Resumo da Programacdo Anual de Satde - 2024

Municipio: Guaratingueta - SP
Estado: Sao Paulo
Regido de Satde: Circuito da Fé e Vale Historico
Periodo do Plano de Saade: 2022-2025
Data de finalizacao: 25/06/2024 14:40:49

Status da PAS: Aprovado

Relagdo de Diretrizes, Objetivos, Metas Anualizadas e Indicadores

OBJETIVO N° 1.1 - Medir a ampliacdo de acesso a servicos de satide bucal na populagdo no dmbito da Atencdo Bésica. Possibilitar a analise da situagdo atual dos servicos ofertados, estimar a necessidade de melhorias e
onde devem ser realizadas. Subsidiar os processos de planejamento, gestdo e avaliacdo de politicas pablicas voltadas para o acesso aos servigos da Rede de Atencdo a Satde.

Medir a ampliagdo de acesso a servigos de satide bucal na populagio no ambito da Cobertura populacional estimada de saide bucal na 29,88 2022 Percentual 100,00 29,88 Percentual

Atencao Basica atencdo bdsica
Acdo N° 1 - Qualificar as equipes de satide bucal da rede municipal para responsabilizar-se pela detec¢do e resolugdo das necessidades odontoldgicas do usudrio, bem como providenciar os encaminhamento para as devidas referéncias para reabilitacdo, monitorar e

realizar a manutengdo pés-tratamento.

OBJETIVO N° 1.2 - Indicador selecionado considerando a centralidade da Atengdo Bésica no SUS, com a proposta de constituir-se como ordenadora do cuidado nos sistemas locorregionais de Satde e eixo estruturante de
programas e projetos; além de favorecer a capacidade resolutiva e os processos de territorializacdo e regionalizagdo em satide

Ordenar os cuidados nos sistemas locorregionais de Satide e eixo estruturante de programas e projetos; além de favorecer a Cobertura populacional estimada pelas 40,00 2022 Percentual 100,00 40,00 Percentual
capacidade resolutiva e os processos de territorializacio e regionaliza¢io em satide equipes de Atengio Bésica

Acdo N° 1 - Matriciar a rede como um todo, nos casos mais sensiveis no municipio, como satide mental e pré-natal
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OBJETIVO N° 1.3 - Monitorar as familias beneficiarias do PBF (familias em situacio de pobreza e extrema pobreza com dificuldade de acesso e de frequéncia aos servicos de Satde) no que se refere as condicionalidades

de Satde, que tem por objetivo ofertar agdes basicas, potencializando a melhoria da qualidade de vida das familias e contribuindo para a sua incluséo social.

Monitorar as familias beneficidrias do PBF (familias em situa¢do de pobreza e extrema pobreza com dificuldade de acesso Cobertura de acompanhamento das condicionalidadesde ~ 70,00 2022  Percentual 100,00 100,00 Percentual
e de frequéncia aos servigos de Satde) no que se refere as condicionalidades de Satde Satde do Programa Bolsa Familia (PBF)

Acdo N° 1 - Fazer visitas periddicas as familias, conferéncia das carteiras de vacinacdo, além do acompanhamento do percentil de crescimento.

OBJETIVO N° 1.4 - Andlise de variagdes geograficas e temporais no acesso a exames preventivos para cancer do colo do ttero da populacdo feminina na faixa etdria de 25 a 64 anos, identificando situacdes de desigualdade
e tendéncias que demandem agdes e estudos especificos. O principal método e o mais amplamente utilizado para rastreamento de cancer do colo do ttero € o teste de Papanicolau (exame citopatolégico do colo do ttero)
para detecgo das lesdes precursoras. Com uma cobertura de no minimo 80%

Medir o acesso e a realizacdo de exames preventivos para cancer do colo do titero ~ Razdo de exames citopatolégicos do colo do ttero em mulheres de 25 a 64 anos na populagio 0,20 2022 Razdo 0,5 0,5 Razio
da populagdo feminina na faixa etaria de 25 a 64 anos residente de determinado local e a populagdo da mesma faixa etaria

Agdo N° 1 - Ampliar a agenda para coleta de preventivo nas unidades bésicas de saide.

OBJETIVO N° 1.5 - Medir o acesso e a realizacdo de exames de rastreamento de cincer de mama pelas mulheres de 50 a 69 anos. Estima-se que cerca de 25% a 30% das mortes por cAncer de mama na populacdo entre 50 e
69 anos podem ser evitadas com estratégias de rastreamento populacional que garantam alta cobertura da populacio-alvo, qualidade dos exames e tratamento adequado (WHO, 2008).

Medir o acesso e a realizacdo de exames de rastreamento de cancer Razdo de exames de mamografia de rastreamento realizados em mulheres de 50 a 69 anos na populacdo 0,2 2022 Razdo 0,5 0,5 Razdo
de mama pelas mulheres de 50 a 69 anos residente de determinado local e populagido da mesma faixa etaria

Acdo N°1 - Busca ativa das mulheres cadastradas no municipio, campanhas educativas e ampliacdo do nimero de exames

OBJETIVO N° 1.6 - A integrac@o da Atencao Primaria no cuidado em saide mental constitui uma diretriz internacional para reorganizacao dos sistemas de satide, além de constituir uma tarefa imprescindivel para alcance
de um dos 17 Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (“Para 2030, reduzir em um terco a mortalidade prematura por enfermidades ndo transmissiveis mediante a prevengao, tratamento e promogao da saide mental e
bem estar”).
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Integracdo da Atengdo Priméria no cuidado em satide Agdes de matriciamento sistemético realizadas por CAPS com equipes de Atengdo 12,00 2022 Percentual 100,00 12,00 Percentual
mental Basica

Acdo N° 1 - Matriciamento de saide mental em toda rede municipal

OBJETIVO N° 1.7 - Garantir a cobertura diagndstica e tratamento dos casos.

7.1 Garantir a cobertura diagndstica e Garantir em 100% dos casos a cobertura diagndstica e tratamento dos mesmos, via disponibilizacdo de testes 100,00 2022 Percentual 50,00 100,00 Percentual
tratamento dos casos. rapidos e de PCR (IGM e IGG)/ SWAB

Acdo N°1 - Ampliar os servigos de diagnose do municipio buscando recursos federais para custear, atraves de emendas

OBJETIVO N° 1.8 - Garantir as ac¢des integradas de vigilancia e aten¢@o primaria a satde.

8.1  Garantir as acOes integradas de vigilancia e atengio Garantir minimamente 80% de reunides semanais entre Vigilancia e Aten¢do Basica municipais, através de 100,00 2022 Percentual 100,00 100,00 Percentual
primdria a sadde. reunides realizadas mensalmente.

Acdo N° 1 - Fazer visitas periddicas as familias, conferéncia das carteiras de vacinacao, além do acompanhamento do percentil de crescimento.

