantes, conforme protocolo, e no momento do parto;

Acdo N°2 - Encaminhar as gestantes infectadas pelo HIV para seguimento de Pré-Natal em unidades de Referéncia;

Acdo N°3 - Acompanhar e monitorar a adesdo das gestantes a terapia antirretroviral;

Acdo N°4 - Fornecer férmula lactea infantil as criancas nascidas de maes portadoras do HIV;

Acdo N°5 - Investigar junto aos pacientes do sexo masculino infectados pelo HIV se suas parceiras foram testadas e, encaminhar as ndo testadas para oferta de teste anti-HIV;

Acdo N° 6 - Realizar monitoramento da gestacdo e do aleitamento materno em mulheres soronegativas, parceiras de homens infectados pelo HIV, assim como a orientac¢@o periddica do casal para pratica sexual protegida, alertando para o risco de transmissdo vertical do
HIV e possibilidade de profilaxia pés-exposicdao (PEP) nos casos necessarios;

Acdo N°7 - Acompanhar e notificar todas as criangas expostas até a defini¢do do status sorolégico.

14.3.4  Reduzir o quantitativo de pacientes HIV+ com 1° CD4 inferior a 350cel/mm3 Propor¢do de pacientes HIV+ com 1° CD4 inferior a 350cel/mm3 ao ano. - - - 5,00 5,00 Proporg¢io
a0 ano.

Acgdo N° 1 - Garantir realizagdo de sorologia para HIV em toda a rede SUS;

Acdo N°2 - Estimular a realiza¢@o de sorologia para HIV na rotina das UBS;

Acgdo N°3 - Monitorar o fluxo entre o diagndstico e a entrada do usudario na referéncia;

Ac@o N°4 - Aumentar a captacao precoce dos casos de HIV positivo para tratamento a partir do nivel de comprometimento do sistema imunoldgico dos individuos infectados ao serem testados, para verificacdo de indica¢do de Terapia Antirretroviral (TARV).

14.3.5  Ampliar testagem soroldgica rapida (anti-HIV, Sifilis, Hepatite B), realizados Proporgdo de testes sorologicos (HIV, Sifilis, Hepatite B), realizados para triagem na AB em - - - 10,00 10,00 Proporc¢ao
para triagem nas Unidades basicas de Satde. publico alvo.

Acdo N° 1 - Ofertar e testagem soroldgica rapida (anti-HIV, Sifilis, Hepatite B) em toda rede basica de satde;

Acdo N°2 - Garantir a compra de geladeiras par armazenamento dos exames nas unidades;
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Acdo N°3 - Garantir os exames de sorologia para hepatite B, HIV e Sifilis;

Acdo N°4 - Ter disponivel teste rdpido em todos os servicos de satde;

Acdo N°5 - Garantir realizacdo de sorologia para HIV;

Acdo N°6 - Ofertar exames de anti-HIV em toda rede basica de saide;

Acdo N°7 - Garantir os exames de sorologia para HIV.

14.3.6  Manter o minimo de casos notificados com ANTI-HCV Reagente que Percentual de casos notificados com ANTI-HCV Reagente que realizaram exame de HCV-RNA - - - 50,00 50,00 Percentual
realizaram exame de HCV-RNA.

Acdo N° 1 - Garantir os exames de sorologia e testagem rapida para hepatite C;

Acdo N°2 - Ter disponivel teste rdpido em todos os servigos de satide;

Acdo N°3 - Garantir a compra de geladeiras par armazenamento dos exames nas unidades.

14.3.7  Implantar o aconselhamento e a realizagio para IST/HIV/HV no servigo de Proporcao de testagem soroldgica Rapida para HIV, Sifilis e das Hepatites Virais para o piblico - - - 20,00 20,00 Proporc¢io
acolhimento, na rede de atenc¢do secundaria e tercidria. alvo, no servico de acolhimento, na rede secundaria e terciaria.

Acgdo N° 1 - Realizar parceria com as unidades de atenc¢do secundaria e tercidria pertencentes a rede municipal de satdde;

Acgdo N°2 - Garantir a profilaxia em tempo oportuno;

Agdo N°3 - Fornecer orienta¢do para o risco de transmissdo e meios de prevencdo de agravos.

Agdo N°4 - 20% de exames realizados para rastreamento, no servico de acolhimento, da aten¢do secundaria e terciéria.

14.3.8  Reestruturar o setor de atendimento ao programa de ISTs Numero de setor reestruturado. - - - 1 1 Nimero

Agdo N° 1 - Aquisi¢do de insumos: I computador para instalagdo do sistema de informagdo, monitoramento e acompanhamento dos pacientes do municipio e demais atividades de competéncia do programa de IST’s; 1 computador para consultério médico, onde serdo
lancadas todas fichas de acompanhamento, a serem enviadas para o Estado e Ministério da Satde; 1 impressora; 1 arquivo para prontudrios; 01 geladeira para insumos.

14.3.9  Analisar os casos de IST’s no municipio, para o desenvolvimento de acdes Nimero de agdes desenvolvidas anualmente. - - - 3 3 Nimero
educacionais.

Acdo N°1 - Avaliar o monitoramento quadrimestral e direcionar a¢des educativas relacionadas prevenc¢io e cuidados para com as IST’s.

OBJETIVO N° 15.1 - Fortalecer a transformacdo dos servicos de satide, promovendo formagdo, educacdo permanente, qualificagdo e valorizacdo dos trabalhadores.

https://digisusgmp.saude.gov.br 26 de 45



15.1.1 = Criagdo Nicleo de Educagdo Permanente (NEPS), regido pela Portaria N° 1.996/GM, de 20 de agosto de 2007, Nimero de equipe multiprofissional como Responsaveis Técnicos - - - 1 1 Nimero
para ampliagdo e fortalecimento das acdes de EPS no municipio. (RT), direcionados ao Programa de Educagdo Permanente.

Ac@o N° 1 - Estruturar uma equipe multiprofissional para formacao do NEPS, a fim de desenvolver todas as acoes propostas pelo Programa;
Ac@o N°2 - Formalizar a criacdo do NEPS através de portaria/decretos;

Acido N° 3 - Fortalecimento e disseminacdo da PNEPS;

Acdo N°4 - Desenvolver 1 Plano Municipal de Educacdo Permanente em Satde;

Acdo N°5 - Promover Capacitagdes;

Acdo N° 6 - Efetivar as agdes municipais junto a CIES/BL.

15.1.2  Elaborar o Plano de Educacdo Permanente direcionado a Satde, contemplando estudos do perfil e da capacidade Namero de Plano de Educacdo Permanente direcionado a Saide - - - 1 1 Nimero
de trabalho no municipio, as necessidades de formacao e desenvolvimento dos trabalhadores da satude desenvolvido e atualizado anualmente.

Acgdo N° 1 - Contribuir com a elaborag@o anual do cronograma de educacdo permanente direcionado a satide, em todos os niveis de atengdo, incluindo as areas administrativas e promover a qualificagdo profissional inter e intrainstitucional fortalecendo as parcerias e
cooperagdes técnicas existentes, projetando novos cendrios de atuacdo profissional discente;

Acdo N°2 - Acompanhar, monitorar e avaliar as a¢des e estratégias de educagdo em satide implementadas no municipio e macrorregiao de satide e pesquisar e desenvolver metodologias educativas (reflexivas, ativas, participativas, colaborativas) no contexto da
formacdo em satde;

Acdo N°3 - Amparar equipes de Satide em seus processos de trabalho assistencial no monitoramento e avaliacao das agdes de satide e de educagdo permanente;

Ac@o N°4 - Elaborar projetos a partir das necessidades do servico e do planejamento participativo, promovendo espacos de discussio e de qualificacio profissional contribuindo para alcance institucional e desenvolver e produzir dispositivos educacionais em satide
(impressos, videos, murais, interfaces em redes sociais, etc.).

