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INTRODUGAO

Este instrumento atende ao Decreto n° 7.508, de 28 de junho de 2011, Art. 15; Lei Complementar n°
141/2012, Art. 2°, Inciso I, e Art. 36 §2° Portaria de Consolidagdo do Ministério da Saude n° 01, de 28 de
setembro de 2017, Art. 94, Inciso V, e Art. 97.

A Programacao Anual de Saude (PAS) é o instrumento de gest&o do Sistema Unico de Saude (SUS) que
visa operacionalizar as Diretrizes e detalhar o conjunto de Metas anuais voltadas a promogéo, protegcéo e
recuperagdo da saude prevista no Plano Municipal de Saude (PMS); ou seja, anualiza as Agdes, Metas e
Indicadores do PMS, identificam as areas responsaveis, as parcerias necessarias para a execugao das agdes
e a previsdo da alocacao dos recursos orgamentarios indispensaveis ao cumprimento da PAS.

A Programacdo Anual de Saude (PAS) tem por objetivo operacionalizar as intengbes quadrienais
expressas no Plano Nacional de Saude (PNS). A Programacgao Anual de Saude aqui apresentada refere-se a
anualizacado para 2026 das metas contidas no PMS 2026-2029, além de prever a alocagao dos recursos
orcamentarios a serem executados no exercicio.

Apresentamos a Programacgéo Anual de Saude do municipio de Sdo Jodo do Arraial para o periodo de
2026, com a analise situacional e epidemiolégica, que subsidia os objetivos, metas e atividades que deverao
nortear as agendas municipais de saude dos anos seguintes que serao elaboradas pelos técnicos de saude do
municipio e o Conselho Municipal de Saude.

O compromisso da Prefeitura Municipal de Sdo Joao do Arraial, Secretaria Municipal de Saude e do
Conselho Municipal de Saude com a saude de nossa populagdo esta em consonancia com as politicas de
saude Federal e Estadual, conforme os principios e diretrizes dos instrumentos juridico-legais que regulam o
funcionamento do SUS. As diretrizes politicas (universalidade, equidade, integralidade, descentralizagao,
hierarquizagao e participagao popular) estdo contidas na Constituigdo Federal, nas Leis 8.080/90 e 8.142/90,

Leis Organicas do Estado e do Municipio e em outras leis e portarias que regem o Sistema de Saude.



A Secretaria Municipal de Saude de Sao Jodo do Arraial tem sua misséo de ser gestora do SUS, tem
como compromisso a reconstrucéo e a implementacdo do SUS no Municipio, respeitando os seus principios e
diretrizes constitucionais, ja mencionados anteriormente

Dessa forma, a PAS 2026 constitui-se em um instrumento de gestdo que demonstra a operacionalizagao,
no respectivo exercicio, das metas expressas no PNS 2026-2029. Ao dimensionar metas e estabelecer valores
para a cobertura financeira das proposi¢oes, explicitam-se quais os compromissos previstos para 2026 no
ambito do PMS. No entanto, para a obtencao dos resultados esperados da execucao das metas da PAS deve-
se levar em consideragao a descentralizagdo da responsabilidade pelas acdes de saude, de acordo com o
determinado pela Constituigdo Federal de 1988, referente a agao conjunta e articulada entre as trés esferas de
gestao, para ao alcance dos objetivos do SUS.

A identificagdo de todos os componentes do PAS e o dimensionamento fisico-financeiro €& de
responsabilidade conjunta de todos os 6rgaos e entidades vinculadas componentes da estrutura do MS. Por
meio deste instrumento, a agenda da gestédo federal da saude conta com um referencial para a execugao e
apuracao dos resultados anuais das metas propostas para o quadriénio pelo PMS, a serem apresentados nos

Relatérios Quadrimestrais de Prestacdo de Contas (RQPC) e no Relatério Anual de Gestao (RAG).



PLANO ANUAL DE SAUDE 2026

J

Diretriz 1 - Garantia de acesso da populacao a servicos de qualidade, com equidade e em tempo adequado ao atendimento das
necessidades de saude, mediante aprimoramento das politicas de atencdo basica, especializada e hospitalar, organizados em Rede de Atencao

a Saude.

Objetivo 01: Ampliar e qualificar o acesso a Atencao Primaria de Saude com énfase na humanizacdo, equidade e no atendimento das

necessidades de saude aprimorando a politica de atengao basica.

METAS PLURIANUAIS
ACOES Indicadores anial | Anual | Ancal | Anual
Acompanhamento 2026 | 2027 2028 2029 Acoes Programadas
Manter o percentual de cobertura| Cobertura populacional | 100% | 100% | 100% | 100% | o _ o
populacional estimada de 100% pelas | estimada pelas equipes Aga_o .N 1 - Garantir o Cadaftro Dom'c'"?r €
Equipes de Saude da Familia e Equipes de | de Atengdo Basica. Individual de toda a populagao pelas ESF;
Satde Bucal. Acao NO 2. - Beal_lzar atuallzaga.o“dos
cadastros  individuais e  domiciliares|
mensalmente.
Manutencdo do Programa Mais Médico. N° de vagas ofertadas 04 04 04 04 |Acdo N° 1 - Manutencdo do Programa Mais
pelo MS e preenchidas Médico.
com profissionais
médicos bolsistas do
programa.
Manutencao do Programa de Agentes | N°deACS 21 21 21 22 |Acdo N° 1 - Manutencdo do Programa de

Comunitarios de Saude.

credenciados/cadastrado
S.

Agentes Comunitarios de Saude.




Promover a adesao de 100% das escolas
prioritarias do municipio ao Programa Saude
na Escola.

Percentual de escolas
que aderiram ao PSE.

100%

100%

100%

100%

Acdo N© 1-Identificacdo das escolas
elegiveis conforme critérios do Programa
Salde na Escola;

Acdo N© 2 — Reunides intersetoriais para
pactuacdao da adesdo e Formalizacao de
compromisso entre saude e educacdo;
Acdo N© 3- Planejamento anual das acOes
nas escolas (promogdo, prevengao e
cuidado).

Realizar acOes obrigatdérias do Programa
Saude na Escola (PSE) em 100% das
escolas pactuadas.

Cobertura das acoes
obrigatdrias do PSE
nas escolas pactuadas.

100%

100%

100%

100%

Acao NO 1- Construcdo de cronograma com
todas as agles obrigatdrias do Programa
Salde na Escola e Definigao das atividades
por escola e periodo;

Acdo N 2- Realizar um planejamento
multiprofissional (salude, educacdo e
assisténcia social);

Acdo N° 3- Capacitar profissionais de saide
e educagao-Treinamento sobre execugao
das agOes obrigatorias (avaliacdo de salde,
vacinagao, saude bucal, etc) e Orientagao
sobre registro adequado das atividades;
Acdo NO4- Executar as agbes obrigatdrias
nas escolas.

Manter o funcionamento do Prontuario
Eletronico do Cidadao-PEC nas UBS do
municipio.

Nimero de UBS com

PEC implantado.

10

10

10

10

Acao N° 1 -Garantir infraestrutura tecnoldgica
adequada  com Disponibilizacgao  de
computadores, impressoras e periféricos em
todas as UBS;

Agao N© 2- Manutengao preventiva e corretiva
dos equipamentos;

Acao N© 3- Contratacdo e manutencdo de
internet de qualidade nas unidades.

Reformar e/ou Ampliar as Unidades Basicas
de Saude e Pontos de Apoio.

NUmero de UBS

Reformados /ano.

03

03

03

01




Manter o percentual de cobertura de Cobertura de 85 86 87 89  |Acdio NO 1- Atualizar e qualificar o cadastro
acompanhamento das condicionalidades de| acompanhamento das das familias beneficiarias;
saude do Programa Bolsa Familia. condicionalidades de Acdo NO 2- Garantir a oferta regular de
Saude do Programa acompanhamento nas UBS;
Bolsa Acao NO3- Realizar busca ativa das familias
Familia (PBF) ndo acompanhadas.
Atualizar o remapeamento das dreas | Cobertura populacional 0 0 01 0 |AcBo No1-Realizar diagndstico territorial
adscritas das UBS’s de forma a garantir a | estimada pelas equipes atualizado;
cobertura populacional das ESF's. de Atencao Basica Acio NO 2 - Realizar atualizacdo dos cadastros
individuais e domiciliares mensalmente;
Acao NO 3 - Georreferenciar o territorio.
Melhorar a climatizacao e a rede N° de UBS climatizadas 03 03 03 01  |Acdo No 1- Melhorar a climatizacdo e a rede
elétrica das unidades de saude. e com rede elétrica elétrica das unidades de satide.
revisada.
Manter o acolhimento com Classificacao de Percentual de Unidades | 100% | 100% | 100% | 100% |Acdo N° 1 - Capacitar 100% das equipes
Risco nas UBS do municipio. de Saude com o servico das UBS em acolhimento com classificagdo
de classificacao de risco. de risco;
Acdo NO 2 — Garantir o uso do Prontuario
Eletrénico- PEC.
Manter a Equipe Multiprofissional | Equipe Multiprofissional 01 01 01 01 |Agdo N° 1 - implantar ou fortalecer a
implantada. implantada. equipe multiprofissional;

Acdo NO° 2 - Planejamento de
atendimentos individuais e coletivos
integrados com as ESF;

Acao N© 3- Desenvolvimento de agdes de
matriciamento entre equipe
multiprofissional e Estratégia Saude da
Familia e Discussdao de casos clinicos e
construgdo de Projetos Terapéuticos
Singulares (PTS);

Acdo N° 4-Desenvolvimento de grupos
educativos  (hipertensos,  diabéticos,
salide mental, gestantes, etc.);

Acdo N© 5- Garantir atendimento domiciliar

multiprofissional.




Implantar e manter 02 polos da Academia
da Saude.

Polo da Academia da
Saude.

01

02

02

02

Acdo NO1- Captar recursos junto ao
Ministério da Salde e/ou de Emendas
Parlamentares para construcago e ou
reforma de Academias da Salde em pontos
estratégicos do municipio para facilitar o
acesso da populacdo de  maior
vulnerabilidade sOcio-sanitaria as
atividades fisicas.

Reduzir as internagdes por causas sensiveis a
atencao basica.

Proporcao de
internagdes por causas
sensiveis a atengao
basica.

16%

16%

16%

16%

Acdo NO1- Fortalecer a Estratégia Salde da
Familia e 0 acompanhamento territorial.

Acdo NO2-Intensificar o cuidado de pacientes
com doencas cronicas (hipertensdo, diabetes,
etc.).

Acao NO3-Ampliar acbes de prevencao,
promocdo da salide e vacinagao.

Acdo  NO4-Realizar busca ativa €
monitoramento continuo dos usuarios.

Acdao NO5-Qualificar as equipes com
protocolos e capacitagdes.

Acao NO6-Garantir acesso a exames,
medicamentos e acompanhamento pds-alta.
Acao NO7-Integrar a rede de atencdo €
fortalecer o cuidado domiciliar.

Acao NO8-Monitorar indicadores e avaliar
resultados regularmente.

Manutencao dos veiculos da Secretaria
Municipal de Saude (SMS).

Percentual de veiculos
da SMS.

100%

100%

100%

100%

Acao NO© 1-Realizar diagnédstico da frota:
Levantamento da quantidade, tipo e estado,
de conservacao dos veiculos e Identificacao|
de necessidades de manutengao preventiva
e corretiva;

Acdo NO 2- Definicdo de cronograma
periddico (troca de 6leo, revisao, pneus,
freios, etc.);

Acdo NO 3- Reparos imediatos em veiculos|
com falhas ou avarias, garantindo a
seguranca para transporte de pacientes e
equipes.




Aquisicao e manutengao de tablets, balancas
e fardamento para 100% dos ACS e ACE.

Percentual de ACS e
ACE.

100%

100%

100%

100%

Acdo NO 1- Realizar levantamento das
necessidades: Quantificar o ndmero de
Agentes Comunitarios de Saude e Agentes
de Combate as Endemias ativos €
identificar déficit, estado de conservagao e
necessidade de reposicao dos
equipamentos e fardamentos;

Acdo NO 2- Definir requisitos minimos para
tablets (memdria, bateria, conectividade) €
padronizar modelos de balancas e
fardamentos conforme normas
institucionais;

Acdo NO 3- Captacao de recursos via
Ministério da Salde, programas federais
e/ou emendas parlamentares.