OBJETIVO N° 1.9 - Instalar dlcool gel 70%, de facil acesso, nos servicos publicos.

Instalar alcool gel 70%, de facil acesso, nos servigos Instalar 100% de dlcool gel-70% nas Unidades de Saide do municipio, mantendo em 100% este ~ 100,00 = 2022 Percentual 100,00 100,00 Percentual
publicos. abastecimento.

Agdo N° 1 - Fornecer alcool para todas as unidades de saude e instruir os outros servigos piblicos para uso continuo.
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OBJETIVO N° 1.10 - Garantir a qualidade, a completude e a oportunidade da informac@o.

1.10.1  Garantir a qualidade, a completude e a Garantir que 100% da informagdo com qualidade, completude e oportuna referente ao COVID-19, seja disponibilizada a populacio, 100,00 2022  Percentual 100,00 100,00 Percentual
oportunidade da informacao. mantendo alimentado, diariamente, o site da Prefeitura da Estancia Turistica de Guaratinguetd.

Acgdo N° 1 - Garantir que 100% da informac@o com qualidade, completude e oportuna referente ao COVID-19, seja disponibilizada a populagdo, mantendo alimentado, diariamente, o site da Prefeitura da Estancia Turistica de Guaratingueté.

OBJETIVO N° 1.11 - Criar o Conselho Gestor Local (CGL) em todas as unidades de satide.

1.11.1  Criar o Conselho Gestor Local (CGL) em todas as unidades de satide, com representacdo de gestores (25%), ~ Percentual de unidades de satide municipais representadasem 50,00 =~ 2022 Percentual 100,00 50,00 Percentual
técnicos (25%) e usudrios do sistema (50%). relacdo ao total de unidades.

Acido N° 1 - Reimplantagdo do CGL pelo Conselho Municipal de Satide em todas as unidades de satide municipal.

1.11.2  Apresentar ao Conselho Gestor Local (CGL) e as equipes de satide o apoio matricial, a rede de atenc¢do, a Quantidade de encontros para a apresentacdo das 8 2022 Nimero 17 8 Nimero
16gica do encaminhamento e do compartilhamento. modalidades propostas.

Agdo N°1 - criar um cronograma de reunides mensais para discutir e apresentar as fun¢des do Conselho Gestor

OBJETIVO N° 1.12 - Ampliacao de acesso a servicos e atividades ofertadas pela Rede de Satide do Municipio

1.12.1  Garantir o atendimento de clinico geral, ginecologista, pediatra e psicologo em todas as unidades bésicas de satde, incluindo ESF. Fornecer Percentual de unidades a atender 100,00 2022  Percentual 100,00 100,00 Percentual
de maneira eficaz os servicos basicos de satde desde a prevencao, insumos, medicacoes e oferta de profissionais. todos os quesitos propostos.

Acdo N°1 - Garantir o acolhimento e o atendimento humanizado e de qualidade aos usudrios do SUS e fornecer de maneira eficaz os servigos bésicos de saide desde a prevencdo, insumos e medicacdes.

1.12.2  Ampliar o servigo de fisioterapia do municipio com aumento de oferta de vagas e profissionais, e estudar a viabilidade de um novo centro. Nimero de vagas a serem abertas 20 2022 Nimero 1 20 Nimero
mensalmente.

Agdo N° 1 - Reorganizar e implantar um fluxo e um protocolo para os atendimentos de fisioterapia na rede municipal de saide.
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1.12.3  Implantagdo de consultério odontolégico nas unidades de satide que nio possuem este atendimento, bem como nas unidades escolares do Quantidade de unidades de
municipio, atendendo inclusive funcionérios da escola. satide/unidades escolares que
passardo a ter atendimento
odontologico.

Ac@o N° 1 - Entregue ao Poder Judicidrio uma planta para ser inserida no TAQ no qual a empresa construird nova unidade no Pingo de Ouro, no qual consta consultério Odontolégico

1.12.4  Ofertar Servigos Especializados Ambulatoriais e Hospitalares nas quantidades necessarias para atendimento a populaco. Porcentagem da populacao
atendida.pelo total de municipes

Acdo N°1 - Ampliar os servigos ambulatoriais com a contratacdo de mais profissionais através de concurso publico.

1.12.5 = Viabilizar a constru¢do/ampliagido/locacdo de UBS/PSF de acordo com uma nova territorializacao, como Village Santana, Sdo Manoel, Jardim  Abertura de nova unidade
do Vale 2, Vasco da Gama/Figueira/Jd. Padroeira e Santa Rita. Viabilizar nessa acdo mudanca de local das unidades que hoje possuem
dificuldades no acesso, como Pingo de Ouro e Sdo Dimas.

Acdo N° 1 - Fazer o processo de territorializac@o, portanto,a reorganizacdo da atencdo, da rede de servicos, das necessidades e das praticas sanitarias locais.

1.12.6  Garantir que exista transporte para os pacientes que viao realizar tratamento fora do municipio por turno (pacientes que sio atendidos pela Nimero de carros adquiridos pelo
manhi saem de manha e pacientes que sdo atendidos a tarde saem a tarde), com contratagdo e aumento de frota para o servico de transporte nimero de carros que a frota possui
do municipio. Proporcionar transporte para os pacientes em tratamento de fisioterapia dentro do municipio.

Acgdo N° 1 - Fazer pedido ao Ministério da Saide para aumento da frota.

1.12.7  Oferecer profissionais substitutos para realizar os atendimentos nas unidades de saide, quando enfermeiros ou outros profissionais da saide Percentual de profissionais
estiverem de férias ou afastados. contratados pelo total de

profissionais

Ac@o N°1 - Fazer a cobertura das férias e afastamentos nas unidades de saide de acordo com o perfil epidemiol6gico da regido referente as necessidades de cada unidade.

1.12.8 = Contratar servidores administrativos (Gerente de Unidade de Satide e escriturérios), a fim liberar os profissionais de satide para exercer suas Quantidade de Servidores
funcoes. administrativos contratados

Acdo N° 1 - Solicitar concurso publico para reorganizar a rede municipal.

1.12.9  Ampliar a equipe de trabalho do ESF do Sdo Manoel de modo que possa suprir a demanda dos bairros de abrangéncia com cronograma de Contratacdo de profissionais para a
atendimento médico e enfermagem definido. ESF Sao Manoel

Acdo N° 1 - Fazer o processo de territorializa¢do, portanto,a reorganizacio da unidade de satide e das praticas sanitérias locais, para suprir a drea em abrangéncia

OBJETIVO N° 1.13 - Manutencao e aprimoramento da infraestrutura de farméacia e novas unidades
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1.13.1  Implantar farmdicia dentro da Unidade de Satide Mental e UPA (quando as unidades de satide estiverem fechadas). Nimero de unidades que necessitam farmacia 2021 Nimero Nimero

Acdo N°1 - Reorganizar e implantar um fluxo e um protocolo para os atendimentos de farmécia na satide mental da rede municipal de saide.