15.1.3  Realizar acoes de Educacio Permanente de Satide em todos os niveis de atengdo da Rede de Satde. Niamero de acoes de Educacdo Permanente de Satide ao més. - - - 3 3 Nimero
Acdo N°1 - Implantar a Educag@o permanente em Satide, em todas as unidades de satide do municipio;
Acdo N°2 - Desenvolver agdes de educacdo permanente com apoio intersetorial.

15.1.4  Ampliar as acoes de Educagido Permanente realizadas nas equipes AB do municipio Proporgio de acoes de Educagido Permanente Realizadas nas - - - 100,00 100,00 Proporgio
equipes AB do municipio.

Acdo N° 1 - Implantar e trabalhar o calendario de satde;

Acdo N°2 - Desenvolver agdes educativas junto as equipes AB;

Acdo N°3 - Monitorar as principais demandas relacionadas a capacitagdo das equipes AB;

Acdo N°4 - Desenvolver um relatério de acompanhamento de agdes educativas junto as equipes AB;

Acdo N°5 - Reunides sistematicas de equipe no local de trabalho para avaliacdo do processo de trabalho.

DIRETRIZ N° 16 - Ampliar e qualificar o acesso aos servicos de satide de qualidade, em tempo adequado, com énfase na humanizacio, equidade e no atendimento das necessidades de saide, aprimorando a
politica de atencdo basica, especializada, ambulatorial e hospitalar, e garantindo o acesso a medicamento no ambito do SUS.
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OBJETIVO N° 16.1 - Monitorar a situacao nutricional das familias usuarias do SUS do Municipio de Araruama tendo como parametro avaliativo o Programa PBF — Programa Bolsa Familia (familias em situagdo de
pobreza e extrema pobreza com dificuldade de acesso e de frequéncia aos servicos de satide), SISVAN (Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional), ¢ demais Programas da ATAN (Area Técnica de Alimentaciio e
Nutricao ) no que se refere as condicionalidades de satide, que tem por objetivo ofertar agdes basicas, poten
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16.1.1  Ampliar a cobertura; Programa implantado e funcionando em todas as Unidades (ESF - Estratégia Satde da Familia e CIMI Centro Cobertura de acompanhamento das 48,51 2020  Percentual 50,00 50,00 Percentual
Integrado Materno Infantil); Atualmente com 25% de cobertura mediante as limitagdes atribuidas ao periodo de Pandemia com condicionalidades de Satide do Programa
controle de nimero de usudrios presentes nas unidades de satide. Bolsa Familia (PBF)

Acdo N° 1 - Realizar 1 Capacitagdo Anual das Equipes de Atendimento ao Programa Bolsa Familia (antropometria, sistema de informacao, preenchimento de planilhas);

Acdo N°2 - Acompanhar semestralmente os beneficidrios em 2 vigéncias semestrais do PBF quanto aos pré- requisitos da saide: Criancas (0 a 7 anos) Vacinacdo e estado nutricional; Gestantes — Pre-Natal e estado nutricional; Mulheres em idade fértil —
acompanhamento da situagdo de gestante ou ndo;

Acdo N°3 - Realizar 1 treinamento anual das equipes intersetoriais de educacio e assisténcia social fazendo cumprir as politicas de intersetorialidade.

16.1.2  Ampliar a cobertura do Programa implantado nas unidades escolares pactuadas. Cobertura dos Programas da ATAN (PSE/ - - - 40,00 40,00 Percentual
Crescer Saudavel).

Acgdo N° 1 - Realizar a¢des de seguranca alimentar e promogéo a alimentagio saudavel;
Acdo N°2 - Avaliar o estado nutricional e habitos alimentares dos escolares;
Agdo N°3 - Fazer anualmente diagnéstico e avaliagdo do perfil nutricional e alimentar dos escolares e usudrios da rede publica municipal por meio de antropometria;
Agdo N°4 - Promover educagio nutricional através de orientacdes, informagdes e intervengdes que promovam a alimentagio saudavel;
Agdo N°5 - Realizar uma capacitagdo técnica anual nas equipes técnicas atuantes no programa.
16.1.3  Aumentar a cobertura do Programa Implantado em todas as creches municipais pactuadas. OBS: no ano vigente ndo houve envio de Cobertura da Estratégia de Fortificagdo da - - - 30,00 30,00 Percentual
saché polivitaminico para a realiza¢do do Programa. Aguardamos para dar inicio. Alimentacdo Infantil com Micronutrientes
em p6 — NutriSUS.
Acdo N° 1 - Realizar uma reunido semestral com equipe atuantes no programa e responsaveis legais dos alunos para elucidagio dos propdsitos do programa e assinatura do termo de consentimento;
Acdo N°2 - Suplementagio diaria (2* a 6° feira) de sachés de micronutrientes as criancas de 06 a 48 meses matriculadas nas creches municipais pactuadas;
Acdo N°3 - Realizar uma avaliagcdo antropométrica e nutricional semestralmente em todas as criangas inseridas no programa;
Acdo N°4 - Promover uma Atividade de educacdo nutricional para pais, criancas e equipe de profissionais;

Acdo N°5 - Intervencdo dietoterapica em casos especificos (desvios nutricionais- baixo peso, obesidade).

16.1.4  Aumentar o nimero de cobertura; Reduzir as taxas de baixo peso e obesidade para 10%; Promover atendimento especializado em Nimero de unidades com atendimento - - - 3 3 Nimero
nutricdo em 03 polos: CIMI, Satde Coletiva, Policlinica Municipal; 1 ambulatério de nutrigdo novo por ano. ambulatorial para nutricdo clinica.

Agdo N° 1 - Realizar atendimento ambulatorial nutricional para criancas e gestantes no CIMI;
Agdo N°2 - Realizar atendimento ambulatorial nutricional de usuarios cadastrados nos Programas de Atencdo Basica (todas as faixas etdrias) na Satide Coletiva;

Agdo N°3 - Realizar atendimento ambulatorial nutricional na Policlinica Municipal (adultos)
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OBJETIVO N° 17.1 - Acdes de estruturagdo e implementacdo da Central de Regulagdo Municipal.

17.1.1 Efetivar a¢des de estruturagdo da Coordenagdo de Regulagdo Ambulatorial Municipal Numero de Central de Regulagido implementadas e - - - Numero
estruturada de forma adequada.

Acdo N° 1 - Instituir no Organograma da SMS;
Acdo N°2 - Adequar a Estrutura fisica com sala especifica destinada para o Coordenador de Regulacdo Municipal, com mobilidrio, computador e impressora com scanner;
Acdo N°3 - Adequar a Estrutura Fisica com construc@o de sala ampla, climatizada, aquisicdo de imobilidrios pertinentes para arquivamentos, computadores e impressoras com scanner;

Acgdo N°4 - Contratar e capacitar a equipe técnica, de apoio: 02 servidores nivel técnico (area de saide) para atendimento ao publico; 03 servidores nivel médio (assistente administrativo) para acompanhamento dos sistemas com capacidade de digitacdo; 01 servidor
administrativo para organizagdo setorial e banco de dados.