Implementar no municipio o programa
TELESSAUDE para dar suporte as
equipes de profissionais na Atencao
Primaria a Saude.

Percentual de
profissionais fazendo
uso do
TELESSAUDE.

25%

50%

75%

100%

Acdo NO1- Realizar diagnostico da
capacidade tecnoldgica: Levantamento da
infraestrutura de internet, equipamentos e
conectividade das UBS e Identificacdo de
unidades prioritarias para implantacgao;
Acdo NO2- Adesdo e Articulacdo com o
nucleo estadual/regional de Telessaude;
Acdo NO 3- Treinamento sobre uso das
plataformas (teleconsultoria,
telediagnostico, tele-educacao) e
Orientacao sobre fluxos e protocolos de
atendimento;

Acao NO°4-  Garantir infraestrutura
necessaria nas unidades de salde:
aquisicdo de computadores, impressoras,
webcams e headsets para implantacdo do
Telessalde e Melhorar a conectividade de
internet nas UBS.




Captar recursos junto ao Ministério da Saude
e/ou de Emendas Parlamentares para dotar
as Unidades Basicas de Salde com
equipamentos médico-hospitalares,
odontoldgicos, mobilidrios e tecnologias
necessarios a assegurar atencdao de
qualidade, de acordo com o padrao definido
pelo Ministério da Salde.

Garantir o uso de 100%
do valor captado para
compra de equipamentos
médico-hospitalares,
odontoldgicos, mobilidrios
e tecnologias necessarios
a assegurar atencao de
qualidade, de acordo
com o padrao definido
pelo Ministério da Saude.

100%

100%

100%

100%

Acdo N°© 1- Captar recursos junto ao
Ministério da Saude e/ou por meio de
emendas parlamentares para garantir a
aquisicdo periodica e sistematica dos
equipamentos médico-hospitalares,
odontoldgicos, de informatica, materiais
permanentes e tecnologias, assegurando
condicoes adequadas de funcionamento €
contribuindo para a oferta de uma
assisténcia de qualidade, em conformidade
com o0s padroes estabelecidos pelg
Ministério da Saude.




Diretriz 1 - Garantia de acesso da populacao a servicos de qualidade, com equidade e em tempo adequado ao atendimento das necessidades
de saude, mediante aprimoramento das politicas de atencao basica, especializada e hospitalar, organizados em Rede de Atencao a Saude.

Objetivo 2. Ampliar e qualificar o acesso a atencao ambulatorial especializada, servico de apoio diagnostico com énfase na humanizacao,
equidade e no atendimento das necessidades de salde da populacao.

METAS PLURIANUAIS
ACOES Indicadores Meta | Meta Meta Meta Acoes Programadas
Acompanhamento Anual | Anual Anual Anual
2026 2027 2028 2029
Implantacdo de Prontudrio Eletronico do | % de atendimentos 50% | 50% | 100% 100% |Acio N° 1- Implantar o PEC nos
Cidadao-PEC nos atendimentos | especializados atendimentos de atencdo especializada;
especializados. realizados no PEC. Acdo NO 2-Garantir infraestrutura adequada
(computadores, internet e rede);
Acdo NO 3-Capacitar profissionais para uso
do sistema;
Acao N© 4-Monitorar o uso e a qualidade dos
registros.
Promover a integracao dos diferentes pontos | Percentual de servicos | 100% | 100% | 100% 100% |Acdo N°© 1 - Elaboracdo e implantacdo de
de atencdo a salde para realizacdo de | da rede de atencdo protocolos clinicos e de servigos da aten¢do
referéncia e contrareferéncia e transferéncia | com fluxo de basica objetivando homogeneizar e
do cuidado, através da implantagao de fluxo. | comunicagao de humanizar a assisténcia médica e dos
referéncia e demais profissionais nas unidades.
contrareferéncia
implantado/ano.
Contratacao de Médico Especialista para | Profissionais 02 02 02 02  Acdo NO 1-Realizar levantamento da

atendimento de demanda reprimida, nas

areas de Ortopedia e psiquiatra.

especialistas
contratados.

demanda reprimida por especialidade;
Acao NO 2-Identificar o tempo de espera
e perfil dos pacientes na fila;

Acao NO3-Definir quantitativo necessario

de profissionais por especialidade;




Acdo N© 4-Garantir recursos financeiros
(recursos proprios e/ou complementares);
Acdo NO 5-Definir modelo de contratagao
(concurso, processo seletivo,
credenciamento ou prestacado de servico);
Acdo NO© 6-Realizar processo de
contratacdo conforme legislagao vigente;
Acdo NO 7-Organizar agenda de
atendimentos priorizando casos mais
graves;

Acdo NO 8-Integrar os especialistas com a
Estratégia Salude da Familia para
continuidade do cuidado;

Acdo N© 9-Registrar atendimentos no e-
SUS APS.

Assegurar o acesso de nossos usuarios a | Cobertura de exames | 20% 20% 20% 20%  |Acdo N° 1- Organizar o acesso por meio da
exames laboratoriais e de imagem de | laboratoriais e de Central de Regulacdo, com definicio de|
acordo com a pactuagao PRI. imagem. prioridades;
Acao NO 2- Capacitar a Atencdo Primaria para
solicitacdo adequada de exames;
Acao NO 3- Firmar e monitorar contratos com
prestadores conforme a pactuacao PRI;
Acao N° 4-Garantir transporte sanitario pard
usuarios, quando necessario.
Garantir o0 acesso a exames de | Percentual de| 100% | 100% | 100% 100% |AcGo No 1- Realizar levantamento da
eletrocardiograma para 100% dos usuarios | usuarios com demanda existente para
do municipio que apresentarem indicacao | solicitacdo de eletrocardiograma;
clinica para sua realizacao. eletrocardiograma Acdo No 2-Identificar a oferta atual e o
atendidos. tempo de espera para 0s exames;

Acdo N© 3-Ampliar a oferta por meio de
contratacdao de servicos ou profissionais|
especializados;

Acdo N°4- Garantir aquisicdo e manutencao
de eletrocardiografo;

Acao NO 5-Estruturar locais adequados para
realizacdo dos exames;

Acao N© 6-Fortalecer o sistema de

regulacao e encaminhamento pelas equipes




da Estratégia Salude da Familia;

Acdo N© 7-Capacitar profissionais para
realizacdo e interpretacao do
eletrocardiograma;

Acao No 8-Utilizar ferramentas de apoio|
como o Telessalde para laudos e segunda
opinido.

Implantacao Programa Melhor em Casa
(EMAP-R)

NUmero de
Equipe EMAP-R

01

Acao N© 1-Formalizar adesdao ao Programa
Melhor em Casa junto ao Ministério da Saude.




Diretriz 1 - Garantia de acesso da populacao a servicos de qualidade, com equidade e em tempo adequado ao atendimento das necessidades
de salide, mediante aprimoramento das politicas de atencao basica, especializada e hospitalar, organizados em Rede de Atencao a Saude.

Objetivo 03: Ampliar e qualificar o acesso aos servicos de urgéncia e emergéncia pré-hospitalar, em tempo adequado, com énfase na

humanizacao, equidade e no

atendimento das necessidades de saude da populagao;

METAS PLURIANUAIS
ACOES Indicadores MetaI MetaI MetaI MetaI
Acompanhamento | A2l | Anal | Anal | A Agdes Programadas
Manter Base do SAMU. SAMU implantado 01 01 01 01 Acao N° 1 - Garantir recursos financeiros para custeio e

funcionamento da unidade do Servico de Atendimento
Movel de Urgéncia;

IAcao N© 2-Manter equipe completa (condutor socorrista
e técnico de enfermagem);

IAcdo NO© 3-Assegurar escala de plantao continua (24h);
IAcao NO© 4-Realizar manutencdo preventiva e corretiva
da ambulancia;

Acdo NO 5-Garantir
combustivel;

IAcdo NO 6-Assegurar reposicdo continua de insumos e
materiais (oxigénio, medicamentos, kits de urgéncia);
Acao N© 7-Manter equipamentos em pleno
funcionamento (monitor, desfibrilador, etc.);

Acdo NO 8-Capacitar continuamente a equipe em
atendimento pré-hospitalar;

Acdo NO O9-Garantir integracdo com a Central de

abastecimento regular de

Regulagdo do SAMU;




Acao N° 10-Monitorar tempo resposta e qualidade dos
atendimentos;

Acdo N© 11-Manter documentagdo,
regularizacao da unidade;

Acdo NO 12-Realizar higienizacdo e desinfeccao da
ambulancia apds atendimentos.

habilitacdo e

Garantir o funcionamento do N© absoluto de Servico | 01 01 01 01 Acdo N° 1 - Garantir recursos financeiros para custeio do
Servigo de Urgéncia/emergéncial de  Urgéncia em servigo de urgéncia e emergéncia;
na UBAS. funcionamento. Acdo N° 2-Manter equipe minima qualificada em regime de
plantao;
Acao NO 3-Organizar escala de atendimento garantindog
cobertura continua;
Acao NO 4-Assegurar abastecimento de medicamentos €
insumos de urgéncia;
Acao NO 5-Implantar e seguir protocolos de classificagao de
risco (acolhimento com classificacao);
Agao NO 6-Integrar o servigo com o Servigo de Atendimentq
Movel de Urgéncia para remocOes e suporte;
Acao NO 7-Garantir estrutura fisica adequada para
atendimento seguro e humanizado.
Realizar a classificacao de riscol % de atendimentosno | 100% | 100% | 100% | 100% Acdo NO° 1 - Realizar a classificagdo de risco dos pacientes
dos pacientes atendidos no| Servico de Urgéncia atendidos no Servigo de Urgéncia.
Servico de Urgéncia. com classificagao de
risco.
Capacitar 100% das equipes | Percentual de| 100% | 100% | 100% | 100% Acdo N° 1 - Capacitar 100% das equipes que atuam em
que atuam em urgéncia, | profissionais urgéncia, emergéncia e transporte sanitario em protocolos
emergéncia e  transporte | capacitados em clinicos, acolhimento com classificagdo de risco €

sanitario em protocolos clinicos,
acolhimento com classificacao
de risco e humanizagao do

cuidado.

urgéncia, emergéncia
e transporte sanitario.

humanizacao do cuidado.




Garantir a modernizacao € Percentual de | 100% | 100% | 100% | 100% Acdo N° 1 — Garantir recurso financeiro por meio de recursg
atualizacdo  tecnoldgica  dos equipamentos de proprio ou emendas parlamentares para modernizagdo e
equipamentos utilizados  nos urgéncia e atualizacdo tecnoldgica dos equipamentos utilizados nos
servicos de  urgéncia € emergéncia servicos de urgéncia e emergéncia, por meio da aquisigdio,
emergéncia, por meio da modernizados ou substituicdo periddica e manutengdo adequada dos
aquisicdo, substituicdo periodica substituidos em equipamentos médico-hospitalares, assegurando maior
e manutencdo adequada dos relacdo ao total de qualidade, seguranca e resolutividade na assisténcia
equipamentos médico-| equipamentos prestada & populagdo.

hospitalares, assegurando maior| existentes nos

qualidade, seguranca € servicos.

resolutividade na assisténcia

prestada a populacao.

Manter a infra-estrutura | NO de servigos | 01 01 01 01 Agdo N° 1 — Manter a infra-estrutura necessaria ao
necessaria ao funcionamento do | mantidos. funcionamento do Servico de Urgéncia dotando-o de

Servico de Urgéncia dotando-o
de recursos humanos e
materiais suficientes para o
conjunto de agdes propostas.

recursos humanos e materiais suficientes para o conjunto de
acoes propostas.




Diretriz 1 - Garantia de acesso da populacgao a servigos de qualidade, com equidade e em tempo adequado ao atendimento das necessidades
de salide, mediante aprimoramento das politicas de atencao basica, especializada e hospitalar, organizados em Rede de Atengdo a Saude.