1.13.2  Transferir o local do posto do Bairro dos Piloes para o prédio onde funcionava a Escola Anténio Vieira Filho, consideranda as Reforma da Escola Pe Antonio Vieira para 1 2021 Nimero 1 1 Nimero
mas condicdes de funcionamento do prédio atual da unidade. adaptacdo da unidade de saide

Agiio N° 1 - Reformar e readequar o prédio da Escola Antonio Vieira Filho de acordo com as normas da RESOLUCAO-RDC N° 50, que dispde sobre o Regulamento Técnico para planejamento, programacio, elaboragio e avaliacio de projetos fisicos de
estabelecimentos assistenciais de satde.

1.13.3  Adaptar areas de expurgo e esterilizacdo para todas as Unidades de Satude, acompanhando as instalacdes ja existentes no CEO Unidades adaptadas para area de expurgo pela 10,00 2021  Percentual 10,00 10,00 Percentual
Beira Rio, bem como promover a capacitacdo especifica para a realizagio deste procedimento. quantidade total de unidades

Acdo N° 1 - Reformar e readequar as unidades que ainda necessitam de manutencdo.

1.13.4  Realizar a manutenc¢do periédica nas unidades de sadde, evitando chegar em situagdes criticas que dificultam o atendimento e Quantidade de manutengio realizadas pela 100,00 2021  Percentual 24,00 100,00 Percentual
chegando a colocar em risco os usudrios e trabalhadores. quantidade de quinzenas no ano (24)

Agdo N° 1 - Criar um cronograma de manutengdo de todas as unidades de satide do municipio

OBJETIVO N° 1.14 - Qualificac@o e valorizacdo de servidores publicos
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Nimero de 12 2021
audiéncias/reunioes
realizadas mensalmente

1.14.1  Estabelecer cronograma e execug¢io da Politica Nacional de Educa¢ido Permanente em Satide (PNEPS) e Educacao Continuada para TODOS os
profissionais da saide de Guaratinguetd, visando a transformacao das priticas de saide, em atendimento aos principios do SUS, a partir da realidade
local e andlises dos processos de trabalho, ou seja, avaliar as dificuldades dos trabalhadores e comunidade dentro da sua realidade de trabalho e capacita-
los através de cursos e/ou outros métodos convenientes. A PNEPS foi instituida pela Portaria GM/MS n° 198/2004 e regulamentada pela Portaria
GM/MS n° 1996/2007.

Acdo N° 1 - Criar Cronograma mensal para todos os profissionais da satide da rede municipal, divididos em classe profissional

1.14.2  Estabelecer um cronograma de reunides semanais com a equipe de trabalho das Unidades de Satiide com interrup¢do do atendimento ao publico.

Acdo N°1 - criar um cronograma de reunides mensais para cada unidade de saide para discutir suas necessidades.

1.14.3  Equiparar o piso salarial dos profissionais da drea de saide tomando como base os municipios da regido do Vale do Paraiba com populagdo equivalente,
através de um projeto de lei executivo.

Agdo N° 1 - Indicar para o Prefeito Municipal a criagdo de um projeto de Lei

Nimero

visando a
implementacgdo da
PNEPS

Reunides mensais 12 2021 Nimero 17
realizadas com as

equipes

Percentual de 100,00 2021 Percentual 0,00
profissionais de saide
com piso salarial

equiparado.

Nimero
12 Numero
100,00 Percentual

OBJETIVO N° 2.1 - Permite avaliar, nas diversas dimensdes municipais, o nivel de implementac@o das acdes de vigilancia sanitaria colaborando para uma coordenagdo estadual e nacional mais efetiva. Esse indicador é
composto pelos grupos de agdes identificadas como necessarias para serem executadas em todos os municipios brasileiros ao longo do ano, por se tratarem dos grupos de a¢des essenciais a atuagdo da vigilancia sanitaria
local, quais sejam: (i) cadastro de estabelecimentos sujeitos a Visa; (ii) inspecdo em estabelecimentos sujeitos a Visa; (iii) atividades educativas para populacdo; (iv) atividades educativas para o setor regulado; (v)
recebimento de dentincias; (vi) atendimento de dentncias; e (vii) instauracio de processo administrativo sanitirio. A execugdo dessas acoes contribui para a redugdo dos riscos e agravos a saide, fortalecendo a promogio e

protecgao da satide da populacdo

Avaliar, nas diversas dimensdes municipais, o nivel de implementagdo das a¢des de vigilancia
sanitdria colaborando para uma coordenacdo estadual e nacional mais efetiva

Acdo N°1 - Continuar o cronograma das a¢des sugeridas, pois todas as acoes ja sao realizadas pelo municipio.
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OBJETIVO N° 2.2 - Avalia a propor¢do de amostras de dgua 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 populacao.

Avalia a propor¢do de amostras de dgua analisadas conforme determinado pela Diretriz Nacional Proporcdo de andlises realizadas em amostras de d4gua para consumo humano 100,00 2022  Percentual 100,00 100,00 Percentual
do Plano de Amostragem da Vigilancia da Qualidade da Agua para Consumo Humano quanto aos pardmetros coliformes totais, cloro residual livre e turbidez

Acdo N° 1 - Continuar realizando o niimero de coletas disponibilizadas pelo Governo de Estado

OBJETIVO N° 2.3 - Expressa o niimero de casos novos de aids na popula¢do de menores de 5 anos de idade, residente em determinado local, no ano considerado, medindo o risco de ocorréncia de casos novos de aids nessa

populacao
Mensurar o nimero de casos novos de aids na populagdo de menores de 5 anos de idade, residente em determinado local, no ano Nimero de casos novos de aids em 2022 Nimero Nimero
considerado, medindo o risco de ocorréncia de casos novos de aids nessa populag¢do menores de 5 anos

Agdo N° 1 - Acompanhamento de gestantes HIV Positivo e posteriormente do recem nascido, com os protocolos instituidos.

OBJETIVO N° 2.4 - O indicador objetiva mensurar e monitorar os novos casos de sifilis congénita em menores de um ano de idade e expressa a qualidade do pré-natal, uma vez que a sifilis pode ser diagnosticada e tratada
em duas oportunidades: durante a gestagdo e durante o parto. O tratamento da gestante reduz a probabilidade de transmissdo vertical da sifilis e, consequentemente, a sifilis congénita

Mensurar e monitorar os novos casos de sifilis congénita em menores de um ano de idade e Numero de casos novos de sifilis congénita em menores de 2022 Nimero Nimero
expressa a qualidade do pré-natal um ano de idade

Agdo N° 1 - Acompanhar as gestantes com sifilis congénita com a realizacdo de um pré-natal de qualidade e o estabelecimento do tratamento adequado da gestante.