17.1.2 Implantar a rede de comunicagio da Central de Regula¢do para comunicacdo aos pacientes ambulatoriais sobre os Nimero de Rede de Comunicacio telefonica - - - 1 1 Nimero
agendamentos, pendéncias, cancelamentos de exames e consultas de alta e baixa complexidade. ambulatorial

Agdo N° 1 - Aquisi¢do de aparelho telefonico; linha prépria; fax; fone e microfone; Capacitar 1 servidor para atendimento e recebimento de chamadas telefonicas;

17.1.3 Implantar e habilitar o novo Organograma da Central de Regulacdo Municipal Ntmero de Organograma da Central de Regulagdo - - - 1 1 Nimero
Municipal implantado e habilitado.

Acdo N°1 - Aprovar junto a Superintendéncia e Gestor SESAU o Organograma da Central de Regulacdo que inclui = Regulacdo ambulatorial (alta e baixa complexidade) / TFD / Regulac@o hospitalar / Regulagdo de urgéncia e emergéncia. Apds aprovacdo, encaminhar
0 projeto para criagdo dos setores ainda inexistentes na SESAU.

17.1.4 Criacdo do Servi¢o de TFD para atendimento aos usudrios que nao poderdo ser atendidos no municipio seja por PPI Numero de TFD (Tratamento Fora do Domicilio) - - - 1 1 Nimero
insuficiente ou por direcionamentos diretos das unidades de saide. Abrange diversas especialidades médicas que ndo sao implantado e estruturado de forma adequada
atendidas no municipio, transporte de pacientes de hemodialise, radioterapia, céncer, etc

Acdo N°1 - Instituir no Organograma da SMS;
Acdo N°2 - Adequar a Estrutura fisica com sala especifica destinada para o Coordenador de TFD, com mobilidrio, computador e impressora com scanner, podendo estar vinculado a mesma sala da Coordenagio de Regulagdo Ambulatorial.
Acdo N°3 - Adequar comunicagao direta junto 2 DIVEI (Departamento de Veiculos da SESAU) para agendamento conjunto consulta / carro para deslocamento do paciente.

17.1.5 Criacd@o do Servico de Regulagido Hospitalar para Coordenacdo das Unidades Hospitalares Municipais - HMPASC, HMJP, HM  Nuamero de Regulagdo Hospitalar implantado e - - - 1 1 Nimero
dos Olhos. estruturado de forma adequada

Agdo N° 1 - Instituir no Organograma da SMS;
Agdo N°2 - Adequar a Estrutura fisica com sala especifica destinada para o Coordenador de Regulagdo Hospitalar, com mobiliario, computador e impressora com scanner, podendo estar vinculado a mesma sala da Coordenagio de Regulagdo Ambulatorial;

Agdo N°3 - Criagdo de fluxos de atendimento hospitalar, referéncia e contrarreferéncia das unidades de satide municipais (HMPASC, HMJP, Hospital dos Olhos) bem como avaliacdo de necessidades de criagdo de NIR’s locais.
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17.1.6 Criagdo do Servigo de Regulacdo de Urgéncia e Emergéncia para Coordenagdo das Unidades — UPA Araruama Numero de Regulacdo de Urgéncia e Emergéncia - - - 1 1 Nimero
Municipal implantada e estruturada de forma
adequada

Acdo N°1 - Instituir no Organograma da SMS;

Acdo N°2 - Adequar a Estrutura fisica com sala especifica destinada para o Coordenador de Regulacdo de Urgéncia e Emergéncia, com mobiliario, computador e impressora com scanner, podendo estar vinculado a mesma sala da Coordenagio de Regulagio
Ambulatorial;

Acdo N°3 - Criagdo de fluxos de atendimento pré hospitalar, referéncia e contrarreferéncia das unidades de satide. Reestrutura¢do da Sala do NIR da UPA .

17.1.7 Criagdo e implantag¢do do Centro de Imagem Municipal trazendo mais agilidade ao processo de diagnéstico dos usuarios do Numero de Centro de Imagem Municipal criado e - - - 1 1 Nimero
SUS. implantado.

Acdo N° 1 - Projeto de implantagdo;
Acdo N°2 - Inser¢dio no organograma SESAU;
Acdo N°3 - Avaliacdo de pactuacdes municipais e intermunicipais;
Acgdo N°4 - Determinacdo de cotas.
17.1.8 Criagdo e implantacdo do Protocolo de Regulacdo Municipal de Consultas e exames ambulatoriais de baixa e alta Nimero de Protocolo de Regulagdo Municipal de - - - 1 1 Nimero
complexidade Consultas e exames ambulatoriais de baixa e alta
complexidade criado e implantado.
Ac@o N°1 - Estruturar documento e aprovar o Protocolo de Regulacio de Consultas e Exames ambulatoriais;

Acgdo N°2 - Apds aprovagdo disponibilizar para ciéncia das Unidades de satde.

17.1.9 Criagdo e Implantacio de Protocolos Clinicos pelo Médico responsavel técnico da Regulac@o para as diversas especialidades Nimero de Protocolo clinico de Regulagdo de - - - 1 1 Nimero
médicas (consultas e exames) especialidades médicas criado e implantado.

Acdo N° 1 - Instituir protocolos clinicos de regulac@o das especialidades médicas para consultas e exames;

Acgdo N°2 - Apés aprovacio disponibilizar para ciéncia das Unidades de satde.

17.1.10  Informatizacdo da Central de Regulagdo para monitoramento com finalidade de aprimorar a gestdo de espera para Consultase  Percentual de Informatizacdo do recebimento das - - - 100,00 100,00 Percentual
Exames ambulatoriais solicitagdes médicas de Consultas e Exames
Municipais

Acgdo N° 1 - Implementar e garantir um sistema gerencial com capacidade de emitir relatérios gerenciais de consultas e exames que dao entrada/saida na Central de Regulagéo.

17.1.11 = Realizar Rodas de Conversa, Oficinas com a equipe multiprofissional atuante na Central de Regulagdo Municipal sobre Nimero de acdes de Educagido Permanente - - - 3 3 Nimero
Educacdo Permanente em satde implementadas e/ou realizadas

Acdo N° 1 - Criar e manter cultura institucional de construgio coletiva a partir da perspectiva da Educa¢dao Permanente em Satde;

Acao N°2 - Construir coletivamente banners, folders, cartilhas referentes as consultas e exames ofertados na Central de Regulagdo para utilizagdo na SESAU e beneficio aos usudrios do SUS.
DIRETRIZ N° 18 - Analisar e acompanhar os processos e indicadores da gestao em saide.

OBJETIVO N° 18.1 - Manutenc¢do do processo de auditoria das agdes e servicos ambulatoriais, hospitalares e de gestdo.
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Nimero

Numero de acompanhamento e monitoramento dos indicadores no Plano - -
Municipal de Satide 2022 a 2025.

18.1.1  Acompanhar e monitorar indicadores do Plano Municipal de Satde.

Agdo N° 1 - A descrigdo da meta é propor¢do, que consistem em 100% dos indicadores e metas acompanhadas e monitoradas pelo departamento;

Agdo N°2 - Definir ferramentas de monitoramento dos indicadores lancados no plano;

Acdo N°3 - Realizar reunides sistematicas, quando necessério, com os técnicos envolvidos nas a¢des programadas e com representantes do conselho municipal de satde, para avaliagdo dos resultados.