Objetivo 04: Acesso aos servigos de saude, em tempo adequado, com énfase na humanizacao, equidade e no atendimento das necessidades
de saude, aprimorando a politica de atencao hospitalar;

METAS PLURIANUAIS
ACOES Indicadores Mei:aI MetaI MetaI MetaI
A h t Anua Anua Anua Anua ~
companhamento 2026 2027 2028 2029 Agoes Preramadas
Assegurar a manutencao da Percentual de 100% | 100% | 100% 100% |Acdo No 1-Implantar plano de manutencdo preventiva e

Frota de ambulancias.

ambulancias em
funcionamento.

corretiva dos veiculos;

Acdo NO 2-Realizar revisOes
quilometragem e tempo de uso;
Acdo NO 3-Garantir contratos ativos para manutengao
mecanica e elétrica;
Acdo NO 4-Manter estoque minimo de pegas e insumos
essenciais;

)Acao NO 5-Monitorar a frota por meio de controle de uso,
quilometragem e consumo de combustivel;

Acao NO 6-Capacitar motoristas para conducdo segura e uso
adequado dos veiculos;
Acao NO 7-Implementar check-list didrio das condicdes das
ambulancias;
IAcao NO 8-Assegurar documentagao, licenciamento e seguros
atualizados;

Acao N©  9-Disponibilizar
manutencao continua da frota;
IAcao NO 10-Avaliar periodicamente o estado dos veiculos para
substituicdo quando necessario.

periodicas  conforme

recursos financeiros para




Ampliar a oferta de mutirdes de NO de mutiroes 01 02 02 02  |Acdio No 1-Formalizar parcerias e pactuagdes com o Governo|

saude em parceria com o realizados do Estado para realizacdo dos mutirdes.
Governo do Estado (cirurgias anualmente. Acdo NO 2-Mapear a demanda reprimida (cirurgias
pediatricas, eletivas e

pedidtricas, eletivas e oftalmoldgicas).

oftalmoldgicas).




Diretriz 1 - Garantia de acesso da populagao a servicos de qualidade, com equidade e em tempo adequado ao atendimento das necessidades
de saude, mediante aprimoramento das politicas de atencao basica, especializada e hospitalar, organizados em Rede de Atencdo a Saude.

Objetivo 05: Ampliar e qualificar o acesso a Reabilitacdo Fisica em tempo adequado ao atendimento das necessidades de salide da populacdo

do municipio.
. METAS PLURIANUAIS
ACOES Indicadores Meta Meta Meta Meta
Acomparhamento | Al | foual | Anual | A Agbes Programadas
Desenvolver agoes de | N° de acbes anuais 02 02 02 02 |Acdo NO 1-Fortalecer o pré-natal com acompanhamento
prevencao e de identificacao | realizadas. qualificado e realizagdo de exames de rotina;
precoce de deficiéncias na fase Acdo NO 2-Garantir triagens neonatais (teste do pezinho,
pré, peri e pos- natal, orelhinha, olhinho e coragdiozinho);
infancia, adolescéncia e vida Acdo NO 3-Realizar acompanhamento do crescimento e
adulta. desenvolvimento infantil nas UBS;
Acao N° 4-Implantar protocolos de rastreamento de alteracoes
no desenvolvimento em criancas e adolescentes;
Acao NO 5-Promover acles educativas sobre prevencdo de
deficiéncias (infeccbes, acidentes, uso de substancias, etc.).
Capacitar profissionais para identificacdo precoce de sinais de
deficiéncia.
Ampliar e qualificar a oferta de | Proporgao de| 70% 70% 70% 70% | Agdo N° 1-Ampliar e qualificar a oferta de atendimentos
atendimentos  fisioterapéuticos  no | pacientes atendidos fisioterap@uticos no municipio, garantindo assisténcia aos
municipio, garantindo assistencia aos | em  fisioterapia em pacientes com transtornos respiratérios sem complicacdes
pacientes com transtornos | relago & demanda istémicas, no pré e pos-operatdrio, nas disfuncdes
respiratorios  sem complicacoes | oo inhada para oere o P Posoperaoror ¢
sistémicas, no pré e pds-operatorio, o musculoesqueléticas, nas alteragbes motoras e nog
nas disfungdes musculoesqueléticas, reabilitagao. distirbios neurocinético-funcionais, promovendo
nas alterages motoras e nos distrbios reabilitagdio, prevencdo de complicagdes e melhoria da
neur_o_cmeNtlco-funcmna|s, pr omovendo funcionalidade e da qualidade de vida dos usuarios do SUS.
reabilitagao, prevencao de
complicagbes e melhoria da
funcionalidade e da qualidade de vida
dos usuarios do SUS.




Diretriz 1 - Garantia de acesso da populacao a servigos de qualidade, com equidade e em tempo adequado ao atendimento das necessidades
de saude, mediante aprimoramento das politicas de atenc¢do basica, especializada e hospitalar, organizados em Rede de Atengdo a Saude.

Objetivo 06: Ampliar e qualificar o acesso a Atencdao Odontoldgica especializada em tempo adequado ao atendimento das necessidades de

saude da populacdo do municipio.

METAS PLURIANUAIS
ACOES Indicadores Meta Meta Meta Meta Acgdes Programadas
Acompanhamento Anual Anual Anual Anual
2026 2027 2028 2029
Manter Laboratdrio de Numero Absoluto de 01 01 01 01  Agdo N© 1 - Garantir recursos financeiros para custeio e

Préteses Dentaria Laboratorio de
implantado. proteses  dentarias
implantados.

funcionamento do laboratdrio;

IAcdo NO 2- Manter equipe qualificada (cirurgidgo-dentista
e técnico em protese dentaria);

IAcdo N© 3- Assegurar aquisicdo continua de insumos e
materiais protéticos;

IAcao NO 4-Realizar manutencdo preventiva e corretiva
dos equipamentos do laboratoério;

Acdo NO 5-Organizar fluxo de encaminhamento dos
pacientes pelas equipes de salde bucal da Estratégia
Salde da Familia;

Acdo N°© 6-Garantir a producdo e entrega regular de
proteses dentarias;

IAcdo N°© 7-Implantar controle de produgdo (nimero de
préteses confeccionadas e entregues);

Acdo N° 8-Registrar os procedimentos no e-SUS APS;

Acdo NO 9-Monitorar a qualidade das proteses e a

satisfacdo dos usuarios.




Solicitar junto ao Ministério Cobertura 01 Agdo NO 1-Solicitar junto ao Ministério da Salde Unidade
da Saude Unidade | populacional com Odontoldgica Mével — UOM para assegurar acesso a Salde
Odontoldgica Mével — UOM UOM na Atencgao Bucal a populagdes rurais mais dispersas.

para assegurar acesso a Basica.

Saude Bucal a populagbes

rurais mais dispersas.

Solicitar junto ao Ministério da| Equipe SESB 01 Acdo N° 1- Solicitar junto ao Ministério da Saiide Servico de
Saude Servigo de| implantada. Especialidade em Satide Bucal- SESB;

Especialidade em  Salde
Bucal— SESB.

Acao NO 2-Garantir recursos financeiros para custeio €
funcionamento do servico;

Acao NO 3-Manter equipe especializada, de acordo com
cadastro no CNES;

Acao NO 4-Assegurar aquisicdo continua de insumos e
materiais odontoldgicos;
Agao N© 5-Realizar manutengao preventiva e corretiva dos
equipamentos odontoldgicos;

Acdo N© 6-Organizar fluxo de encaminhamento dos
pacientes pelas equipes de salde bucal da Estratégia Salde
da Familia;

Acao NO 7-Garantir agenda organizada e resolutiva para
atendimento da demanda;

Acao NO 8-Registrar os procedimentos no e-SUS APS;

Acao N© 9-Monitorar a producdo e resolutividade dos
atendimentos.




Diretriz 1 - Garantia de acesso da populacao a servigos de qualidade, com equidade e em tempo adequado ao atendimento das necessidades
de saude, mediante aprimoramento das politicas de atenc¢do basica, especializada e hospitalar, organizados em Rede de Atengdo a Saude.

Objetivo 07: - Ampliar e qualificar o acesso aos servigos de salde, em tempo adequado, com énfase na humanizagdo, equidade e no

atendimento das necessidades de saude, aprimorando a politica de atencao a saide mental.

METAS PLURIANUAIS
AGCOES Indicadores Meta Meta Meta Meta Acbes Programadas
Acompanhamento Anual Anual Anual Anual
2026 2027 2028 2029
Garantir o acesso dos | Disponibilidade de 01 01 01 01  |Acdo NO 1 - Realizar levantamento da demanda de salde
usuarios com transtornos | profissional médico mental no municipio;
mentais as consultas com | PSiquiatra Agdo NO 2-Identificar usuarios com transtornos mentais
psiquiatra, mediante contra_ltado para acc~>mpanhados pe.Ias equesNda Estra:cegla Sa.ud.e da Familia;
. . atendimento da Acao N© 3-Garantir contratacao de médico psiquiatra;
encaminhamento realizado demanda reprimida Acdo NO 4-Ampliar a oferta de consultas psiquiatricas
pelas Equipes de Saude da em saude mental no conforme demanda reprimida;
Familia (ESF) do municipio. | municipio. Acdio NO 5-Integrar o cuidado com servigos da Rede dé
Atencdo Psicossocial;
Acdo NO 6-Registrar atendimentos e encaminhamentos no e-
SUS APS;
Acdo NO 7-Promover acompanhamento continuo dog
pacientes na Atencdo Primaria;
Acao N° 8-Monitorar tempo de espera, nimero de consultas
e resolutividade dos atendimentos.
Ampliar o numero de | Profissionais 02 02 02 02 Acdo No1-Realizar diagndstico da demanda em salde
psicologos na Equipe psicdlogos mental no municipio;
Multiprofissional. contratados Acdo NO2- Identificar déficit de profissionais psicdlogos|
nas equipes do eMulti;
Acdo NO©3- Garantir previsdo orgamentaria para
contratacdo dos profissionais.




Intensificar a campanhas
alusivas do Ministério da
Saude como Janeiro branco e
setembro amarelo.

Numero de

Saude

campanhas alusivas
do Ministerio da

08

08

08

08

Acdo N°1-Elaborar calendario anual de campanhas de
salde conforme diretrizes do Ministério da Salde;
Acdo NO2-Planejar acoes especificas para campanhas
como Janeiro Branco e Setembro Amarelo;

Acdo NO3-Realizar atividades educativas nas UBS,
escolas e comunidade;

Acdo N©4-Promover palestras, rodas de conversa e
oficinas sobre salide mental;

Agdo N© 5-Desenvolver agdes intersetoriais com
educagao, assisténcia social e outros setores;

Agdo NO6-Produzir e divulgar materiais educativos
(cartazes, folders, redes sociais);

Acdo NO7-Mobilizar as equipes da Estratégia Saude da

Familia para atuagao no territério;

Acdo NO8-Realizar acdes voltadas para grupos
prioritarios (adolescentes, idosos, gestantes, etc.);
Agdo N° 9-Promover acolhimento e escuta qualificada
nas unidades de salde;

Agdo N910-Registrar as agOes realizadas no e-SUS APS;
Acdo N°11-Avaliar os resultados e impacto das acoes
desenvolvidas.

Fortalecer as acoes do PSE,
com vistas ao cuidado em
saude mental.

Acoes do PSE
realizados.

04

04

04

04

Acdo NO1-Elaborar plano de agdo especifico de saude
mental no Programa Salde na Escola;

Agao NO2-Realizar diagnostico das principais demandas de
salide mental entre os estudantes;

Acdo NO3-Capacitar profissionais da salde e educacdo
para identificagdo precoce de sofrimento psiquico;

Acdo No4-Desenvolver atividades educativas (palestras,
rodas de conversa, oficinas) sobre salide mental;

Acao NO5-Criar espacos de escuta qualificada nas escolas.

Assegurar agoes de cuidado
a saude mental para 100%
dos trabalhadores de saude

Proporcao

trabalhadores
saude elegiveis para
cuidado em saude

de
da

100%

100%

100%

100%

Acao N°1-Realizar diagndstico das necessidades de salde
mental dos trabalhadores da salde;

Acdo NO2-Identificar e priorizar profissionais em situacao
de risco ou adoecimento psiquico;




indicados.

mental devidamente
assistido.