OBJETIVO N° 2.5 - E um indicador que esta relacionado a transmissao de maldria; contribui para orientacao e avaliagdo das acdes de vigilancia epidemioldgica e controle da doenga; permite andlise de todo pais e por
periodo ao longo do ano.
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Contribuigdo para orienta¢do e avaliagdo das agdes de vigilancia epidemiolégica e controle Nimero de Casos Autdctones de Maldria 2022 Nimero Nimero
da doenca

Acdo N° 1 - Notificar e acompanhar os casos de maldria que porventura aparecam em nossa regiao.

OBJETIVO N° 2.6 - Evidencia o conjunto de iméveis localizados em areas infestadas pelo vetor e o quantitativo que realmente foi visitado pelos agentes de controle de endemias, preferencialmente em articulagdo com os
agentes comunitérios de saide, em cada ciclo.

Evidencia o conjunto de imdveis localizados em areas infestadas pelo vetor e o quantitativo que realmente ~ Nimero de ciclos que atingiram minimo de 80% de cobertura de 2022 Nimero Nimero
foi visitado pelos agentes de controle de endemias em cada ciclo imoveis visitados para controle vetorial da dengue

Acdo N°1 - Realizar o niimero de ciclos indicados pelo Governo de Estado atingindo a cobertura dos imoveis visitados para controle vetorial

OBJETIVO N° 2.7 - Possibilita a inferéncia sobre a qualidade do atendimento dos servigos de satide a pessoa acometida pela hanseniase, expressando a efetividade desses servigos em assegurar a adesao ao tratamento até a
alta. E de grande relevancia, uma vez que a cura se refletird na redugdo dos focos de contagio da doenca e contribuira para prevengdo das incapacidades fisicas. Nesse contexto, chama-se atenc@o para o custo elevado dos
programas de reabilitacdo, que oneram a gestdo, restringindo o investimento em agdes preventivas

Inferir a qualidade do atendimento dos servicos de satide a pessoa acometida pela hanseniase, expressando a Proporg¢do de cura dos casos novos de hanseniase 100,00 2022 Percentual 100,00 100,00 Percentual
efetividade desses servicos em assegurar a adesdo ao tratamento até a alta diagnosticados nos anos das coortes

Acgdo N° 1 - Monitorar, acompanhar, assegurar o tratamento com qualidade os casos de hanseniase diagnosticados no nosso municipio.

OBJETIVO N° 2.8 - Este indicador representa a capacidade de deteccao de eventos de satide publica e qualifica a informagéo, sendo relevante, pois envolve todos as doengas e agravos que sdo de notificacdo compulséria
imediata, cujas medidas de prevengdo e controle estdo previstas. Permite avaliar e monitorar a capacidade de resolucdo das investigagdes de casos registrados e a atualizacao do Sinan.
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Aumentar a capacidade de deteccdo de eventos de satide piblica e Proporgdo de casos de doengas de notificagdo compulséria imediata (DNCI) encerradosem 100,00 2022 Percentual 100,00 100,00 Percentual
qualificar a informagao até 60 dias ap6s notificagido

Acdo N° 1 - Notificar, acompanhar e encerrar os casos de doencgas de notificagdo compulséria imediata (DNCI) em até 60 dias.

OBJETIVO N° 2.9 - Identifica as ocupagdes que apresentam maiores incidéncias de agravos relacionados ao trabalho, possibilitando a defini¢do de acdes de promogao, prevencdo, vigilancia e assisténcia, de forma mais

adequada.
Identificar as ocupagdes que apresentam maiores incidéncias de agravos relacionados ao trabalho, possibilitando a Proporc¢do de preenchimento do campo ocupagio nas 100,00 2022  Percentual 100,00 100,00 Percentual
definicdo de acdes de promocdo, prevengio, vigildncia e assisténcia, de forma mais adequada notificagdes de agravos relacionados ao trabalho.

Agdo N° 1 - Melhorar e atentar ao preenchimento do campo ocupagdo nas notificagdes de agravos relacionados ao trabalho.

OBJETIVO N° 2.10 - As vacinas selecionadas estdo voltadas para o controle de doengas de significativa importéncia, sendo fundamental a manuten¢io de elevadas e homogéneas coberturas vacinais como estratégia para
manter e ou avangar em relacdo a situac@o atual: e a vacina Pentavalente, que previne a difteria, tétano, coqueluche e infecgdes por Haemophilus influenzae tipo B e hepatite B; o a vacina Pneumocécica 10-valente, que
previne as infecgdes causadas pelo pneumococo, responsavel por doencas com elevadas cargas de mortalidade e morbidade na populacao infantil; e a vacina poliomielite, para a prevencdo da doenca do mesmo nome, em
fase de erradicagdo global; e, e a vacina triplice viral, para a prevencao do sarampo e rubéola, doencas com compromisso de eliminagdo na regido das Américas

2.10.1 = Controlar de doencas de significativa importancia, sendo Proporc¢io de vacinas selecionadas do Calendario Nacional de Vacinacdo para criancas menores de dois anos de idade 100,00 2022  Percentual 100,00 100,00 Percentual
fundamental a manutencdo de elevadas e homogéneas - Pentavalente 3" dose, Pneumocdcica 10-valente 2* dose, Poliomielite 3* dose e Triplice viral 1* dose - com cobertura
coberturas vacinais vacinal preconizada

Agdo N° 1 - Ampliar as estratégias que incentivam a participagéo de criancas, adolescentes e adultos afim de promover a cobertura vacinal, como por exemplo, campanhas nas escolas, eventos em locais piblicos e busca ativa das carteiras de vacinagao.

OBJETIVO N° 2.11 - Contribuir para o monitoramento da mortalidade por doencas cronicas ndo transmissiveis (DCNT), que representam a maior causa de 6bitos em todo o pafs. Além de ser um importante pardmetro
para planejamento e pactuagdo de servigos de satide, em todos os niveis de atengdo, voltados aos portadores de doengas cronicas.
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2.11.1 = Contribuir para o monitoramento da mortalidade por doencas cronicas nao Mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das 4 principais DCNT (doengas 100,00 =~ 2022 Razdo 270,00 300,00 Taxa
transmissiveis (DCNT) do aparelho circulatério, cancer, diabetes e doengas respiratorias cronicas)

Agdo N° 1 - Reinserir o Programa Nacional de Controle do Tabagismo na rede municipal;
Acdo N°2 - Reduzir a prevaléncia do dlcool contribui para a reducdo de doencas como cancer, doengas cardiovasculares, doengas hepaticas e mentais (incluindo depressio), além de acidentes e violéncias, com campanhas publicitarias na internet
Agdo N°3 - Reduzir em 30% do consumo de sal/sédio € a redugdo dos niveis de pressdo arterial, através de campanhas em redes sociais oficiais, nas unidades de saide.