18.1.2  Promover clareza, agilidade e eficdcia nos processos de conferéncia, auditoria e Proporg¢do de informatizar processos de auditoria. - -
informacdes dos servigos prestados ao municipio.

Acdo N° 1 - Implantar Sistema Nacional de Auditoria para maior controle e transparéncia nas analises realizadas com os prestadores de servico em saide do municipio.

18.1.3  Prestadores visitados, conforme cronograma e mediante solicitacdo de Comissdo de Proporgdo de visitas nas unidades de satide e servigos préprios. - -
licitagdo.

Acdo N° 1 - Criar cronograma anual de visitas as unidades;
Acdo N°2 - Reformular Checklist para visita;

Acdo N°3 - Padronizar o relatério de auditoria;

Acdo N°4 - Definir equipe de auditores;

Acdo N°5 - Organizar logistica.

18.1.4  Equipe de Auditoria avaliar se AIH’s estdo em conformidade com os procedimentos Propor¢ao de AIHs geradas pelo municipio avaliadas. - -
realizados e autorizados pela SESAU

Acdo N° 1 - Aquisi¢do do médico e/ou enfermeiro auditor na equipe de auditoria

18.1.5  Avaliar se os BPAs apresentados no SIASUS estdo em conformidade com os Proporg¢do de processo de conferéncia nos procedimentos do municipio - -
procedimentos realizados e autorizados pela SESAU avaliados e monitorados.

Acdo N° 1 - Avaliar e reformular os fluxos de conferéncia existentes;

Acgdo N°2 - Treinamento da equipe de auditoria;

Acgdo N°3 - Informar aos prestadores sobre novas exigéncias nas conferéncias.
18.1.6  Promogdo de cursos de capacitacdo para o Auditores em satide. Nimero de qualificar e capacitar a equipe de Auditoria/faturamento. - -
Agdo N° 1 - Articular e promover cursos de capacitagdo em parceria com as institui¢des de ensino superior privadas e piblicas, de forma permanente;

Agdo N°2 - estimular a participacdo em congressos, semindrios, féruns e outras atividades de assuntos pertinente atuacdo dos auditores em satde.

18.1.7  Reestruturar e readequar o setor - DECAU Numero de reestruturacio e readequagido - -
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Acdo N° 1 - Constituir equipe minima técnica e administrativa;
Acdo N°2 - Instituir novos fluxos / processos;
Acdo N°3 - Adquirir equipamentos, mobilidrios necessérios;

Acdo N°4 - Revisar estrutura fisica, elétrica, climatizagdo;

OBJETIVO N° 19.1 - Qualificar a gestdo da Assisténcia Farmacéutica por meio do monitoramento de indicadores que determinem a eficiéncia do servigo.
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19.1.1  Atualizar a Relagdo Municipal de Medicamentos Essenciais Ntmero de Relagdo Municipal de Medicamentos Essenciais (REMUME) - - - Namero
(REMUME) implementada e atualizada.

Acdo N°1 - Rever todas os medicamentos listados na REMUME de 2018;

Acdo N°2 - Atualizar a REMUME para identificar novos medicamentos existentes com a abertura da maternidade;

Acdo N°3 - Rever a necessidade das medicacdes existentes na REMUME 2018 e a possibilidade de inclusdo de novas medicagdes;

Acdo N°4 - Viabilizar a aquisicdo dos medicamentos em tempo adequado para atender aos servigos de saide e manter os estoques para regularidade no abastecimento.

19.1.2  Diminuir o quantitativo de processos judicias de medicamentos Nimero de farmacéuticos perante aos processos judicias. - - - 3 3 Nimero
no municipio.

Acdo N°1 - O nimero refere-se a contratacdo de farmacéuticos perante aos processos judiciais.

Acdo N°2 - Reunido coma defensoria publica para inclusdo de um farmacéutico junto a defensoria para sinalizar e orientar cada pedido judicial de medicamento feito;

Acdo N°3 - Assisténcia farmacéutica junto ao Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica CEAF e setor juridico do estado.

19.1.3  Garantir o descarte correto de medicamentos vencidos. Nimero de servigo de coleta de medicamentos vencidos implementado. - - - 4 4 Numero
Acdo N°1 - O niimero refere-se ao quantitativo de servicos de coleta de medicamentos vencidos implementados.

Acdo N°2 - Conscientizacdo da populagdo a realizar o descarte correto de medicamentos vencidos;

Acdo N°3 - Disponibilizar em quatro pontos do municipio um contentor dos residuos.

19.1.4  Melhorar a assisténcia a populacdo usuaria do SUS. Nimero de protocolo de fraldas implantado. - - - 1 1 Nimero
Acdo N° 1 - Publicar um protocolo de fraldas para viabilizar de melhor forma o acesso da populacdo;

Acdo N°2 - Reunido sistematica com o DISAF para visitas domiciliares ao paciente que necessita deste insumo.

19.1.5  Garantir a regulamentac@o das farmacias municipais com registro ~ Propor¢ido de farmacias com certiddo de regularidade. - - - 70,00 70,00 Proporc¢io
no CRF-RJ

Acdo N° 1 - Registrar os farmacéuticos das unidades hospitalares e as unidades no Conselho Regional de Farmacia RJ.

OBJETIVO N° 20.1 - Promover a cidadania em saide por meio da organizagdo e sistematizacdo das informagdes recebidas pela sociedade de forma a possibilitar a elaboracao de ferramentas que possam servir de suporte

estratégico a tomada de decisao no campo da gestdo da saide e contribuir para a melhoria da qualidade dos servicos de saide.
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20.1.1 = Adequar o espago fisico de acordo com os requisitos para atendimento do servico de Ouvidoria; Compor equipe minima para Nimero de Ouvidoria Municipal SUS implantado - - - Nimero
atuar no Servi¢o de Ouvidoria, atendendo a Atender a Lei n°2.003 de 28/9/2015. de forma adequada

Agdo N° 1 - Disponibilizar espago préoprio para o setor;

Agdo N°2 - Adquirir imobilidrio, material de informatica (computadores, impressoras) e de escritério;

Acdo N°3 - Instituir a Ouvidoria Inserida no Organograma da SESAU;

Acdo N°4 - Compor uma equipe minima para execugio das atividades propostas no setor.

20.1.2  Ampliar o acesso a popula¢io usuaria a Ouvidoria do SUS e fortalecer a comunicacdo institucional. Numero de canais de entrada e fluxo de - - - 1 1 Nimero
tramita¢do da manifestacdo implementada.

Acgdo N° 1 - Adquirir linha telefonica;

Agdo N°2 - 25 urnas identificadas;

20.1.3  Qualificar a equipe de ouvidores. Percentual de equipe de Ouvidora capacitada. - - - 100,00 100,00 Percentual

Agdo N° 1 - Promover capacitagdo para as equipes de ouvidores municipais em parceria com o Ouvidor SUS Estadual e Nacional.

20.1.4  Ampliar a visibilidade das acdes desenvolvidas pela ouvidoria e difundir informacdes que fortalecam a gestdo municipal. Nuamero de Relatorios emitidos, analisados e - - - 1 1 Nimero
publicados entre os Previstos por més.

Acdo N°1 - Criar folder informativo; Participar de reunides colegiadas; Elaborar relatérios analiticos mensalmente; Divulgar os indicadores do relatorio estatistico do Ouvidor SUS.