Acdo  NO3-Disponibilizar  atendimento  psicoldgico
individual e/ou em grupo com apoio da eMulti;

Acdo NO4-Garantir acesso a consultas com psiquiatra,
guando necessario;

Acao NO5-Promover rodas de conversa, escuta qualificada
e grupos terapéuticos;

Acdo NO6-Desenvolver acdes de promocao do bem-estar|
no ambiente de trabalho.

Instituir grupos terapéuticos
no municipio.

Instituir grupos
terapéuticos.

02

02

02

02

Acdo N°1-Realizar diagndstico das principais demandas
de saude mental da populagéo;

Acdo N°2-Identificar publicos prioritarios (ansiedade,
depressao, idosos, adolescentes, usuarios crbnicos,
etc.);

Acdo N°3-Planejar a implantacdo dos grupos
terapéuticos por perfil e necessidade;

Acdo N°4-Definir locais de realizagdo (UBS, escolas,
CRAS, espagos comunitarios);

Acao N°5-Disponibilizar profissionais para condugédo dos
grupos (psicdlogos, , enfermeiros, entre outros) com apoio|
da eMulti.

Criar e manter o Projeto
Cuidar do cuidador.

Criar e manter o
Projeto Cuidar do
cuidador.

01

01

01

01

Acgdo N°1- Criar e manter o Projeto Cuidar do cuidador.




Diretriz 2 - Aprimoramento das redes de atencao para promover o cuidado integral as pessoas nos varios ciclos de vida

(crianca, adolescente, jovem, adulto e idoso).

Objetivo 08: Aprimorar a rede de atencao a saude para promover o cuidado integral materno infantil;

METAS PLURIANUAIS
AGOES Indicadores Meta | Meta Meta Meta Acgdes Programadas
Acompanhamento Anual Anual Anual Anual
2026 2027 2028 2029
Elevar para 75% a proporgao de Proporcdo de nascidos | 75% 75% 75% 75%  Agdo NO 1 — Realizar consultas de pré-natal em todas as
nascidos vivos de mades que \vivos de maes com no gestantes de acordo com o Ministério da Salde;
realizaram, no minimo, sete minimo sete consultas Acdo N 2-Intensificar as agbes de qualidade do pré-natal;
consultas de pré-natal no|de pré- natal. Acdo N° 3-Realizar busca ativa em faltosas;
municipio. Acdo N© 4- Intensificar as acoes de educacdo em saude.
Ampliar para 75% o percentual Percentual de gestantes 759, 75% 75% 75% |Acdo N° 1-Iniciar o acompanhamento de pré-natal antes
de gestantes que iniciam o C?gj Irr]‘é?cg’l dgoas&rsi%eq:re]?:;(a) das 12 semanas de gestaggo;
acompanhamento pré-natal no 'FI)'rimestre gestac?onal Acao NO 2 -Realizar consultas e solicitar exames de rotina
primeiro trimestre de gestacdo no 19 e 3° trimestre;
no municipio. Acao NO 3-Capacitagdo dos profissionais para captagao
precoce das gestantes quanto ao protocolo de pré-natal
com a equipe multiprofissional das Unidades de Salde;
IAcdo N© 4- Garantir a assisténcia ao pré-natal e puerpério
de acordo com protocolo de assisténcia a gestante.
Ampliar para 75% o percentual Percentual de| 75% 75% 75% 75%  Acdo NO 1-Realizar 1 consulta de pré-natal odontol6gico
de gestantes com pré-natal no igestantes com pré- em todas as gestantes;
SuUS com Atendimento natal no SUS com Acao N° 2-Intensificar as agdes de qualidade do pré-natal;
odontoldgico realizado. atendimento Agao NO 3- Realizar busca ativa das faltosas;
odontolc')gico realizado. Acdo N° 4- Intensificar as acdes de educacdo em salde.




Realizar  primeira  consulta | Percentual de criancag 759, 75% 75% 75% |Acdo No 1-Realizar primeira consulta odontoldgica em
odontoldgica em bebés com g%@ntpg;gqellc? consugg bebés com menos de um ano de vida, de acordo com o
menos de um ano de vida. primeiro %o de vida. acompanhamento de puericultura.
Ampliar para 75% o percentual | Percentual de 75% 75% 75% 75% |Acdo NO 1- Disponibilizar transporte para realizacdo
de puérperas e recém-nascidos | puérperas e recém- precoce do atendimento domiciliar;
que recebem consulta ou visita | hascidos com consulta Acdo N© 2- Garantir a assisténcia ao pré-natal e puerpério|
domiciliar na primeira semana | OU Visita ~ domicilian de acordo com protocolo de assisténcia a gestante.
apds o parto, e no maximo até | realizada ate 30 dias
30 dias apds o nascimento. apos o parto.
Manter a reducdo do niimero de | Nimero Absoluto de 0 0 0 0 Ac3o NO 1- Garantir a assisténcia ao pré-natal e puerpério
oObitos maternos em | Obitos maternos em de acordo com protocolo de assisténcia a gestante.
determinado periodo e local de | determinado periodo e
residéncia. local de residéncia
Manter a proporcao de | Proporcao de gravidez 14% 14% 14% 14% |Acdo NO 1- Realizar atividades educativas nas escolas e
gravidez na adolescéncia | na Adolescéncia menor promover rodas de conversa com adolescentes sobre
menor que 15%. de 15% prevengao da gravidez e ISTs;
Acdo NO 2-Garantir acesso facilitado a métodos
contraceptivos nas UBS.
Reduzir a mortalidade Infantil. | NOomero de Obitos 02 02 01 01 Acdo N° 1- Garantir a assisténcia ao pré-natal e puerpério
infantis ocorridos no de acordo com protocolo de assisténcia a gestante.
periodo. Agdo NO 2- Realizar Puericultura de acordo com o
porotcolo do Ministério da Salde.
Investigar o numero de &bitos | Percentual de dbitos 100% | 100% | 100% 100% |Acdo NO 1-Realizar vigilancia, investigacdo e andlise dos|
em mulheres em idade fértil (10 | MIF investigados. Obitos infantis, fetais, maternos e de mulheres em idade
a 49 anos) investigados. fértil.
Investigar &bitos infantis e | Percentual de odbitos| 100% | 100% | 100% 100% |Acdo No 1-Realizar vigildncia, investigacdo e analise dos,
fetais. infantis e fetais dbitos infantis, fetais, maternos e de mulheres em idade

investigados.

fértil.




Todas as gestantes com acesso | Proporgao de| 100% | 100% | 100% 100% |Acdo NO 1- Garantir a assisténcia ao pré-natal e puerpério
aos testes rapidos de sifilis, | gestantes usuarias do de acordo com protocolo de assisténcia a gestante.
Hepatites B e C, e HIVI e II, | SUS que realizaram

segundo o protocolo de pré- | testes rapidos.

natal proposto pela "Rede

Alyne".

Garantir todas as gestantes | Cobertura de| 90% 90% 90% 90%  |Acao NO 1- Realizar vacinagdo no mesmo dia da consulta

adequadamente imunizadas | gestantes vacinadas de pré-natal;

contra dTpa e influenza. conforme N protocolo Ao No 2- Realizar busca ativa de faltosas.
de vacinagao.

Investigar os 6bitos maternos. Percentual de 100% | 100% | 100% 100% |Acdo NO 1-Realizar vigilancia, investigacdo e andlise dos|
investigacao de Obitos infantis, fetais, maternos e de mulheres em idade
obitos maternos fértil.

Garantir as gestantes | % de  gestantes| 100% | 100% | 100% | 100% |Acdo N 1-Realizar identificagdo precoce de gestantes de

classificadas como de risco, | classificadas como de alto risco nas UBS;

atendimento ou acesso a | risco acompanhadas e Acao NO 2-Classificar o risco gestacional durante o pré-

unidade de referéncia para
atendimento ambulatorial e/ou
hospitalar a gestacao de alto
risco.

assistidas.

natal pelas equipes da Estratégia Salde da Familia;

Acdo NO 3-Organizar fluxo de referéncia €
contrarreferéncia com os municipios de referéncia;

Acao N© 4-Pactuar com a rede regional os servicos de
atendimento especializado;

IAcdo NO 5-Garantir agendamento regulado para consultas
e exames de alto risco;

Acdo NO 6-Assegurar transporte
deslocamento das gestantes;

Acao NO 7-Acompanhar o cumprimento das consultas e
exames especializados;

IAcdo N°© 8-Garantir comunicagao entre Atencao Primaria €
servico de referéncia;

IAcdo N© 9-Manter acompanhamento continuo da gestante
pela equipe da UBS;
Acdo NO 10-Realizar

sanitario  para

visitas domiciliares, quandog

necessario;




Acao NO 11-Registrar informacgdes no e-SUS APS.

Garantir a coleta de sanguepara| % de RN’s que| 100% | 100% | 100% | 100% | Agdo N°© 1- Garantir a coleta de sangue para triagem
triagem neonatal — teste do | realizaram o teste do heonatal-teste do Pezinho em tempo oportuno.
Pezinho. pezinho.

Manter o percentual de 75% de Percentual de exames | 75% 75% 75% 75%  |Agdo NO 1 - Realizar mutirdo de citologia anualmente;
exames citopatoldgico do colo de citopatoldgicos do Agé~o N°’ 2 - Busca ativa a mulheres de 25 a 64 anos que
Gtero em mulheres de 25 a 64 colo do Utero em estao ha3ano: sezw realizar PCCU; . ;

)Acdo N© 3 - Rodas de conversas com mulheres de 25 a 64
anos com um exame a cada 3 ?nlﬂgeriz diozpsugggg anos abordando o tema cancer de colo do Utero €
anos. residente de importancia de realizar o exame PCCU.

determinado local e a

populacdao da

mesma faixa etaria.
Manter o percentual de 75% de Percentual de exames | 75% 75% 75% 75%  |Agdo NO 1 - Realizar rodas de conversas com mulheres
mulheres de 50 a 69 anos que de mamografia de nessa faixa etaria, orientando quanto a importancia da
realizam um exames de Rastreamento Mamografia;

. realizados em . _ _ -
mamografia de rastreamento a mulheres de 50 a 69 Acdo NO 2 - Fazer parceria com o Estado para disponibilizar
cada 2 anos. anos na populagdo a carreta da mamografia;

residente de Acdo N° 3 - Garantir o funcionamento da central de
determinado local e marcacdo de exames e consultas do SUS.
populacao da mesma
faixa etaria.
Intensificar as campanhas Numero de 08 08 08 08 Agao N° 1- Realizar palestras, rodas de conversa e agoes

alusivas do Ministerio da Saude
como Margo Lilas, Outubro Rosa
dentre outras.

campanhas alusivas
do Ministerio da
Saude.

educativas nas UBS e comunidades;

IAcdo N© 2- Intensificar a realizacdo de exames preventivos
(citopatoldgico, mamografia);

Acdo NO 3- Promover busca ativa de mulheres na faixa
etdria prioritaria;

Acdo N° 4- Ampliar horarios de atendimento para facilitan

0 aCesSO aos exames.




Diretriz 2 - Aprimoramento das redes de atencao para promover o cuidado integral as pessoas nos varios ciclos de vida
(crianca, adolescente, jovem, adulto e idoso).

Objetivo 09: Aprimorar a rede de atencdo a saude para promover o cuidado integral ao adolescente;

METAS PLURIANUAIS
AGOES Indicadores Meta Meta Meta | Meta Acgdes Programadas
Acompanhamento Anual Anual Anual Anual
2026 2027 2028 2029
Planejar e desenvolver agoes de N° de acbes 04 04 04 04 Acdo NO 1- Realizar diagndstico do territdrio e planejar agdes
promogao e protegao da saude realizadas, especificas para adolescentes.
na Atengao Basica. anualmente Acdo NO 2-Desenvolver educacdo em salde (sexualidade,
salide mental, alimentagdo, prevencdo de drogas).
Acdo NO 3-Promover grupos de adolescentes e atividades
esportivas/culturais.
Acao N° 4-Garantir vacinacao, acesso facilitado aos servigog
e acompanhamento de salide mental.
Acdo N© 5-dentificar precocemente situacdes de risco
(violéndia, abuso, vulnerabilidades).
Acdo N© 6-Fortalecer agOes intersetoriais, especialmente com
0 Programa Salde na Escola.
Acao NO 7-Capacitar equipes para atendimento acolhedor ¢
qualificado.
Acdo N° 8-Monitorar indicadores e avaliar os resultados das
acoes.
Potencializar a aquisicao, | Percentual de| 60% 65% 70% 75% |Acio N° 1- Garantir aquisicdo e distribuicio regular da
distribuicito e uso da| adolescente com a caderneta para UBS e escolas.
Caderneta de Satde do | Caderneta de Acao NO 2- Entregar nas consultas e acdes do Programa
, Salde na Escola.
Adolescente. Saude do N . I :
Acao NO 3- Capacitar profissionais para uso e preenchimento
Adolescente. adequado.