Acdo N°4 - Aumentar as campanhas de incentivo a atividade fisica, pois ¢ um importante fator de risco para as doencas nao transmissiveis: aumenta o risco de doencas cardiovasculares, cancer de mama, cancer de célon, entre outras, e reduz a expectativa de vida.2,10
Estima-se que a inatividade fisica seja uma das principais causas de morte no mundo.28

Acdo N°5 - Intensificar a vacina¢do de HPV no publico de 09 a 14 anos, prevenindo a longo prazo, as mortes por neoplasias.

2.11.2  Realizar nas localidades da zona rural um mutirdo de médicos, inclusive Percentual de bairros rurais atendidos pelos mutirdes. 25,00 2021  Percentual 20,00 25,00 Percentual
oftalmologista, junto com a equipe de enfermagem para afericao de P.A. e glicemia.

Acdo N°1 - Realizar triagem pela equipe técnica das unidades de zona rural para qualificacdo da fila

OBJETIVO N° 2.12 - Qualificagdo das equipes para o estreitamento de relagdes com a populacdo

2.12.1  Reafirmar junto a populacdo que as UBS e ESF sdo portas de entrada preferenciais para o SUS, a fim de garantir o Nimero de campanhas de conscientiza¢@o. 2021 Numero Nimero
cuidado integral da promogdo a reabilitacdao da satde.

Acdo N° 1 - Realizar campanhas de concientizacdo da importancia do protagonismo da saide publica

2.12.2  Ofertar treinamentos para que toda equipe de satide possa oferecer orientagdes sobre autoexames para populagdo. Percentual dos profissionais de saide da rede 100,00 = 2021 Percentual 100,00 100,00 Percentual
publica devidamente treinados.

Agdo N° 1 - Realizar capacitagdo da equipe das unidades de saide para que possam instruir a populagdo quanto a necessidade do autoexame
2.12.3  Trabalhar e recuperar com as equipes de ESF o cardter preventivo que deu origem a este modelo de atengéo. Quantidade de unidades capacitadas. 9 2021 Nimero 9 9 Nimero

Agdo N° 1 - realizar a reorienta¢do do processo de trabalho com maior potencial de aprofundar os principios, diretrizes e fundamentos da atengdo bésica, de ampliar a resolutividade e impacto na situagdo de satide das pessoas e coletividades, além
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OBJETIVO N° 3.1 - Monitorar a assisténcia pré-natal, a vinculagdo da gestante ao local de ocorréncia do parto evitando a sua peregrinagdo e as boas praticas durante o atendimento ao parto e nascimento e a qualidade da
atenc@io hospitalar ofertada a criancas menores de 1 ano. E importante acompanhar a Taxa de Mortalidade Infantil e seus componentes pois, a taxa de mortalidade neonatal vem caindo em menor velocidade comparado a

mortalidade infantil pés-neonatal, especialmente nos estados das regides norte e nordeste

Monitorar a assisténcia pré-natal, a vinculacdo da gestante ao local de ocorréncia do parto evitando a sua peregrinagdo e as boas praticas durante o Taxa de mortalidade infantil 10,00 2022 Taxa 6,0 6,0 Taxa
atendimento ao parto e nascimento e a qualidade da atenc@o hospitalar ofertada a criancas menores de 1 ano

Acdo N° 1 - Monitorar a assisténcia pré-natal, a vinculacdo da gestante ao local de ocorréncia do parto evitando a sua peregrinacgio e as boas praticas durante o atendimento ao parto e nascimento e a qualidade da atencdo hospitalar ofertada a criancas menores de 1 ano
OBJETIVO N° 3.2 - Avaliar o acesso e a qualidade da assisténcia pré-natal e ao parto, supondo que uma boa assisténcia aumente o percentual de partos normais. Analisa variagdes geograficas e temporais da propor¢io de

partos normais, identificando situagdes de desigualdade e tendéncias que demandem agdes e estudos especificos. Contribui na anélise da qualidade da assisténcia ao parto e das condi¢des de acesso aos servicos de saide, no
contexto do modelo assistencial adotado.

3.2.1  Avaliar o acesso e a qualidade da assisténcia pré-natal e ao parto, supondo que uma boa assisténcia Proporcdo de parto normal no Sistema Unico de Satde e 25,00 2022 Percentual 45,00 50,00 Percentual
aumente o percentual de partos normais na Sadde Suplementar

Acdo N°1 - Avaliar o acesso e a qualidade da assisténcia pré-natal e ao parto, supondo que uma boa assisténcia aumente o percentual de partos normais

OBJETIVO N° 3.3 - Possibilita a inferéncia sobre a qualidade das informacdes relativas as causas de mortalidade, pela aferi¢do da participacdo proporcional dos 6bitos com causa definida no total de obitos ndo fetais

notificados
Possibilitar a inferéncia sobre a qualidade das informagdes relativas as causas de mortalidade, pela afericdo da participagéo proporcional ~ Proporcdo de registro de 6bitos com 100,00 2022 Percentual 100,00 100,00 Percentual
dos 6bitos com causa definida no total de 6bitos nao fetais notificados causa basica definida

Acdo N° 1 - Possibilitar a inferéncia sobre a qualidade das informacdes relativas as causas de mortalidade, pela aferi¢do da participacdo proporcional dos 6bitos com causa definida no total de dbitos ndo fetais notificados

OBJETIVO N° 3.4 - Avaliar o acesso e a qualidade da assisténcia ao pré-natal e ao parto, supondo que uma boa assisténcia pautada nas boas préticas de aten¢@o ao parto e nascimento reduzam as mortes maternas evitaveis.
Considerando que as principais causas de mortes sdo hipertensdo, hemorragia e infecgdes perinatais. Analisar variagdes geograficas e temporais do nimero de 6bitos maternos, identificando situagdes de desigualdade e
tendéncias que demandem acdes e estudos especificos.
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Auvaliar o acesso e a qualidade da assisténcia ao pré-natal e ao parto, supondo que uma boa assisténcia pautada nas boas priticas Nimero de 6bitos maternos em determinado 2022 Nimero Nimero

de atengdo ao parto e nascimento reduzam as mortes maternas evitiveis periodo e local de residéncia

Agdo N° 1 - Avaliar o acesso e a qualidade da assisténcia ao pré-natal e ao parto, supondo que uma boa assisténcia pautada nas boas praticas de atengio ao parto e nascimento reduzam as mortes maternas evitaveis

OBJETIVO N° 3.5 - Permite detectar casos de obitos maternos ndo declarados ou descartar, apés investigagdo, a possibilidade dos 6bitos dessas mulheres terem sido maternos, independente da causa declarada no registro
original. Possibilita, também, identificar fatores determinantes que originaram o 6bito materno, com o objetivo de apoiar aos gestores locais na ado¢do de medidas direcionadas a resolver o problema, que possam evitar a

ocorréncia de eventos similares.