OBJETIVO N° 21.1 - Aprimorar a relagao Interfederativa e a atuagdo do Ministério da Satide como gestor federal do SUS.
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21.1.1 = Plano de Saide do quadriénio 2022-2025 enviado e aprovado pelo CMS-AR.

Acdo N°1 - PMS jé enviado e aprovado.

21.1.2  RQ elaborado conforme legislacdo, com a participacdo dos conselheiros, técnicos e gestores dos SUS e
apresentado em Audiéncia Pablica.

Acdo N° 1 - Elaborar os Relatérios Quadrimestrais (RQ) conforme a Lei Complementar n°141/2012;

Acdo N°2 - Realizar reunido a cada quadrimestre com o CMS e Gestores dos programas de satide;

Acdo N°3 - Realizar Audiéncia Piblica e publicacdo através dos meios de comunicagio oficial;

Acdo N°4 - Alimentar o sistema de informacido DIGISUS-Gestor;

Acdo N°5 - Encaminhar e apresentar ao CMS-AR para apreciagio e aprovagao.

21.1.3  PAS elaboradas e aprovadas pelo CMS — AR.

Agdo N° 1 - Elaborar as programacdes anuais de saide (PAS);

Nimero de Plano de Satide (PS) enviado ao Conselho 2021
de Saude.

Nimero de Relatério Quadrimestral (RQ) construido 3 2020
por ano.

Nimero de Programagdes Anuais de Satide (PAS) 1 2021

enviadas ao CMS - AR.

Agdo N°2 - Proporcionar oficinas de monitoramento com de representagdo dos CMS e gestores SESAU para adequagdo das metas e agdes propostas no Plano de Satde 2022-2025;

Agdo N°3 - Alimentar o sistema de informacdo DIGISUS-Gestor;

Agdo N°4 - Encaminhar e apresentar ao CMS-AR para apreciagdo e aprovagio.

OBJETIVO N° 22.1 -
Municipais.

https://digisusgmp.saude.gov.br

Nimero Nuamero
Nimero 3 3 Nimero
Nimero 1 1 Nimero

Acompanhar a atuagdo das instancias de representacdo e controle social e promover a integragdo entre politicas intersetoriais selecionadas e cooperagdo técnica entre as respectivas Secretarias
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22.1.1 = Readequar e ampliar o espaco fisico do CMS-AR, provendo infraestrutura Nimero de espaco fisico do CMS-AR estruturado de forma adequado. - - - Nimero
adequada para seu funcionamento.

Agdo N° 1 - Constituir uma secretaria executiva (recursos humanos), para fortalecer a atua¢do no assessoramento das atividades do controle social;
Acdo N°2 - Adquirir equipamentos de mobilidrio, material de multimidia (computador, impressora, data show, dentre outros);
Acdo N°3 - Aquisi¢do e manuten¢io de material de escritorio e reprodugio grafica.

22.1.2  Garantir a realizacdo das reunides Ordindrias ao ano pela participagdo social Numero de reunides do conselho realizadas ao ano. - - - 12 12 Numero
¢ o controle social.

Acdo N° 1 - Necessidade das publicagdes em tempo habil, para a convocacdo do edital de convocacdo para as reunides.

22.1.3  Monitorar e acompanhar a cada 4 meses as acdes do Plano de Satde. Nimero de reunides com os técnicos da gestdo com os conselheiros, para o monitoramento e - - - 4 4 Nimero
acompanhamento das acdes programadas no plano municipal de satide.

Acdo N°1 - Realizar encontros a cada quadrimestre entre os Conselheiros e os Técnicos da Gestdo do SUS para apreciacdo e discussdo dos resultados dos indicadores de satide.

Acdo N°2 - Participar da construgido da Programacgio Anual de Sadde;

22.1.4  Promover e garantir a capacitacdo dos conselheiros municipais de satde. Numero de cursos de capacitacdo municipal promovidos por ano. - - - 2 2 Nimero
Acdo N°1 - Necessidade de material; equipe técnica para a capacitacdo, necessidade de recurso financeiro destinado para esta capacitacao.

22.1.5  Garantir a participacdo dos conselheiros elegiveis como delegados nas Percentual de conselheiros de satide, elegiveis como delegados, participantes de Conferéncia de - - - 100,00 100,00 Percentual
Conferéncias de saide (Municipal, Estadual e Nacional) Satde.

Agdo N° 1 - Recursos financeiros (Transporte, deslocamento, alimentagdo, hospedagem) para a participacdo dos conselheiros, elegiveis como delegados, nas conferéncias de saide municipal, estadual e nacional.
22.1.6  Garantir a participacdo e controle social no SUS Numero Conferéncia de Satide realizadas no Quadriénio. - - - 1 1 Nuimero

Acdo N° 1 - Promover recursos para palestrantes, recursos materiais (grafico, multimidia) e espago para realizagdo do evento.
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0 - Informacoes Implantar e habilitar o novo Organograma da Central de Regulacdo Municipal 1

Complementares
Criacao e implantagio do Protocolo de Regulagdo Municipal de Consultas e exames ambulatoriais de baixa e alta complexidade 1
Criacdo e Implantacdo de Protocolos Clinicos pelo Médico responsavel técnico da Regulagdo para as diversas especialidades médicas (consultas e exames) 1

122 - Administragdo Geral ~ Garantir a anélise em amostras de 4gua para consumo humano 50,00
Readequar e ampliar o espaco fisico do CMS-AR, provendo infraestrutura adequada para seu funcionamento. 1
Plano de Satide do quadriénio 2022-2025 enviado e aprovado pelo CMS-AR. 1
Adequar o espaco fisico de acordo com os requisitos para atendimento do servi¢o de Ouvidoria; Compor equipe minima para atuar no Servico de Ouvidoria, atendendo a Atender a Lei n°2.003 de 28/9/2015. 1
Atualizar a Relacdo Municipal de Medicamentos Essenciais (REMUME) 1
Acompanhar e monitorar indicadores do Plano Municipal de Sadde. 100
Efetivar acoes de estruturagdo da Coordenacdo de Regulagdo Ambulatorial Municipal 1
Implanta¢do da unidade municipal especializada em atendimento ao idoso. 1
Ampliar cobertura das vacinas selecionadas com cobertura vacinal. 50,00
Garantir o fornecimento de medicamentos da farmécia bésica direcionados as IST&#39;s. 90,00
Ampliar a realizagdo de acdes direcionadas a cessagdo do tabagismo nas unidades bésicas de satide 50,00
Fortalecimento da realizacdo de parto normal / humanizado e saide suplementar. Conforme Portarias n® 1.459 de 24/06/2011 e n° 650 de 05/10/2011; Aumentar o indicador em 5% ao ano. 50,00
Garantir agdes de Matriciamento regulares realizadas por CAPS com equipes de Atencdo Bisica. 12,00
Garantir atendimentos odontolégico especializado as criangas institucionalizadas com deficiéncia. 15,00
Garantir a populagdo a realizacio da analise e o acesso ao resultado da amostra. 1
Garantir a realizagdo das reunides Ordindrias ao ano pela participacdo social e o controle social. 12
RQ elaborado conforme legislagdo, com a participagdo dos conselheiros, técnicos e gestores dos SUS e apresentado em Audiéncia Piblica. 3
Ampliar o acesso a populacdo usudria a Ouvidoria do SUS e fortalecer a comunicac@o institucional. 1
Diminuir o quantitativo de processos judicias de medicamentos no municipio. 3
Promover clareza, agilidade e eficicia nos processos de conferéncia, auditoria e informagdes dos servicos prestados ao municipio. 100,00
Implantar a rede de comunicagio da Central de Regulacdo para comunicagio aos pacientes ambulatoriais sobre os agendamentos, pendéncias, cancelamentos de exames e consultas de alta e baixa complexidade. 1
Implementar o servi¢o de Cirurgias Eletivas no Hospital Municipal Dr. Jaqueline Prates. 1
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Reduzir casos de sifilis congénita em menores de 01 ano e garantir o tratamento e acompanhamento do RN com sifilis congénita.