Acao NO 4- Orientar adolescentes sobre a importancia de
portar e utilizar a caderneta.

Acdo NO 5- Utilizar como instrumento de acompanhamento €
vinculo.

Acao NO 6- Monitorar a cobertura de entrega e a qualidade
dos registros.

Promogao do acolhimento e | Percentual de 100% 100% 100% 100% |Agdo N 1-Garantir acolhimento humanizado, com escutd
atendimento  qualificado € zdolescentes qualificada, sigilo e privacidade.
humanizado nas ac¢des de assistidos. Acdo NO 2-Capacitar equipes para atendimento adequado
promogao, protecao e aos adolescentes.
recuperacao da salde sexual e Acdo NO 3-Desenvolver educagdo em sexualidade (ISTs,
da salde reprodutiva  de prevencao da gravidez, autocuidado).
~ Acdo NO 4-Fortalecer acGes nas escolas por meio do
adolescentes, com Educacao .
. Programa Saude na Escola.
em sexualidade e Acesso Acao NO 5-Assegurar acesso facilitado a métodos
facilitado a métodos contraceptivos e orientacdo sobre uso correto.
contraceptivos. Acdo NO 6- Ofertar testagem, aconselhamento €
acompanhamento continuo.
Acao NO 7-Identificar situagbes de risco e monitorar os
atendimentos e resultados.
Prevencao do Uso de Crack, | N© de acoes 02 02 02 02 Acdo N° 1-Desenvolver acdes educativas sobre prevencdo ao
Alcool e Outras Drogas. intersetoriais uso de drogas.
realizadas Acao NO 2-Fortalecer atividades nas escolas pelo Programa
anualmente. Saude na Escola.

Acao NO 3-Promover esportes, cultura e lazer como fatores
de protecdo.

Acao NO 4-Capacitar equipes para identificacdo precoce €
acolhimento.

Acao NO 5-Realizar acompanhamento individual e familiar.
Agao NO 6-Articular com rede intersetorial e encaminhar para
servigos especializados.

Acao N° 7-Monitorar e avaliar os resultados das acoes.




Diretriz 2 - Aprimoramento das redes de atencao para promover o cuidado integral as pessoas nos varios ciclos de vida

(crianca, adolescente, jovem, adulto e idoso).

Objetivo 10: Aprimorar a rede de atencao a salde para promover o cuidado integral ao adulto e ao idoso;

METAS PLURIANUAIS
ACOES Indicadores Meta Meta | Meta Meta Acdes Programadas
Acompanhamento | Anual Anual Anual Anual
2026 2027 2028 2029
Realizar Campanhas Educativas: | NUmero Absoluto 10 10 10 10  |AcSo No 1- Planejar e executar campanhas educativas
(Setembro Amarelo, OutubroRosa, | de Campanhas conforme o calendario de salde (Setembro Amarelo,
Novembro Azul, Dezembro | Educativas Outubro Rosa, Novembro Azul, entre outras).
Vermelho. Dia Internacional da | realizadas Acao N© 2-Realizar palestras, rodas de conversa e acoes
! ) . ) comunitarias nas UBS, escolas e territdrios.

Mulher, Dia Mundial de Combate a Acdao NO 3-Produzir e divulgar materiais educativos
Tuberculose, Dia Nacional de (cartazes, redes sociais, radios locais).
Combate e Prevencao da Acio N 4-Mobilizar equipes da Atencdo Basica e parceiros
Hanseniase, Dia Mundial de intersetoriais.
Combate 3 Hepatite, O Dia Mundial Acao NO 5- Ampliar ofertaNde servicos durante as
Sem Tabaco, Semana Mundial da campanhas (testagens, vacinagao, rastreamentos).

- ) ) Acao N© 6-Incentivar a participacdo da populacdo €
Amamentacao, Dia Mundial de cortalecer o autocuidado.
Prevencdo ao Suicidio). Acdo NO 7-Monitorar alcance e resultados das acbes

realizadas.
Ofertar a populacao acesso ao | NUmero de grupos 01 01 01 01  |Acdo No 1- Oferecer a populacdo o acesso ao Programa de
Programa de Controle ao | de Programas de controle do Tabagismo, em parceria com a Equipe
Tabagismo. tabagismo Multiprofissional.
ofertados.




diabetes, com consulta e
hemoglobina glicada solicitada no
semestre.

cobertura de
acompanhamento
de diabéticos na

atencado basica

Ampliar e garantir a oferta regular de| Proporgdo de| 100% 100% | 100% | 100% [Acdo N° 1- Garantir aquisicdo e abastecimento regular de
meétodos contraceptivos na rede unidades de salde métodos contraceptivos nas UBS.
municipal de salde, assegurando of due ofertam Acao No© .2-Ampliar a. oferta de diferentes métodos
acesso da populacio aos diferenteg "egularmente (preservativos, hormonais, DIU, entre outros). ~
, . métodos Acao NO 3-Facilitar o acesso, com atendimento agil e sem
metodos. de pIane.Jamen:co contraceptivos. barreiras.
reprodutivo, com orientagao Aci0 NO 4-Realizar orientacdo qualificada sobre escolha &
adequada, visando a prevencao da uso correto dos métodos.
gravidez ndo planejada e a promocao Acdo NO 5-Desenvolver agdes educativas sobre
da sautde sexual e reprodutiva. planejamento reprodutivo.
Acao N© 6-Capacitar profissionais para atendimento
humanizado e resolutivo.
Acdo N° 7-Monitorar a oferta, uso e cobertura dos métodos
contraceptivos.
Ampliar o percentual de cobertura Percentual de 75% 75% 75% 75% |Agdo N© 1-Agendar as consultas aos hipertensos;
de acompanhamento de cobertura de Acdo NO© 2-Disponibilizar medicamentos para todos 0s
hipertensos na Atencdo Basica a acon_1panhamento hipertensos acompanhados;
cada semestre. de hlpeNrtensos na AcS0 NO 3- Solici i i i
atenc3o bésica gao NO 3- Solicitar exames de rotina para avaliar o risco
cardiovascular;
Acdo NO 4- Realizar rodas de conversas com populagao
alvo, abordando a importancia do acompanhamento de
hiperdia.
Ampliar a proporcao de pessoas com  Percentual de 75% 75% 75% 75% |Acao N° 1-Agendar as consultas aos diabéticos;

Acdo N° 2-Disponibilizar medicamentos para todos os|
diabéticos acompanhados;

IAcao N° 3- Avaliar risco cardiovascular;
Acao N° 4- Solicitar exame de Hemoglobina glicada a
cada semestre;
IAcao N° 5- Realizar rodas de conversas com populagao

alvo, abordando a importancia do acompanhamento de




hiperdia;

Acao N° 6-Avaliagdo do Pé diabético a cada 12 meses.

Manter 100%  atualizados og Percentual  de 100% 75% 75% 75% |Acdo NO 1-Os Agentes Comunitarios de Salde devem

cadastros dos Hipertensos € hipertensos e manter 100% atualizados os cadastros dos Hipertensos €

Diabéticos das equipes de saude da Cg?absi::ggs Diabéticos das Equipes de Satide da Familia.

familia. pelas equipes de

Salde da Familia.

Potencializar a aquisicao, | % de idosos com a| 80% 80% 80% 80% |Acdo N° 1-Garantir aquisicio e distribuicio regular da

distribuicdo e uso da caderneta de | Caderneta de Salide caderneta nas UBS.

Salide da Pessoa Idosa. da Pessoa Idosa. Acao NO 2-Entregar durante consultas, visitas domiciliares €
acOes coletivas.
Acdo NO 3-Capacitar profissionais para preenchimento
adequado.
Acdo N° 4-Orientar idosos e cuidadores sobre a importancia
do uso.
Acao N© 5-Utilizar como instrumento de acompanhamentol
continuo.
Acao N© 6-Monitorar a cobertura de entrega e a qualidade
dos registros.

Respeito as diversidades étnico-{ % populacdo 100% 100% | 100% | 100% |Acdo No 1-Capacitar equipes para atendimento com

raciais, culturais, sociais e religiosas e
habitos e cultura locais.

atendida.

respeito a diversidade e sem discriminacao.

Acdo NO 2-Promover agdes educativas sobre equidade,
inclusao e direitos humanos.

Acao NO 3-Adaptar praticas de salde as culturas, crencag
e habitos locais.

Acdo N° 4-Garantir acolhimento humanizado e escuta
qualificada.

Agao NO 5-Combater praticas discriminatorias nos servigos
de salde.

Acao NO 6-Articular com liderangas comunitarias e grupos
culturais/religiosos.

Acao N© 7-Monitorar e avaliar a qualidade do atendimento
com foco na equidade.




Assegurar aos idosos a partir de 60 Cobertura de 100% 100% | 100% | 100% |Agdo NO 1-Realizar Ievantament? e cadastro dos idosos|
anos domiciliados/acamados, idosos idosos a doTiciIiados/acamados no territorio; )
atendimento domiciliar, por uma partir de 60 anos Acdo N° _2-Identificar.e classificar o grau de dependéncia
equipe multidisciplinar objetivando g domiciliados/acam @ necessidades de cuidado; -
promoco, prevenciio e reabilitacio ados por Agag No 3—Organ|zlar ageljda de V|5|ta|’s. domiciliares pelas
de sua satde. equipe eq1~1|pes da Estratégia Saude da Familia;
multidisciplinar IAcao NO 4-Disponibilizar atendimento multiprofissional
(enfermeiro, médico, fisioterapeuta, psicdlogo, entre
outros) com apoio da eMulti;
Acdo NO 5-Realizar acOes de reabilitacdo, prevencao de
agravos e promocao da saude.
Implementacao de agdes de Profissionais 04 04 04 04 |Acdo N° 1-Manter e fortalecer as atividades do Programa

promogao da atividade fisica no
ambito da Atencdo Primaria a Saude
(APS), por meio do Programa de
Incentivo a Atividade Fisica (IAF).

inseridos ao

Programa de
Incentivo a
Atividade Fisica

(IAF).

de Incentivo a Atividade Fisica no municipio;

IAcdo NO 2-Realizar diagnostico do perfil da populacdo €
niveis de sedentarismo;

Acdo NO 3-Planejar cronograma regular de atividades
fisicas (caminhadas, alongamentos, ginastica, etc.);
Acdo  NO4-Disponibilizar  profissionais  qualificados
(educador fisico, fisioterapeuta) com apoio da eMulti;
Acdo N°© 5-Desenvolver grupos de atividade fisica nas
UBS e espagos comunitarios;

IAcdo NO 6-Incentivar participagao de grupos prioritarios
(idosos, hipertensos, diabéticos, obesos);

Acdo NO 7-Integrar as acdes com as equipes da
Estratégia Saude da Familia;

Acdo N© 8-Promover campanhas de incentivo a pratica

de atividade fisica.




Diretriz 3 - Reducao e prevencao de riscos e agravos a salide da populacao por meio das acoes de vigilancia, prevencao,

promocao e protecdao a saude.

Objetivo 11: Aprimorar e manter as agoes de vigilancia em salde para assegurar a promogao e protecao a salde da populagao.