3.5.1  Detectar casos de 6bitos maternos ndo declarados ou descartar, ap6s investigacio, a possibilidade dos obitos dessas mulheres Proporg¢io de obitos de mulheres em idade fértil 100,00 2022 Percentual 100,00 100,00 Percentual
terem sido maternos, independente da causa declarada no registro original (10 a 49 anos) investigados

Agdo N° 1 - Detectar casos de 6bitos maternos ndo declarados ou descartar, apés investigacdo, a possibilidade dos 6bitos dessas mulheres terem sido maternos, independente da causa declarada no registro original

OBJETIVO N° 3.6 - Monitora a tendéncia da gravidez de adolescentes de 10 a 19 anos no Brasil com o objetivo de nortear as agdes de satde nas unidades basicas, escolas (programa satide na escola) e maternidades no
territério. Subsidiar processos de planejamento, gestdo e avaliacdo de politicas e acdes voltadas para a promocao da satide sexual e satide reprodutiva de adolescentes.

Monitorar a tendéncia da gravidez de adolescentes de 10 a 19 anos no Brasil com o objetivo de nortear as a¢des de satide nas Proporc¢io de gravidez na adolescéncia entre 6,0 2022 Percentual 6.0 6,0 Percentual
unidades bésicas, escolas (programa satide na escola) e maternidades no territério as faixas etdrias 10 a 19 anos

Acdo N°1 - Monitorar a tendéncia da gravidez de adolescentes de 10 a 19 anos no Brasil com o objetivo de nortear as a¢des de satide nas unidades basicas, escolas (programa satide na escola) e maternidades no territério

OBJETIVO N° 3.7 - Implantar as Praticas Integrativas e Complementares em Saide (PICS), que s@o recursos terapéuticos que buscam a prevengdo, promogao, recuperagdo e reabilitacdo da satide. O SUS, contempla 29
préticas de terapias integrativas, e Guaratingueta pode oferecer além da acupuntura e equoterapia, outras PICS como: arterapia, teatroterapia, reiki, crenoterapia, medicina antroposofica, entre outras em todas as unidades de
satde.
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Aumentar as Praticas Integrativas e Complementares em Satide que o Proporgdo entre as atividades oferecidas pelo municipio sobre as modalidades 10,00 2021 Percentual 0,0 10,00 Percentual
municipio pode oferecer oferecidas pelo SUS

Acdo N° 1 - Desenvolver parcerias com outras Secretarias Municipais para a implementagdo das Praticas Integrativas e Complementares em Satde

OBJETIVO N° 3.8 - implementacdo de a¢des de prestagdes de contas e atendiemento a populagdo

Encaminhar aos Conselhos (COMUS, da Mulher, Tutelar, Idoso entre outros) relatério quadrimestral dos Programas/A¢des voltadas a Saide =~ Ntamero de relatorios encaminhados 2021 Nimero Nimero
Materno Infantil, da Mulher, do Homem, do Idoso, Saide Mental, da Populagdo Negra e de outros estabelecidos no municipio. anualmente.

Acdo N°1 - Encaminhar aos Conselhos (COMUS, da Mulher, Tutelar, Idoso entre outros) relatério quadrimestral dos Programas/A¢oes voltadas a Satide Materno Infantil, da Mulher, do Homem, do Idoso, Saide Mental, da Populagdo Negra e de outros estabelecidos no
municipio.

3.8.2  Disponibilizar um celular corporativo para cada unidade de satide comunicar-se com os pacientes. Percentual de Unidades de Saide com 100,00 2021  Percentual 0,00 100,00 Percentual
celular corporativo disponibilizado.

Acdo N° 1 - Disponibilizar um celular corporativo para cada unidade de satide comunicar-se com os pacientes.
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122 -
Administragdo
Geral

301 - Atengdo
Bisica

Instalar alcool gel 70%, de facil acesso, nos servigos publicos.

Encaminhar aos Conselhos (COMUS, da Mulher, Tutelar, Idoso entre outros) relatério quadrimestral dos Programas/A¢oes voltadas a Saide Materno Infantil, da Mulher, do Homem, do Idoso, Satide Mental, da Populacdo Negra e de
outros estabelecidos no municipio.

Estabelecer cronograma e execucdo da Politica Nacional de Educacdo Permanente em Satide (PNEPS) e Educacdo Continuada para TODOS os profissionais da satide de Guaratinguetd, visando a transformagdo das praticas de satde, em
atendimento aos principios do SUS, a partir da realidade local e andlises dos processos de trabalho, ou seja, avaliar as dificuldades dos trabalhadores e comunidade dentro da sua realidade de trabalho e capaciti-los através de cursos e/ou
outros métodos convenientes. A PNEPS foi instituida pela Portaria GM/MS n° 198/2004 e regulamentada pela Portaria GM/MS n° 1996/2007.

Disponibilizar um celular corporativo para cada unidade de saiide comunicar-se com os pacientes.

Equiparar o piso salarial dos profissionais da area de saide tomando como base os municipios da regidao do Vale do Paraiba com populacdo equivalente, através de um projeto de lei executivo.

Medir a ampliagdo de acesso a servicos de saide bucal na populagdo no dmbito da Atencdo Basica

Aumentar as Praticas Integrativas e Complementares em Saide que o municipio pode oferecer

Monitorar a tendéncia da gravidez de adolescentes de 10 a 19 anos no Brasil com o objetivo de nortear as a¢des de satide nas unidades basicas, escolas (programa satide na escola) e maternidades no territério

Monitorar a assisténcia pré-natal, a vinculacdo da gestante ao local de ocorréncia do parto evitando a sua peregrinacdo e as boas praticas durante o atendimento ao parto e nascimento e a qualidade da atencdo hospitalar ofertada a
crian¢as menores de 1 ano

Inferir a qualidade do atendimento dos servigos de saide a pessoa acometida pela hansenfase, expressando a efetividade desses servigos em assegurar a adesdo ao tratamento até a alta

Reafirmar junto a populacdo que as UBS e ESF sdo portas de entrada preferenciais para o SUS, a fim de garantir o cuidado integral da promocao a reabilitagdo da saide.

Contribuir para o monitoramento da mortalidade por doengas cronicas ndo transmissiveis (DCNT)

Controlar de doencas de significativa importancia, sendo fundamental a manutencdo de elevadas e homogéneas coberturas vacinais

Aumentar a capacidade de detecgio de eventos de satide publica e qualificar a informagio

Mensurar e monitorar os novos casos de sifilis congénita em menores de um ano de idade e expressa a qualidade do pré-natal

Mensurar o nimero de casos novos de aids na populagido de menores de 5 anos de idade, residente em determinado local, no ano considerado, medindo o risco de ocorréncia de casos novos de aids nessa populacdo

Estabelecer cronograma e execugio da Politica Nacional de Educacdo Permanente em Satide (PNEPS) e Educagdo Continuada para TODOS os profissionais da satide de Guaratinguetd, visando a transformacdo das praticas de saide, em
atendimento aos principios do SUS, a partir da realidade local e andlises dos processos de trabalho, ou seja, avaliar as dificuldades dos trabalhadores e comunidade dentro da sua realidade de trabalho e capacita-los através de cursos e/ou
outros métodos convenientes. A PNEPS foi instituida pela Portaria GM/MS n° 198/2004 e regulamentada pela Portaria GM/MS n°® 1996/2007.