Estruturar com 3 Responsaveis Técnicos (RT) para formagdo do Nicleo em Satide do Trabalhador, a fim de desenvolver todas as acdes propostas pelo Programa, conforme estabelecido em Deliberacao CIB-RJ N°

6.376, de 15/04/2021.

Reduzir a mortalidade Prematura (30 a 69 anos) pelo conjunto das 4 principais DCNT: Reduzir 5% ao ano.

Ampliar a cobertura de pessoas com acesso ao tratamento de cessacdo de tabagismo

Ampliar a Cobertura Populacional Estimada de Centro de Atengdo Psicossocial (CAPS)

Garantir capacitagdo em servigo

Monitorar e acompanhar a cada 4 meses as acoes do Plano de Saide.

PAS elaboradas e aprovadas pelo CMS — AR.

Qualificar a equipe de ouvidores.

Garantir o descarte correto de medicamentos vencidos.

Prestadores visitados, conforme cronograma e mediante solicitacdo de Comissdo de licitagdo.

Implementar o servigo de Cirurgia Eletiva do Programa de Planejamento Familiar no Hospital Municipal Dr. Jaqueline Prates.

Manter em zero o nimero de casos novos de AIDS em menores de 05 anos.

Garantir a Habilitacdo do Centro de Atencdo Psicossocial Infanto-juvenil — CAPSi - no Municipio.

Aumentar as a¢des de controle das areas infestadas prevenindo os agravos causados por roedores e escorpides.

Promover e garantir a capacitacdo dos conselheiros municipais de satde.

Ampliar a visibilidade das a¢des desenvolvidas pela ouvidoria e difundir informacdes que fortalecam a gestio municipal.

Melhorar a assisténcia a populagio usudria do SUS.

Equipe de Auditoria avaliar se AIH’s estdo em conformidade com os procedimentos realizados e autorizados pela SESAU

Criagao do Servigo de TFD para atendimento aos usuérios que nao poderéo ser atendidos no municipio seja por PPI insuficiente ou por direcionamentos diretos das unidades de satide. Abrange diversas

especialidades médicas que ndo sio atendidas no municipio, transporte de pacientes de hemodialise, radioterapia, cancer, etc
Implantac@o do centro de diagnostico municipal de alta e média complexidade.

Garantia de ESFs e ACS em todas as unidades de saide da familia.

Garantir a Implantacio e Habilitacdo do Centro de Atencdo Psicossocial de Alcool e outras Drogas (CAPS AD), no municipio.
Garantir agdes preventivas odontolégicas nas das escolas municipais.

Garantir a coleta de todas as amostras solicitadas de acordo com a demanda / denuncia e o cadastro por bairro no SISAGUA.
Garantir o monitoramento das colecoes hidricas para taxonomia para Anophelinae; Aumentar a cobertura por ano.

Garantir a participagao dos conselheiros elegiveis como delegados nas Conferéncias de satide (Municipal, Estadual e Nacional)

48

387,06

50,00

0,96

100,00

80,00

50,00

80,00

70,00

10,00

100,00

10,00

100,00

39 de 45



https://digisusgmp.saude.gov.br

Garantir a regulamentacdo das farmécias municipais com registro no CRF-RJ

Avaliar se os BPAs apresentados no SIASUS estdo em conformidade com os procedimentos realizados e autorizados pela SESAU

Criacdo do Servico de Regulagido Hospitalar para Coordenacdo das Unidades Hospitalares Municipais - HMPASC, HMJP, HM dos Olhos.

Implantacdo do Ambulatério especializado de satide Mental no Hospital Municipal de Sdo Vicente.

Garantir a realizagdo de exames de cultura do escarro para diagndstico. (Minimo ao ano); Atualmente o exame ndo ¢ realizado no municipio.

Garantir assessoramento e acompanhamento de Supervisor Clinico Institucional para melhor acesso, qualidade e organizacdo dos dispositivos do Programa Municipal de Saide Mental, na RAPS (2022 - RAPS,
CAPS II e CAPSi; 2025 - CAPS AD).

Garantir Leitos de Saide Mental no Hospital Geral Municipal, implantados e habilitados, no municipio.

Garantir a participagdo e controle social no SUS

Promocao de cursos de capacitagido para o Auditores em satde.

Criacdo do Servigo de Regulacdo de Urgéncia e Emergéncia para Coordenacdo das Unidades — UPA Araruama

Servico Municipal de Apoio Logistico ao paciente em tratamento de Cancer.

Garantir A¢oes de Educagio Permanente para os profissionais do Programa Municipal de Satide Mental.

Reestruturar e readequar o setor - DECAU

Criacdo e implantacdo do Centro de Imagem Municipal trazendo mais agilidade ao processo de diagnéstico dos usudrios do SUS.

Garantir a notificacdo de violéncias autoprovocadas, violéncia doméstica, sexual e outras violéncias

Implementar o servico de Reabilitacdo da Pessoa com Transtornos do Espectro do Autismo (TEA) no Centro Municipal de reabilita¢do.

Implantar o PEC/ e-SUS APS nas unidades da Atencdo Primaria a Saide.Implantar o PEC / e-SUS APS nas unidades da Atencdo Primdria a Satde.

Garantir a reestruturacdo e adequacdo dos equipamentos do Programa Municipal de Satide Mental (2022 - ABSM; CAPSi, CAPS II, SRT e CECO; 2025 - CAPS AD e CAPS II no 3° Distrito: Sdo Vicente).

Implantar equipe multidisciplinar para atuar no Centro Municipal de reabilitagdo.

Reestruturar o setor de atendimento ao programa de IST’s

Garantir a implantagdo e habilitacdo de uma Unidade de Centro de Atencdo Psicossocial IT (CAPS) no terceiro distrito - Sdo Vicente

Implantac@o do servico de fisioterapia respiratoria na UPA.

Ampliar ESFs, e AP, eNASF, e implantar 1 eCnRua e consequente cobertura populacional estimada.

Garantir a implantagdo de um Centro de Convivéncia e Cultura (CECO)

Informatiza¢do da Central de Regulagio para monitoramento com finalidade de aprimorar a gestio de espera para Consultas e Exames ambulatoriais

Implementar o servico de fisioterapia de apoio aos unidades de aten¢do primaria.

Garantir a habilitacdo da Equipe Multiprofissional de Atencao Especializada em Satide Mental

70,00

100,00

25,00

50,00

70,00

100,00
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301 - Atengédo Bdsica
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Realizar Rodas de Conversa, Oficinas com a equipe multiprofissional atuante na Central de Regulagdo Municipal sobre Educacio Permanente em saide
Implantac@o de equipe de reabilitacdo domiciliar.