METAS PLURIANUAIS
ACOES Indicadores Meta Meta Meta Meta Acdes Programadas
Acompanhamento Anual Anual Anual Anual
2026 2027 2028 2029
Reduzir o Numero de Obitos | N° de Obitos 04 04 04 04 |Acdo N° 1- Promover atividades que influenciem na
prematuros (de 30 a 69 anos) | absolutos de 30 a 69 reducdo da mortalidade prematura por DCNT.
pelo conjunto das principais DCNT. | anos pelo conjunto
das principais DCNT.
Manter zerado o niUmero de casos | Numero Absoluto de 0 0 0 0 |Acdo NO 1- Garantir a assisténcia ao pré-natal e
novos de AIDS em menores de 5 casos de Aids em puerpério de acordo com protocolo de assisténcia a
anos. menores de 5 anos gestante.
Manter zerado o numero de casos | Nimero Absoluto 0 0 0 0 |Acdo NO 1- Garantir a assisténcia ao pré-natal
novos de sifilis congénita em | de novos casos de puerpério de acordo com protocolo de assisténcia a
menores de um ano de idade. sifilis. gestante.
Gerenciamento das informagdes de % de EAPV 100% | 100% | 100% | 100% |Acdo No 1- Notificar e investigar 100% dos casos de
eventos adversos pds vacinagao. notificados e efeitos adversos vacinais.
investigados.




Alcancar as  coberturas das Proporcdo de 95% 95% 95% 95% |Agdo N°© 1 — Fazer monitoramento e atualizagdo das
Vacinas selecionadas do Calendario | vacinas selecionadas cadernetas de vacinagdo, e busca dos faltosos e
Nacional de Vacinagdao para do Calendario garantia das coberturas vacinais;
Criangas menores de dois anos de | Basico de Vacinagao Agdo NO 2- Realizar campanhas anuais multivacinagdo;
idade — Pentavalente 32 Dose, para Agao NO 3- Estzilbelecer horario de funcionamento em
Pneumocécica 10-valete 22 Dose, | criancas menores de sala de vacina fisica; _ o
Poliomelite 32 Dose e Triplice viral | 2 anos de idade com figao N° 4 - Implantar rotina de vacinagao na zona
12 Dose — Com Cobertura cobertura alcancada. rural.
Preconizada.
Encerrar os casos de doengas de | Percentual de casos 100% | 100% | 100% | 100% |Acdo No 1- Realizar a notificacdo e investigacdo de
notificacdo compulséria imediata | de DNCI encerrados todos os referentes os agravos de notificacdo
(DNCI) encerrados em até 60 dias compulsoria e imediatas registradas no SINAN.
apos notificacdo.
Aumentar a proporcao de cura dos | Percentual de cura| 100% | 100% | 100% | 100% |Acdo N° 1- Maior rapidez no diagndstico para comegar
casos novos de hanseniase | nos casos novos de o tratamento da hanseniase no municipio;
diagnosticados nos anos das | Hanseniase Acdo NO 2-Capacitar os profissionais de saude para
coortes. acompanhamento dos casos de hanseniase.
Examinar 0S contatos Proporgao de 100% | 100% | 100% | 100% [Agdo NO 1-Realizar 01 (uma) campanha contra a
intradomiciliares dos casos novos contatos hanseniase com énfase no diagnostico;
de hanseniase diagnosticados no intradomiciliar Acdo NO 2- Realizar busca ativa dos contatos de casos
ano da avaliacgao. examinados. novos;

Acdo NO 3- Controle e avaliagdo dos contatos.
Garantir a proporgdo de cura nas | Proporgao de cura| 85% 85% 85% 85% |Acao N° 1- Maior rapidez no diagndstico para comegar|

coortes de casos novos de
tuberculose pulmonar Bacilifera no
municipio, Conforme
recomendacgoes do MS.

nas coortes de casos
novos de tuberculose
pulmonar Bacilifera
no municipio.

o tratamento da tuberculose no municipio;

Acdo NO 2-Capacitar os profissionais de salde para
acompanhamento dos casos de tuberculose, busca
ativa de faltosos e busca dos sintomaticos
respiratorios.




Garantir que os contatos | Percentual dos| 100% | 100% | 100% | 100% |Acdo N°© 1- Garantir que os contatos intradomiciliares
intradomiciliares de casos novos de | contatos de casos novos de tuberculose sejam examinados.
tuberculose sejam examinados. intradomiciliares de

casos hovos de

tuberculose  sejam

examinados.
Garantir a oferta deexames Exames anti- 100% | 100% | 100% | 100% |Acdo No 1- Garantir a oferta de exames anti-HIV para
anti-HIV paraos casos novos HIV realizados em 0s casos novos de tuberculose diagnosticados.
de tuberculose diagnosticados. casos hovos de

tuberculose

diagnosticados.
Realizar o preenchimento do campo Percentual de 100% | 100% | 100% | 100% |Acdo N° 1- Realizar 100% de notificacbes e
ocupacao nas notificacdes de preenchimento das investigacbes de acidentes e agravos relacionados ao
agravos relacionados ao trabalho. NotificagOes de trabalho.

agravos relacionados

ao trabalho.
Alcangar anualmente 90% de| Proporcdo de cdes | 90% 90% 90% 90% (Acdo N© 1- Realizar estimativa da populagdo de caes e

cobertura vacinal antirrabica para
caes e gatos no municipio.

e gatos vacinados
na Campanha de
vacinagao
antirrabica canina
/ populagaocanin
a x 100.

gatos no municipio;

Acdo N° 2- Planejar e elaborar o cronograma anual da
campanha de vacinagao antirrabica;

IAcdo NO 3- Garantir aquisicao e distribuicdo de vacinag
antirrabicas e insumos;

IAcao NO 4- Definir e divulgar postos fixos e volantes de|
\vacinacao;

Acdo N°© 5- Mobilizar os Agentes de Combate as
Endemias para apoio nas agoes;

Acao NO 6- Realizar vacinagdo casa a casa em areas de

dificil acesso.




Monitorar e investigar 100% dos Percentual de surtos | 100% | 100% | 100% | 100% |[Acdo NO 1- Realizar a notificagio e investigagio de
surtos de doengAas transmissivels & de doencas todos os referentes os agravos de notificacdo
de,m_als emergencias em §aude transmissiveis e compulsoria e imediatas registradas no SINAN.
publica por meio da Vigilancia em demais emergéncias
Saude. em saude publica
investigados
Apropriar e adotar o guia de bolso | Guia de bolso para 01 01 01 01  |Acdo N° 1- Apropriar e adotar o guia de bolso sobre|
sobre mudang,as cllma,tlcas nas profissionais de mudancas climaticas nas rotinas das praticas clinicas.
rotinas das praticas clinicas saude com préaticas
clinicas em
aplicacao.

Realizar, no minimo, /0% das Percentual de acoes| >70% | >70% | >70% | >70% Acdo N° 1- Organizag&o e planejamento;
acoes de VI?I|anc|a ; 5 de vigilancia sanitaria Acio N° 2- Cadastro de estabelecimentos;
egtnalgaerlgc% entos SCL? e?tsc;cgoa VISA: € realizadas IAcao N° 3- Inspecao e processos administrativos;
(II)instauragéo e process’os IAcao N° 4- Gestéo de denuncias;
administrativos de VISA; Acado N° 5- AgGes educativas;
(I1I) tmspe\g/alg Aem estabelecimentos Acao N° 6- Monitoramento e avaliag&o;
SujeItos a. p . = o7._ P
(IV) lath' da de’S educativas para IAcao N° 7- Capacitacao e estrutura.
populacao, .
(V) atividades educativas para o
setor regulado; o
VI% recebimento de denuncias;
VII) atendimento de denuncias.
gealizar_ a igtegra%éo q erP 1,(|)_0% T_Ic_)ta| | dde eEUip_es / 04 04 04 04 |Acdo N° 1 - Realizar a integracdo em 100% das
dgsae%l#tpeess deecsoan%rgle g gr?gllelr?'\’ias 2E)am A%E qui" OeS equipes de saude da familia, de agentes de controle a
(ACE). endemias (ACE).

Cobertura das 80% 80% 80% 80% |Acao NO© 1- Intensificar visitas domiciliares pelos

Ampliar as agbes de combate as
Arboviroses (Dengue,
Chikunguniae Zika) no municipio.

acoes de combate
as Arboviroses

Agentes de Combate as Endemias;
Acdo NO 2-Desenvolver acbes educativas com a
populacdo sobre eliminacdo de criadouros do Aedes

aegypti;




Acdo NO 3-Promover campanhas de mobilizacao
comunitaria (mutirdes de limpeza);

Acdo NO© 4-Realizar inspecbes em pontos estratégicos
(borracharias, cemitérios, terrenos baldios);

Acao NO 5-Aplicar medidas de controle vetorial
(larvicidas, blogueio de transmissado, quando indicado);
Acdo NO 6-Integrar acoes com equipes da Estratégia
Saude da Familia.

Manter a taxa de obitos por
arboviroses igual a zero, em
numero absoluto.

Ndmero de obitos

por
arboviroses

Agao N© 1- Manter em 0 o numero absoluto de dbitos
por dengue, implementando as agdes de combate ag
mosquito transmissor;

Acdo NO 2-Realizar mutirdes de limpeza €
conscientizacdo para eliminagao dos focos e criadouros|
do mosquito;

Acdao NO 3-Desenvolver mecanismos de prevengao e
controle (sentinela) dos processos epidémicos sobre
doengas como Dengue, Zika, Chikungunya e Febre
Amarela.

Manter a infestagao vetorial do
mosquito Aedes inferior a 1% por,
meio de pesquisa_de indices
amostrais rapidos (LIRAa-LIA).

Proporcao de imdveis
infestados em
relagao aos
pesquisados.

inferior
al%

Inferior
al%

Inferior
al%

Inferior
al%

IAcao NO 1- Realizar periodicamente o LIA/LIRAa para
monitoramento dos indices de infestacao do Aedes
aegypti;

Agao N© 2-Mapear areas de maior risco com base nos|
resultados dos levantamentos;

Acdo NO 3-Intensificar visitas domiciliares pelos
Agentes de Combate as Endemias;

IAcdo N© 4-Eliminar criadouros do mosquito em imoveis
residenciais e comerciais;

Acdo NO 5-Realizar tratamento focal com larvicidas,
quando indicado;

Agao NO 6-Executar blogueio de transmissdao em areas|
com casos suspeitos/confirmados;

Acdao NO 7-Promover mutirdes de limpeza em parceria
com outros setores;

Acdo NO 8-Desenvolver campanhas educativas junto a




populacdo sobre prevencao;

Acdo NO 9- Fiscalizar terrenos baldios, pontos
estratégicos e imdveis fechados;

Acdao NO 10-Integrar agOes com as equipes da
Estratégia Saude da Familia.

Realizar

0os ciclos

pactuados

atingindo no minimo de 80% de

cobertura de

imoOveis visitados

para controle vetorial da Dengue.

Numero de ciclos

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

Dengue.

04

04

04

04

Acdo N° 1 - Realizar os ciclos de visitas domiciliares
para controle da dengue em 100% dos imdveis.




Diretriz 4 - Qualificar, valorizar os trabalhadores da Salide e democratizar as relagées de trabalho.

Objetivo 12: Investir em qualificacdo, valorizacdo e na educacdo permanente dos trabalhadores do SUS no municipio;

METAS PLURIANUAIS
ACOES Indicadores Meta Meta Meta Meta Acdes Programadas
Acompanhamento Anual Anual Anual Anual
2026 2027 2028 2029
Implantar e Implementar a Elaboracao de um 01 01 01 01 |Acdo NO 1 — Elaborar e implementar o plano de Politica
Politica Municipal de Educagao plano para Municipal de Educagdo Permanente.
Permanente. educagao
Permanente.
Realizar 01 concurso publico para Numero de 0 01 0 0 |AcGo No 1- Realizar 01 concurso pulblico para diversas
diversas categorias profissionais da |concursos publicos categorias profissionais da SMS, para reposicdo dos déficits.
SMS, para reposicao dos déficits. realizados no
Municipio.
Instituir avaliacao de Proporcao de 100% 100% 100% | 100% |Acdo N° 1- Elaborar politica municipal de avaliacdo de
Desempenho/Qualidade nas | equipes de saude desempenho das equipes de saude;
Equipes de Saude no municipio. com avaliacao de Ac3o NO 2-Definir critérios e indicadores de avaliagiio
desempenho/qual (acesso, qualidade, produtividade, resolutividade);
idade. Acdo NO 3-Utilizar indicadores da Atencdo Primaria
vinculados ao Saude Brasil 3600°.
Instituir o Dia Municipal da Saude Numero de 01 01 01 01 |Acdo N° 1- Instituir o Dia Municipal da Salde do
do Trabalhador, com realizagao | edigdes anuais do Trabalhador, com realizagdo anual de agdes educativas,
anual de acdes educativas, | Dia da Saude do preventivas e de promogdo da saude.
preventivas e de promocao da Trabalhador
saude. realizadas.