Garantir o atendimento de clinico geral, ginecologista, pediatra e psicélogo em todas as unidades basicas de satde, incluindo ESF. Fornecer de maneira eficaz os servi¢os basicos de satide desde a prevencio, insumos, medicagdes e oferta
de profissionais.

Ordenar os cuidados nos sistemas locorregionais de Satde e eixo estruturante de programas e projetos; além de favorecer a capacidade resolutiva e os processos de territorializagdo e regionalizagdo em saide

Monitorar as familias beneficidrias do PBF (familias em situacdo de pobreza e extrema pobreza com dificuldade de acesso e de frequéncia aos servicos de Satide) no que se refere as condicionalidades de Saide
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302 -
Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial

Medir o acesso e a realizacdo de exames preventivos para cincer do colo do ttero da populag¢do feminina na faixa etdria de 25 a 64 anos

Medir o acesso e a realizacdo de exames de rastreamento de cincer de mama pelas mulheres de 50 a 69 anos

Integragdo da Atengdo Primadria no cuidado em satide mental

Garantir a cobertura diagndstica e tratamento dos casos.

Garantir as a¢oes integradas de vigilancia e atengao primaria a satde.

Garantir a qualidade, a completude e a oportunidade da informagao.

Criar o Conselho Gestor Local (CGL) em todas as unidades de satide, com representacdo de gestores (25%), técnicos (25%) e usudrios do sistema (50%).

Apresentar ao Conselho Gestor Local (CGL) e as equipes de satide o apoio matricial, a rede de atencdo, a l6gica do encaminhamento e do compartilhamento.

Ofertar treinamentos para que toda equipe de satide possa oferecer orientacdes sobre autoexames para populacao.

Realizar nas localidades da zona rural um mutirdo de médicos, inclusive oftalmologista, junto com a equipe de enfermagem para afericao de P.A. e glicemia.

Estabelecer um cronograma de reunides semanais com a equipe de trabalho das Unidades de Satde com interrup¢do do atendimento ao publico.

Transferir o local do posto do Bairro dos Pildes para o prédio onde funcionava a Escola Antonio Vieira Filho, consideranda as més condi¢des de funcionamento do prédio atual da unidade.

Implantagdo de consultério odontolégico nas unidades de satide que ndo possuem este atendimento, bem como nas unidades escolares do municipio, atendendo inclusive funcionarios da escola.

Trabalhar e recuperar com as equipes de ESF o carater preventivo que deu origem a este modelo de atencao.

Equiparar o piso salarial dos profissionais da drea de saide tomando como base os municipios da regido do Vale do Paraiba com populagdo equivalente, através de um projeto de lei executivo.

Adaptar dreas de expurgo e esterilizacdo para todas as Unidades de Satide, acompanhando as instalagdes ja existentes no CEO Beira Rio, bem como promover a capacitacio especifica para a realizagdo deste procedimento.

Realizar a manutengio periédica nas unidades de satide, evitando chegar em situagdes criticas que dificultam o atendimento e chegando a colocar em risco os usudrios e trabalhadores.

Viabilizar a construgao/ampliagdo/locagdo de UBS/PSF de acordo com uma nova territorializagio, como Village Santana, Sio Manoel, Jardim do Vale 2, Vasco da Gama/Figueira/Jd. Padroeira e Santa Rita. Viabilizar nessa a¢do mudanca
de local das unidades que hoje possuem dificuldades no acesso, como Pingo de Ouro e Sdo Dimas.

Oferecer profissionais substitutos para realizar os atendimentos nas unidades de satide, quando enfermeiros ou outros profissionais da satide estiverem de férias ou afastados.

Contratar servidores administrativos (Gerente de Unidade de Satde e escriturdrios), a fim liberar os profissionais de satide para exercer suas fungdes.

Ampliar a equipe de trabalho do ESF do Sdo Manoel de modo que possa suprir a demanda dos bairros de abrangéncia com cronograma de atendimento médico e enfermagem definido.

Ordenar os cuidados nos sistemas locorregionais de Satde e eixo estruturante de programas e projetos; além de favorecer a capacidade resolutiva e os processos de territorializacdo e regionalizagdo em satide

Inferir a qualidade do atendimento dos servicos de satide a pessoa acometida pela hanseniase, expressando a efetividade desses servicos em assegurar a adesdo ao tratamento até a alta

Mensurar e monitorar os novos casos de sifilis congénita em menores de um ano de idade e expressa a qualidade do pré-natal

Mensurar o nimero de casos novos de aids na populagdo de menores de 5 anos de idade, residente em determinado local, no ano considerado, medindo o risco de ocorréncia de casos novos de aids nessa populacdo

Estabelecer cronograma e execucao da Politica Nacional de Educacdo Permanente em Satide (PNEPS) e Educac@o Continuada para TODOS os profissionais da satide de Guaratingueta, visando a transformacao das praticas de saide, em
atendimento aos principios do SUS, a partir da realidade local e andlises dos processos de trabalho, ou seja, avaliar as dificuldades dos trabalhadores e comunidade dentro da sua realidade de trabalho e capaciti-los através de cursos e/ou
outros métodos convenientes. A PNEPS foi instituida pela Portaria GM/MS n° 198/2004 e regulamentada pela Portaria GM/MS n° 1996/2007.
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Implantar farmacia dentro da Unidade de Saide Mental e UPA (quando as unidades de satide estiverem fechadas). 1

Ampliar o servico de fisioterapia do municipio com aumento de oferta de vagas e profissionais, e estudar a viabilidade de um novo centro. 1
Ofertar treinamentos para que toda equipe de satide possa oferecer orientagdes sobre autoexames para populagio. 100,00
Equiparar o piso salarial dos profissionais da drea de satide tomando como base os municipios da regido do Vale do Paraiba com popula¢io equivalente, através de um projeto de lei executivo. 0,00
Ofertar Servicos Especializados Ambulatoriais e Hospitalares nas quantidades necessarias para atendimento a populacao. 50,00
Realizar a manutengdo periddica nas unidades de satide, evitando chegar em situagdes criticas que dificultam o atendimento e chegando a colocar em risco os usuarios e trabalhadores. 24,00
Garantir que exista transporte para os pacientes que vao realizar tratamento fora do municipio por turno (pacientes que sao atendidos pela manha saem de manha e pacientes que sdo atendidos a tarde saem a tarde), com contratacdo e 100,00

aumento de frota para o servico de transporte do municipio. Proporcionar transporte para os pacientes em tratamento de fisioterapia dentro do municipio.