Garantir a cria¢do do cargo de Coordenador para os Equipamento do Programa de Saide Mental (CAPS, SRTs, CAPSi, Ambulatério de Satide Mental, Centro de Convivéncia)
Ampliacdo da UPA 24 h com unidade de Pronto Socorro

Garantir a implantagao e habilitacdo da Equipe Multiprofissional de Atencdo Especializada em Satide Mental no distrito de Sao Vicente

Implantac@o e implementacdo do Plano Regional de Urgéncias e Emergéncias.

Implantac@o e implementacdo do Servigco de Atendimento Mével de Urgéncia Regional - SAMU

Ampliar razdo de consultas médicas por populacdo estimada e coberta por ESFs langadas no e-SUS (30 dias) - PREFAPS

Garantir acoes de Matriciamento regulares realizadas por CAPS com equipes de Atengdo Basica.

Ampliar cobertura das vacinas selecionadas com cobertura vacinal.

Implantac@o de consulta de rastreamento para a populac@o-alvo - hipertensos e diabetes

Ampliar a vigilancia, informacao, avaliagdo e monitoramento dos casos de DCNT, promovendo satide e cuidado integral.

Ampliar a cobertura populacional estimada de Saide Bucal na Atencao Basica

Ampliar o indice de atendimentos por condi¢@o de satde avaliada de Hipertensos e Diabéticos.

Reduzir casos de sifilis congénita em menores de 01 ano e garantir o tratamento e acompanhamento do RN com sifilis congénita.

Reduzir a mortalidade Prematura (30 a 69 anos) pelo conjunto das 4 principais DCNT: Reduzir 5% ao ano.

Implantar a¢des sistematizadas para coleta de essa informagio e acompanhamento populacional

Identificar pessoas com DM, cadastradas nas UBS do municipio, com, pelo menos, uma consulta médica e uma de enfermagem no periodo de 1 ano.
Reduzir em 20% o nimero de casos novos de Sifilis Congénita em menores de um ano de idade

Aumentar a proporcdo de cura de casos novos de hansenfase diagnosticados nos anos de coortes - Aumentar 5% ao ano.

Identificar pessoas cadastradas, com diabetes e com exame de Hb glicada avaliado, em cada UBS.

Ampliar as agdes de Educagido Permanente realizadas nas equipes AB do municipio

Garantia de ESFs e ACS em todas as unidades de saide da familia.

Capacitacdo das ESFs, qualificando os profissionais da Atengdo Primaria.

Ampliar o cadastramento de pessoas com HAS nas UBS

Reduzir em 5% a cada ano.

Garantir acolhimento humanizado a populagdo e atendimento a demanda agendada e espontdnea dentro da abrangéncia do territério

Ampliar o quantitativo de usuarios com HAS cadastrados, com rastreamento de risco cardiovascular.

50,00

50,00

40,00

30,00

3,00

48

387,06

60

50,00

46

90,00

50,00
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70,00

70,00

12,00

30,00
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302 - Assisténcia
Hospitalar e Ambulatorial

303 - Suporte Profilatico e
Terapéutico

304 - Vigilancia Sanitaria
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Implantar o PEC/ e-SUS APS nas unidades da Atencdo Primaria a Saide.Implantar o PEC / e-SUS APS nas unidades da Atenc¢do Primadria a Satde.

Analisar os casos de DM e Hipertensdo no municipio, para o desenvolvimento de a¢des educacionais.

Aumentar o cadastramento individual e territorial assim como a atualiza¢@o constante de dados conforme condicdo de satde avaliada.

Ampliar ESFs, e AP, eNASF, e implantar 1 eCnRua e consequente cobertura populacional estimada.

Estabelecer protocolos assistenciais, parametros e métodos para o controle da qualidade e avalia¢do da assisténcia a satide.

Estimular as equipes em relacdo a participa¢do da comunidade, buscando efetivar o controle social.

Exames citopatolégicos do colo de titero em mulheres de 25 a 64 anos de populagdo adstrita - Ampliar em 0,2% o nimero de coletas ao ano.

Ampliar razdo de consultas médicas por populacdo estimada e coberta por ESFs langadas no e-SUS (30 dias) - PREFAPS

Ampliar razdo de consulta de enfermagem (puericultura, ao idoso, hiperdia, saide da mulher e do homem) na USF por populacdo estimada coberta por ESFs - PREFAPS

Implanta¢do da unidade municipal especializada em atendimento ao idoso.

Garantir atendimentos odontolégicos em recém nascidos com necessidade de avaliagdo ou realizacdo de frenectomia lingual

Implementar o servigo de Cirurgia Eletiva do Programa de Planejamento Familiar no Hospital Municipal Dr. Jaqueline Prates.

Implantagio do centro de diagnostico municipal de alta e média complexidade.

Implantagdo do Ambulatério especializado de satide Mental no Hospital Municipal de Sdo Vicente.

Aumentar a proporcdo de cura de casos novos de Tuberculose Pulmonar Bacilifera - Aumentar 5% ao ano.

Garantir o fornecimento de medicamentos da farmacia basica direcionados as IST&#39;s.

Ampliar a cobertura de pessoas com acesso ao tratamento de cessacdo de tabagismo

Reduzir casos de sifilis congénita em menores de 01 ano e garantir o tratamento e acompanhamento do RN com sifilis congénita.

Aumentar a oferta de exames ANTI-HIV realizados entre os casos novos de Tuberculose.

Garantir atendimentos odontolégicos em recém nascidos com necessidade de avaliacdo ou realizacdo de frenectomia lingual

Aumentar a avaliacio de contatos de tuberculose examinados.

Garantir a Habilitagdo do Centro de Atengdo Psicossocial Infanto-juvenil — CAPSi - no Municipio.

Identificar pessoas cadastradas, com diabetes e com exame de Hb glicada avaliado, em cada UBS.

Divulgar o trabalho exercido pela Visa.

Aumentar a proporg¢ao de atividades educativas realizadas

Aumentar a participacdo dos técnicos.

Garantir o atendimento da demanda solicitada.

50,00

70,00

70,00

25,00

85,00

90,00
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305 - Vigilancia
Epidemiol6gica
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Garantir a fiscalizacdo dos estabelecimentos.

Garantir a cobertura de visitas em iméveis.

Criac@o Nucleo de Educacdo Permanente (NEPS), regido pela Portaria N° 1.996/GM, de 20 de agosto de 2007, para ampliacdo e fortalecimento das a¢cdes de EPS no municipio.

Garantir a transparéncia das agdes da Vigilancia Epidemiolégica

Ampliar cobertura das vacinas selecionadas com cobertura vacinal.

Qualificar as equipe notificantes para o preenchimento do campo de ocupacdes das notificagdes de doencas e agravos relacionados ao trabalho.

Ampliar a oferta de avaliacdo de incapacidade dos pacientes com hanseniase.

Aumentar a proporcdo de cura de casos novos de Tuberculose Pulmonar Bacilifera - Aumentar 5% ao ano.

Implantagdo de consulta de rastreamento para a populagdo-alvo - hipertensos e diabetes

Ampliar a vigilancia, informacao, avaliagdo e monitoramento dos casos de DCNT, promovendo satide e cuidado integral.

Ampliar a realizacdo de agdes direcionadas a cessacdo do tabagismo nas unidades basicas de saide

Fortalecimento da realizacdo de parto normal / humanizado e saide suplementar. Conforme Portarias n® 1.459 de 24/06/2011 e n° 650 de 05/10/2011; Aumentar o indicador em 5% ao ano.