Diretriz 5 - Garantia de acesso a populagao a assisténcia farmacéutica

Objetivo 13: Ampliar o acesso da populacao a medicamentos, promover o uso racional e qualificar a assisténcia farmacéutica no ambito do SUS.

METAS PLURIANUAIS
AGOES Indicadores Meta Meta Meta Meta Agdes Programadas
Acompanhamento Anual Anual Anual Anual
2026 2027 2028 2029

Revisar o elenco de | No Absoluto de 01 01 01 01 Ac3o NO 1- Revisar 0 elenco de medicamentos e
medicamentos e insumos da | atualizacoes REMUME. insumos da Relagdo Municipal de Medicamentos
Relacao Municipal de Essenciais (REMUME) no ambito do Sistema Unico de
Medicamentos Essenciais Saude (SUS) do municipio.
(REMUME) no ambito do
Sistema Unico de Saude (SUS)
do municipio.
Garantir o acesso gratuito da N° medicamentos 90% 90% 90% 90% |Acdo N° 1- Garantir o acesso gratuito da populacdo a

~ . iri medicamentos do componente basico da assisténcia
populacdo a medicamentos do adquiridos da . P )

REMUME/ N© farmacéutica, conforme necessidade para 90% da
ASi . laca f —REMUME.

componente basico da medicamentos da populacdo conforme
assisténcia farmacéutica, REMUME x 100
conforme necessidade para
90% da populacao
conforme -REMUME.
Assegurar a No de sistemas 01 01 01 01 Acdo NO° 1- Manutencdo do municipio ao Programa
alimentac&o regular do Hérus. | alimentados. QUALIFAR/HORUS.




Contratar profissiona

| Contratar profissional

Farmacéutico paral Farmacéutico para
gerenciamento da Assisténcia  gerenciamento da

Farmacéutica do municipio.

Assisténcia Farmacéutica
do municipio;

01

01

01

01

Acdo NO 1- Realizar diagnostico da Assisténcig
Farmacéutica no municipio;
Acdo NO 2-Identificar a necessidade e atribuigdes do
profissional farmacéutico;
IAcao NO 3-Garantir previsao de recursos financeiros ng
orcamento municipal;
IAcdo N© 4-Definir modalidade de contratagao (concurso
publico, processo seletivo ou contratacdo temporaria);
IAcdo NO 5-Realizar processo de contratacdo conforme
legislagao vigente;

Acdo N°© 6-Inserir o profissional na coordenacdo da
Assisténcia Farmacéutica;

Acdo NO 7-Organizar e estruturar o0s servicos

farmacéuticos nas unidades de salde.




Diretriz 6 - Ampliacao da Regulacdo dos Servigos Proprios e Contratualidades.

Objetivo 14: Potencializar o papel da Regulagdo na coordenacao do cuidado em saude.

METAS PLURIANUAIS
AGOES Indicadores Meta | Meta | Meta Meta Acgdes Programadas
Acompanhamento | Anual Anual Anual Anual
2026 2027 2028 2029
Participar  das Reunidoes de | Numero de 12 12 12 12 Acdo NO 1- Garantir a representagdo do municipio nas
. e . reunides ordinarias e extraordinarias.
COleg'ad(_) — Comissao Intergestores reun.lc.)es N com Acao N© 2- Organizar previamente pautas e demandas
dos Cocais. participagao da municipais a serem apresentadas.

gestao municipal
nas reunides do
colegiado.

Acdao NO© 3-Analisar documentos técnicos, resolugdes e
informes antes das reunides.

Acdo NO© 4-Registrar e socializar as deliberagbes com a
equipe da Secretaria Municipal de Saulde.

Acdo N° 5-Acompanhar o cumprimento das pactuacoes €
encaminhamentos definidos.

Acdao N© 6-Articular com gestores regionais para
fortalecimento da rede de atengdo a salde.

Acao N© 7-Participar ativamente das discussdoes e
processos decisorios.

Acdo NO 8-Promover alinhamento interno das agoes
pactuadas com as equipes locais.

IAcdo NO 9-Monitorar impactos das decisOes regionais nos
Servicos municipais.

Pactuar a revisao da PPI com N©de PPIrevisada., 100% | 100% | 100% 100%
municipios vizinhos e gestao estadual
da saude.

Acdo NO 1- Levantar e analisar a situacdo atual da PPI
(oferta, demanda e fluxos assistenciais).

Acdo NO© 2-Identificar vazios assistenciais e demandas
reprimidas no territorio.

Acao NO 3-Consolidar dados epidemioldgicos, producdo de
servigos e capacidade instalada.

Acdo NO 4-Promover reunides técnicas com municipios




vizinhos e gestdo estadual.

Acdo NO 5-Definir prioridades assistenciais e readequar a
distribuicdo de procedimentos.
Acdo NO6-Pactuar novos
contrarreferéncia.

Acao N° 7-Atualizar quantitativos fisicos e financeiros da
PPI conforme necessidade.

Acao N°© 8-Formalizar as pactuagbes em instrumentos
oficiais e atas de reunido.
)Acao N° 9-Divulgar e alinhar as mudangas com as equipes
da rede de atencao.
)Acao N° 10-Monitorar e avaliar periodicamente a execugao

da PPI revisada.

fluxos de referéncia €

Utilizar os sistemas de informacao | % de sistemas 100% | 100% | 100% 100% |Acdo NO 1- Utilizar os sistemas de informacdo que
que subsidiam os cadastros, a | regulamente subsidiam os cadastros, a produgdo e a regulagdao do
producdo e a regulacdo do acesso. | alimentados e acesso.

monitorados

através de

relatorios

mensais.
Garantir as referéncias entrel % de pacientes 100% | 100% | 100% 100% | Ac8o N° 1- Mapear e formalizar os fluxos de referéncia €

unidades de diferentes niveis de
complexidade, de abrangéncia local,
intermunicipal e  interestadual,
segundo fluxos e  protocolos
pactuados.

regulados e
atendidos nas
redes de atengao
a saude.

contrarreferéncia entre os pontos da rede.
Acdo N© 2-Pactuar protocolos assistenciais com municipios
vizinhos e gestao estadual.
Acao NO 3-Fortalecer a regulagao do acesso (central de
regulacao municipal/estadual).
Acdo NO 4-Implantar e utilizar sistemas informatizados
para encaminhamentos e acompanhamento dos usuarios.
Acdo N© 5-Capacitar profissionais sobre os fluxos, critériog
de encaminhamento e protocolos clinicos.

Acdo NO° 6-Garantir comunicacao efetiva entre os servicos
(APS, média e alta complexidade).

Acdo N© 7Monitorar o tempo de espera e a resolutividade




dos encaminhamentos.

Acdo N° 8-Acompanhar o retorno (contrarreferéncia) dog
pacientes a atencdo basica.

Acdo N© 9-Disponibilizar transporte sanitario para acessq
aos servigos referenciados.

Acdo NO 10-Avaliar periodicamente os fluxos e ajustar
conforme necessidade da rede.




Diretriz 7 - Fortalecimento das instancias de controle social e garantindo o carater deliberativo dos conselhos de saide,
ampliando os canais de interacdao com o usuario, com garantia de transparéncia e participacao cidada.

Objetivo 15: Fortalecer o controle social com garantia de transparéncia e participacao cidada.

METAS PLURIANUAIS
ACOES Indicadores Meta Meta Meta Meta Acbdes Programadas
Acompanhamento Anual Anual Anual Anual
2026 2027 2028 2029

Atualizar e da publicidade ao N° de Quadro Geral 01 01 01 01  |Acdo No 1- Atualizar e da publicidade ao Quadro Geral e
Quadro Geral e a Cartade Servicoss e a Carta de a Carta de Servicos de Salde Municipais.
de Saude Municipais. Servicos de Salde

Municipais

atualizados e

publicados.
Realizar Treinamento para os| Niumero Absoluto 1 0 0 1 Aco N° 1- Capaditar os conselheiros municipais de satde
Conselheiros de Saude. de treinamentos

realizados para

conselheiros.
Promover e subsidiar 100% das  No de reunides 100% | 100% | 100% | 100% |Acdo NO 1- Promover e subsidiar 100% das reunides dg
ggldglges do conselho municipal de ordinarias conselho municipal de satde.

programadas/N° de

reunioes ordinarias

realizadas x 100

Manter da estrutura do Conselhg Estrutura do CMS 01 01 01 01 |AcSo NO 1- Manter a estrutura de funcionamento do
Municipal de Saude. fu?c?grﬁlg%eer?go. Conselho Municipal de Saude (CMS).
Apoiar a realizacao de conferéncias, Numero de 03 03 03 03 | Agdo N° 1- Apoiar a realizagdo de conferéncias, Plendrias €
Plenarias e Audiéncia Publicas de  conferéncias, | aydiancia |Audienciaudiénda | Audiéncia| Audiéncia Publicas de Satide (Locais, Distritais € Municipal).
Saude  (Locais, Distritais €| plenaria e Audiéncia| "~ . - Plublica | Publica
Municipal). realizadas. Publica | Pdblica




Diretriz 8 - Qualificacdao da Gestao e Financiamento adequado e sustentavel que atenda as necessidades
da Rede de Atencao a Saude.

Objetivo 16: Cumprir os dispositivos legais de aplicacdo dos recursos financeiros em Agoes e Servicos Publicos de Saude.

METAS PLURIANUAIS
ACOES Indicadores Meta Meta Meta Meta Acdes Programadas
Acompanhamento | Anual Anual Anual Anual
2026 2027 2028 2029
Aplicar os recursos da Saude em | % de recursos| 100% | 100% | 100% | 100% |Aggo N° 1- Aplicar os recursos da Saide em conformidade
conformidade com objetivos e metas | aplicados com objetivos e metas explicitados nos Planos de Saude.
explicitados nos Planos de Saude. conforme
objetivos e metas
explicitados  nos
Planos de Salde.
Aplicar os recursos do Bloco de | % de recursos do| 100% | 100% | 100% | 100% |Agdo N© 1- Aplicar os recursos do Bloco de Manutengdo das

Manutencao das Acdes e Servicos
Publicos de Saude (Custeio) na
manutencao da oferta e
continuidade da prestacao das agoes
e servicos publicos de salde.

Bloco de
Manutencao das
AcOes e Servicos
Publicos de Saude

(Custeio)

aplicados na
manutencdao da
oferta e
continuidade da
prestacao das

acoes e servigos
publicos de saude.

AgOes e Servicos Publicos de Saude (Custeio) na
manutencdo da oferta e continuidade da prestacao das
acoes e servicos publicos de salde.




Aplicar os recursos do Bloco de| % osrecursosdo 100% | 100% | 100% | 100% |Acdo N° 1- Aplicar os recursos do Bloco de Estruturaggo daj
Estruturacao da Rede de Servigos Bloco de Rede de Servicos Publicos de Salde (Investimento) para a
Publicos de Saude (Investimento) Estruturagdo da aquisicdio de equipamentos e obras de construgdes novas
para a aquisicao de Rede de Servigos ou ampliagio de imdveis.
equipamentos e obras de construgdes |  Publico de Salide
novas ou ampliacdo de imdveis. (Investimento)
aplicados na
aquisicao de
equipamentos e obras
de construgoes
Novas ou ampliacdao
de imdveis
Utilizar recursos oriundos do | %recursos oriundos | 100% | 100% | 100% | 100% |Acdo N° 1- Utilizar recursos oriundos do Componente de

Componente de Vigilancia em Salde
e Componente da Vigilancia Sanitaria
aplicados nas acdes de Vigilancia,
Prevencao e controle de doencas e
agravos e dos seus fatores de risco e
Promocao da saude.

do Componente de
Vigilancia em Saude e
Componente  da
Vigilancia  Sanitaria
aplicados nas agdes
de Vigilancia,
Prevengdo e controle
de doencas e agravos
e dos seus fatores de
risco e Promogao da
saude.