Oferecer profissionais substitutos para realizar os atendimentos nas unidades de saide, quando enfermeiros ou outros profissionais da satide estiverem de férias ou afastados. 70,00
Contratar servidores administrativos (Gerente de Unidade de Satde e escriturarios), a fim liberar os profissionais de satide para exercer suas fungdes. 21

304 - Estabelecer cronograma e execugio da Politica Nacional de Educacdo Permanente em Satide (PNEPS) e Educagdo Continuada para TODOS os profissionais da satide de Guaratinguetd, visando a transformacdo das praticas de saide, em 654

Vigilancia atendimento aos principios do SUS, a partir da realidade local e andlises dos processos de trabalho, ou seja, avaliar as dificuldades dos trabalhadores e comunidade dentro da sua realidade de trabalho e capacita-los através de cursos e/ou

Sanitaria outros métodos convenientes. A PNEPS foi instituida pela Portaria GM/MS n° 198/2004 e regulamentada pela Portaria GM/MS n° 1996/2007.
Identificar as ocupagdes que apresentam maiores incidéncias de agravos relacionados ao trabalho, possibilitando a definicdo de a¢des de promogio, prevengdo, vigilancia e assisténcia, de forma mais adequada 100,00
Evidencia o conjunto de iméveis localizados em areas infestadas pelo vetor e o quantitativo que realmente foi visitado pelos agentes de controle de endemias em cada ciclo 4
Avalia a propor¢do de amostras de dgua analisadas conforme determinado pela Diretriz Nacional do Plano de Amostragem da Vigilancia da Qualidade da Agua para Consumo Humano 100,00
Avaliar, nas diversas dimensdes municipais, o nivel de implementacdo das acdes de vigilancia sanitdria colaborando para uma coordenacdo estadual e nacional mais efetiva 100,00
Equiparar o piso salarial dos profissionais da area de saide tomando como base os municipios da regido do Vale do Paraiba com populacdo equivalente, através de um projeto de lei executivo. 0,00

305 - Garantir as a¢des integradas de vigilancia e aten¢ao primaria a satde. 100,00

Vigilancia

Epidemioldgica = Monitorar a tendéncia da gravidez de adolescentes de 10 a 19 anos no Brasil com o objetivo de nortear as agdes de satide nas unidades basicas, escolas (programa satde na escola) e maternidades no territério 6,00
Detectar casos de 0bitos maternos ndo declarados ou descartar, apds investigagdo, a possibilidade dos 6bitos dessas mulheres terem sido maternos, independente da causa declarada no registro original 100,00
Avaliar o acesso e a qualidade da assisténcia ao pré-natal e ao parto, supondo que uma boa assisténcia pautada nas boas praticas de aten¢do ao parto e nascimento reduzam as mortes maternas evitaveis 0
Possibilitar a inferéncia sobre a qualidade das informacdes relativas as causas de mortalidade, pela afericdo da participacdo proporcional dos dbitos com causa definida no total de 6bitos nao fetais notificados 100,00
Avaliar o acesso e a qualidade da assisténcia pré-natal e ao parto, supondo que uma boa assisténcia aumente o percentual de partos normais 45,00
Monitorar a assisténcia pré-natal, a vinculacdo da gestante ao local de ocorréncia do parto evitando a sua peregrinacdo e as boas praticas durante o atendimento ao parto e nascimento e a qualidade da atencdo hospitalar ofertada a 6,00

criangas menores de 1 ano

Inferir a qualidade do atendimento dos servicos de satide a pessoa acometida pela hanseniase, expressando a efetividade desses servicos em assegurar a adesdo ao tratamento até a alta 100,00
Contribuir para o monitoramento da mortalidade por doencas croénicas nao transmissiveis (DCNT) 270,00
Controlar de doencas de significativa importincia, sendo fundamental a manutencio de elevadas e homogéneas coberturas vacinais 100,00
Identificar as ocupagdes que apresentam maiores incidéncias de agravos relacionados ao trabalho, possibilitando a definicdo de a¢des de promocgio, prevencdo, vigildncia e assisténcia, de forma mais adequada 100,00
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Aumentar a capacidade de deteccdo de eventos de satide publica e qualificar a informacio

Evidencia o conjunto de iméveis localizados em areas infestadas pelo vetor e o quantitativo que realmente foi visitado pelos agentes de controle de endemias em cada ciclo

Contribuigdo para orientacdo e avaliacdo das acoes de vigilancia epidemiolégica e controle da doenca

Mensurar e monitorar os novos casos de sifilis congénita em menores de um ano de idade e expressa a qualidade do pré-natal

Mensurar o nimero de casos novos de aids na populacido de menores de 5 anos de idade, residente em determinado local, no ano considerado, medindo o risco de ocorréncia de casos novos de aids nessa populacdo

Garantir a qualidade, a completude e a oportunidade da informagao.

Estabelecer cronograma e execucao da Politica Nacional de Educagido Permanente em Satide (PNEPS) e Educagido Continuada para TODOS os profissionais da satide de Guaratinguetd, visando a transformacéao das praticas de saide, em
atendimento aos principios do SUS, a partir da realidade local e anélises dos processos de trabalho, ou seja, avaliar as dificuldades dos trabalhadores e comunidade dentro da sua realidade de trabalho e capaciti-los através de cursos e/ou

outros métodos convenientes. A PNEPS foi instituida pela Portaria GM/MS n° 198/2004 e regulamentada pela Portaria GM/MS n° 1996/2007.

Equiparar o piso salarial dos profissionais da drea de saide tomando como base os municipios da regido do Vale do Paraiba com popula¢do equivalente, através de um projeto de lei executivo.

306 - Estabelecer cronograma e execucdo da Politica Nacional de Educagido Permanente em Satide (PNEPS) e Educagido Continuada para TODOS os profissionais da satide de Guaratinguetd, visando a transformacéo das praticas de saide, em
Alimentacdo e atendimento aos principios do SUS, a partir da realidade local e anélises dos processos de trabalho, ou seja, avaliar as dificuldades dos trabalhadores e comunidade dentro da sua realidade de trabalho e capaciti-los através de cursos e/ou
Nutri¢do outros métodos convenientes. A PNEPS foi instituida pela Portaria GM/MS n° 198/2004 e regulamentada pela Portaria GM/MS n° 1996/2007.
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0 - Informacoes
Complementares

122 -
Administragiao
Geral

301 - Atencdo
Basica

302 -
Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial

303 - Suporte
Profilitico e
Terapéutico

304 - Vigilancia
Sanitéria

305 - Vigilancia
Epidemiol6gica

306 -
Alimentacdo e
Nutri¢do
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