Ampliar a realizacdo de testes rapidos (HIV, Sifilis, Hepatites virais) na primeira consulta e no terceiro trimestre

Garantir a analise em amostras de agua para consumo humano

Garantir a cobertura das areas ndo monitoradas.

Elaborar o Plano de Educagio Permanente direcionado a Satde, contemplando estudos do perfil e da capacidade de trabalho no municipio, as necessidades de formagdo e desenvolvimento dos trabalhadores da
satide

Investigar os 6bitos maternos de mulheres residentes no Municipio de Araruama.

Ampliar o indice de atendimentos por condicdo de satide avaliada de Hipertensos e Diabéticos.

Reduzir casos de sifilis congénita em menores de 01 ano e garantir o tratamento e acompanhamento do RN com sifilis congénita.

Estruturar com 3 Responsaveis Técnicos (RT) para formagdo do Nicleo em Satide do Trabalhador, a fim de desenvolver todas as acdes propostas pelo Programa, conforme estabelecido em Deliberacdo CIB-RJ N°
6.376, de 15/04/2021.

Ampliar a oferta de avaliagdo de incapacidade fisica de Hanseniase avaliada no momento da cura - Aumentar 5% ao ano.

Aumentar a oferta de exames ANTI-HIV realizados entre os casos novos de Tuberculose.

Implantar a¢oes sistematizadas para coleta de essa informagao e acompanhamento populacional

Reduzir a mortalidade Prematura (30 a 69 anos) pelo conjunto das 4 principais DCNT: Reduzir 5% ao ano.

Ampliar a cobertura de pessoas com acesso ao tratamento de cessa¢do de tabagismo

Garantir a presen¢a do acompanhante de livre escolha da gestante no momento do parto
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Garantir a referéncia para a execugio dos exames gestacionais que nao estdo contemplados na rotina.

Garantir capacitagdo em servigo

Realizar a¢des de Educagdo Permanente de Satide em todos os niveis de aten¢do da Rede de Satde.

Garantir a realizagio de coleta de DNV

Reduzir em 20% o nimero de casos novos de Sifilis Congénita em menores de um ano de idade

Manter em zero o nimero de casos novos de AIDS em menores de 05 anos.

Atualizar 1 Cenario de Risco do Programa Satide do Trabalhador

Aumentar a proporcdo de cura de casos novos de hansenfase diagnosticados nos anos de coortes - Aumentar 5% ao ano.

Aumentar a avaliacdo de contatos de tuberculose examinados.

Implantar a¢cdes educativas coletivas direcionadas a cessa¢do do tabagismo nas UBS.

Garantir tratamento de mulheres com diagndstico de lesdes de alto grau de colo de ttero.

Ampliar o acesso ao Programa de Saide Sexual Reprodutiva

Garantir que as informagdes recebidas pela concessionaria sdo fidedignas aos relatorios apresentados.

Aumentar as acdes de controle das areas infestadas prevenindo os agravos causados por roedores e escorpiodes.

Aumentar a investigacao dos obitos infantis e fetais.

Reduzir o quantitativo de pacientes HIV+ com 1° CD4 inferior a 350cel/mm3 ao ano.

Analisar as condigdes de trabalho no municipio, para o desenvolvimento de a¢des educacionais.

Ampliar o registro e monitoramento de contatos dos casos novos de hanseniase.

Reduzir o tempo de espera para laudos de exames radiolégicos direcionados ao auxilio no diagnéstico da tuberculose.

Identificar pessoas cadastradas, com diabetes e com exame de Hb glicada avaliado, em cada UBS.

Garantia de inser¢do de DIU das usudrias referenciadas pelo Planejamento familiar

Garantir a coleta de todas as amostras solicitadas de acordo com a demanda / denuncia e o cadastro por bairro no SISAGUA.

Garantir o monitoramento das colecoes hidricas para taxonomia para Anophelinae; Aumentar a cobertura por ano.

Aumentar a investiga¢do dos 6bitos em mulheres em idade fértil (10 a 49 anos)

Ampliar testagem soroldgica rapida (anti-HIV, Sifilis, Hepatite B), realizados para triagem nas Unidades basicas de Saude.

Ampliar o percentual de exames de Baciloscopias realizados.

Garantir a realizagdo de exames de cultura do escarro para diagndstico. (Minimo ao ano); Atualmente o exame ndo ¢ realizado no municipio.

Implantar acoes educativas coletivas direcionadas a promocéo da satide da mulher, crianca e do adolescente
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Identificar pessoas cadastradas com diabetes e com avaliagdo do pé diabético em cada UBS

Ampliar o cadastramento de pessoas com HAS nas UBS

Reduzir em 5% a cada ano.

Manter o minimo de casos notificados com ANTI-HCV Reagente que realizaram exame de HCV-RNA.

Analisar os casos de hanseniase no municipio, para o desenvolvimento de a¢des educacionais.

Implantar o desenvolvimento mensal de relatorios sobre casos de tuberculose para analise territorial.

Ampliar o quantitativo de usudrios com HAS cadastrados, com rastreamento de risco cardiovascular.

Garantir a notificagdo de violéncias autoprovocadas, violéncia doméstica, sexual e outras violéncias

Implantar o aconselhamento e a realizagdo para IST/HIV/HV no servi¢o de acolhimento, na rede de atencdo secundaria e tercidria.

Analisar os casos de tuberculose no municipio, para o desenvolvimento de agdes educacionais.

Analisar os casos de DM e Hipertensdo no municipio, para o desenvolvimento de a¢des educacionais.

Aumentar o nimero de encerramento oportuno dos casos de DNC’s.

Analisar os casos de IST’s no municipio, para o desenvolvimento de a¢des educacionais.

Exames citopatolégicos do colo de ttero em mulheres de 25 a 64 anos de populagdo adstrita - Ampliar em 0,2% o nimero de coletas ao ano.

Ampliar a oferta de exames de mamografia em mulheres assintomaticas acima de 40 anos de idade a cada 02 anos e sintomaticas com indicagdo por suspeita de patologia.

Garantir acompanhamento PN com inicio de atendimento precoce para ampliar propor¢do de nascidos vivos de maes com 7 (sete) consultas de pré-natal ou mais, sendo a primeira consulta antes de 20 semanas de
gestacdo (incluindo avalia¢do odontologica, nutri e clinico).

Reduzir propor¢do de nascidos vivos de adolescentes de 10 a 19 anos com orientacdo preventiva

Ampliar a cobertura; Programa implantado e funcionando em todas as Unidades (ESF - Estratégia Saide da Familia e CIMI Centro Integrado Materno Infantil); Atualmente com 25% de cobertura mediante as
limitagdes atribuidas ao periodo de Pandemia com controle de niimero de usuarios presentes nas unidades de sadde.

Ampliar a cobertura do Programa implantado nas unidades escolares pactuadas.

Manter em zero o nimero de casos novos de AIDS em menores de 05 anos.

Aumentar a cobertura do Programa Implantado em todas as creches municipais pactuadas. OBS: no ano vigente ndo houve envio de saché polivitaminico para a realizagdo do Programa. Aguardamos para dar
inicio.

Aumentar o namero de cobertura; Reduzir as taxas de baixo peso e obesidade para 10%; Promover atendimento especializado em nutricdo em 03 polos: CIMI, Satdde Coletiva, Policlinica Municipal; 1 ambulatério
de nutrigdo novo por ano.
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