Vigilancia em Saude e Componente da Vigilancia Sanitaria
aplicados nas agoes de Vigiléncia, Prevencgao e controle de
doencas e agravos e dos seus fatores de risco e Promocao
da saude.




Utilizar os recursos oriundos do % dos recursos 100% | 100% | 100% | 100% |Acdo No 1- Utilizar os recursos oriundos do Componente
Componente Assitencia oriundos do Assisténcia Farmacéutica para aquisicdo do elenco de
Farmaceutica para aquisicao do ComPone.nte medicamentos e insumos da Relagdo Municipal de
elenco de medicamentos e insumos Assitencia Medicamentos Essenciais.
da Relagdo Municipal de Farmaceutica
Medicamentos Essenciais. aplicados  para
aquisicao do elenco
de medicamentos e
insumos Relacdo
Municipal de
Medicamentos
Essenciais.
Aplicar 15% no minimo da| % minimo de 15% 15% 15% 15% |Acdo N° 1- Realizar planejamento orgamentario anual da
arrecadacio dos impostos a que se recur;os proprios saude com base na receita municipal;
refere o art. 156 e dos recursos de apllca,dC?S na Acdo N° 2-Garantir previsio minima de 15% no orcamento
que tratam o art. 158 e a alinea “b” saude. da satde (LOA);
do inciso I do caput e o0 § 3° do art. Acao NO© 3-Elaborar e alinhar os instrumentos de gestao
159, todos da Constituicao (PMS, PAS e RAG);
Federal. x . .
- Acao N° 4-Monitorar a execugao orcamentaria e financeira
de forma continua.

Captar recursos junto ao Ministério 100% | 100% | 100% | 100% |Agdo N© 1-Realizar diagndstico da infraestrutura das UBS

da Saude e/ou emendas
parlamentares para ampliacao e/ou
reforma das Unidades Basicas de
Saude e seus anexos, conforme, as
necessidades existentes obedecendo
aos padroes definidos pelo ministério
da saude, objetivando promover uma
assisténcia de qualidade a populacao
do municipio.

Percentual de
Unidades Basicas
de Saude
Ampliadas e/ou
reformadas

e identificar necessidades de reforma e ampliagao;

Acdo NO 2-Priorizar unidades conforme critérios de risco,
demanda e cobertura assistencial;

Acdo N© 3-Elaborar projetos arquitetonicos e
complementares conforme normas do Ministério da
Saude.




todo material necessario e
adequado ao desenvolvimento das
acoes e servicos da Secretaria
Municipal da Saude (incluindo
divulgacao de atividades
preventivas  (banners, folders,
cartazes).

Processo licitatdrio
para producao
grafica anual

Captar recursos junto ao Ministério 100% 100% | 100% | 100% |Acdo N°© 1-Realizar diagndstico das necessidades de|
da Saude efou por meio de mobilidrio e equipamentos nas UBS;
Emendas Parlamentares para B .
arantir a aquisicdo, substituicio Acao NO 2-Levantar quantitativo, estado de conservagag

9 o 5ao, QN Coberturade e déficit por unidade;
perlodlca e a manutengao manutengéio
sistematica de mobilirios, | Sistematica por Acdo N° 3-Priorizar itens conforme criticidade e impacto
equipamentos médico- assistencial;
hospitalares, odontoldgicos, de
informatica, materiais permanentes Acao N° 4-Elaborar especificagdes técnicas conforme
e demais tecnologias utilizadas nas padrées do Ministério da Saude;
Unidades Ba§|cas C_le Saude (UBS) € Acgdo N° 5-Preparar projetos e planos de aplicacdo dos
na rede assistencial do municipio, FECUISOS.
conforme os padroes estabelecidos
pelo Ministério da Saude.

Assegurar a producao grafica de 100% 100% | 100% | 100% |Acdo N° 1- Assegurar a producdo grafica de todog

material necessario e adequado ao desenvolvimento das|
acbes e servicos da Secretaria Municipal da Salde
(incluindo divulgacdo de atividades preventivas
(banners, folders, cartazes).




Estabelecer um modelo de gestao 100% | 100% | 100% |Acdo N° 1- Elaborar politica municipal de avaliaco de
na saude, fundamentado em 100% desempenho das equipes de saude;

diretrizes, controles e metas NUmero de Acdo N© 2-Definir critérios e indicadores de avaliagdo
gerenciais, baseando-se em avaliacBes (acesso, qualidade, produtividade, resolutividade);
indicadores de resultados | realizadas /ano Acao NO 3-Utilizar indicadores da Atencdo Primaria
estabelecidos entre gestor, vinculados ao Saude Brasil 360°.

profissionais da salde e cidadaos.

Captar  recursos  junto ao |Numero de equipes 05 05 05 05  |Acdo No 1- Captar recursos junto ao Ministério da Saude
Ministério da Salde e/ou de |utilizando veiculos e/ou de Emendas Parlamentares para aquisicio de|
Emendas Parlamentares para para o transporte exclusivo para as ESF, ESB e Equipe
aquisicdo de transporte exclusivo |desenvolvim ento Multiprofissional de forma a assegurar o0
para as ESF, ESB e Equipe |de suas atividades desenvolvimento das atividades extramuros (visitas|
Multiprofissional de forma a extramuros domiciliares e atividades educativas).

assegurar desenvolvimento das

atividades extramuros  (visitas

domiciliares e atividades

educativas).

Utilizar 100% dos recursos de Utilizar100% dos 100% | 100% | 100% | 100% |Acdo N° 1- Utilizar 100% dos recursos de emendas

emendas parlamentares de custeio
(PAB e MAC) recebidos, em
conformidade com o Plano Municipal
de Salude, priorizando  acoes
estratégicas de manutencdao das
unidades de salde, aquisicao e
fortalecimento da Atengao Primaria e
da Média e Alta Complexidade,
conforme previsto na Portaria GM/MS
NO 6.904/2025 e na Portaria de
Consolidacao N° 06/2017.

recursos de emendas
parlamentares de
custeio (PAB e MAC)
recebidos, em
conformidade com o
Plano Municipal de
Salde, priorizando
acoes estratégicas de
manutengao das
unidades de saude,
aquisicao e
fortalecimento da
Atengdo Primaria e da
Média e Alta
Complexidade,

conforme previsto na

parlamentares de custeio (PAB e MAC) recebidos, em
conformidade com o Plano Municipal de Salde,
priorizando agdes estratégicas de manutengao das
unidades de salde, aquisicdo e fortalecimento da
Atencdo Primaria e da Média e Alta Complexidade,
conforme previsto na Portaria GM/MS N° 6.904/2025 e
na Portaria de Consolidacdo N° 06/2017.




Portaria GM/MS N©
6.904/2025 e na

Portaria de
Consolidagdo N°

06/2017.
Captar recursos junto ao Ministério da . 02 02 02 02  |Acdo N© 1- Captar recursos junto ao Ministério da Saude
Saude e/ou de Emendas N© de Aca,dem'as e/ou de Emendas Parlamentares para reforma
Parlamentares para reforma _da Saude e/ampliacdo de Academias da Salde em pontos
e/ampliacao de Academias da Saude implantadas. estratégicos do municipio parafacilitar o acesso da
em pontos estratégicos do municipio populacdo de maior vulnerabilidade socio-sanitaria as
parafacilitar o acesso da populacdo atividades fisicas.
de maior vulnerabilidade sdcio-
sanitdria as atividades fisicas.
Captar recursos junto ao Ministério da . 0 01 0 0 Ac3o NO 1- Captar recursos junto ao Ministério da Salde
Saude e/ou de Emendas AqIU|5|gao de 01 e/ou de Emendas Parlamentares para aquisicdo de
Parlamentares para aquisicio de [‘SICUl0 para uso veiculos para a Vigildncia em Saude (Sanitaria,
veiculos para a Vigilancia em Saude e).(C.|l:I\SIV_O da Epidemioldgica e Ambiental).
(Sanitaria, Epidemioldgica e Vlglllanaa em

: Saude.

Ambiental).
Disponibilizar fardamento a todos osPercentual de | 100% | 100% | 100% | 100% |Acdo N°© 1- Disponibilizar fardamento a todos os

Trabalhadores do quadro de RH da
Secretaria Municipal da Saude.

Trabalhadores

fazendo uso de

fardamento.

Trabalhadores do quadro da Secretaria Municipal da
Saude.




Diretriz 9 - Qualificacao dos padroes de interoperabilidade e informacao em satde.

Objetivo 17: Implementar padroes de interoperabilidade e de informacao em salide no ambito do SUS

METAS PLURIANUAIS
ACOES Indicadores Meta Meta Meta Meta Acdes Programadas
Acompanhamento Anual Anual Anual Anual
2026 2027 2028 2029
Alimentar de forma qualificada Proporgao de 100% | 100% | 100% 100% |Acdo No 1- Alimentar de forma qualificada os dados-mensal

os dados-mensal e sistematica
dos Bancos de Dados Nacionais
dos Sistemas: Cadastro Nacional
de Estabelecimentos de Saude
(SCNES), Sistema De informacao
Ambulatorial (SIA/SUS), Sistema

de Informacao Hospitalar
(SIH/SUS), Comunicacao de
Internacao  Hospitalar (CIH),

Servico de Atendimento Médico
de Urgéncia (SAMU), Sistema de
Vigilancia Alimentar e Nutricional
(SISVAN) Sistema de Sistema de
Informacao em Saude para a
Atencao Basica (SISAB),
DIGISUS / SIOPS ,Sistema de
Informacao de Agravos de

alimentacOes
realizadas durante o
ano de forma
qualificada dos
Bancos de Dados
Nacionais dos
Sistemas: Alimentar
de forma
qualificada os dados -
mensal e sistematica
dos
Bancos de Dados
Nacionais dos

Sistemas.

e sistematica dos Bancos de Dados Nacionais dos Sistemas:
Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Salde (SCNES),
Sistema De informacao Ambulatorial (SIA/SUS), Sistema de
Informacdo Hospitalar (SIH/SUS), Comunicacdo de
Internacdo Hospitalar (CIH), Servigo de Atendimento Médico
de Urgéncia (SAMU), Sistema de Vigilancia Alimentar €
Nutricional (SISVAN) Sistema de Sistema de Informacdo em
Salide para a Atengao Basica (SISAB), DIGISUS / SIOPS
,Sistema de Informacao de Agravos de Notificagdo (SINAN);
Sistema de Informacao de Mortalidade (SIM); Sistema de
Informacao de Nascidos Vivos ( SINASC).




Notificacdao (SINAN); Sistema de
Informagao de Mortalidade
(SIM); Sistema de Informagao de
Nascidos Vivos ( SINASC).

Investir na informatizagao das NUmero de UBS 10 10 10 10 Acdo NO 1- Captar recurso financeiro por meio de emendas
UBS na compra de computadores € informatizadas. parlamentares para compra de equipamentos de informatica)
impressoras. (computadores e impressoras) para as UBS.

Implantacgdo de cameras de | NUumero de UBS 05 05 05 05  |Acdo No 1- Implantaciio de cAmeras de seguranca nas UBS.

seguranca nas UBS.

com cameras de
seguranca.




O presente Plano Anual de Saude reafirma o compromisso da gestdo municipal com o
fortalecimento do Sistema Unico de Salde, pautado nos principios da universalidade,
integralidade e equidade. As agOes propostas foram construidas com base nas necessidades
da populacao, nas diretrizes do Plano Municipal de Saude e nas normativas vigentes,
buscando qualificar a atencao e ampliar o acesso aos servicos de salde.

Ressalta-se que a execucdo deste plano dependera do engajamento continuo das
equipes, da adequada alocagao de recursos e do monitoramento sistematico dos indicadores
estabelecidos, permitindo ajustes oportunos e maior efetividade das agdoes desenvolvidas.

Por fim, destaca-se a importancia do acompanhamento e avaliagdo por meio dos
instrumentos de gestdao, garantindo transparéncia, controle social e o aprimoramento
permanente das politicas publicas de salde no municipio. Dessa forma, espera-se contribuir
para a melhoria das condicbes de salde da populacdo e para a consolidacdo de uma rede

de atencao cada vez mais resolutiva e humanizada.

BENEDITA VILMA LIMA
Secretaria Municipal de Saude

JOSE RENATO SILVA DAMASCENO
Presidente do Conselho Municipal de Saude



