
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

PROGRAMAÇÃO ANUAL DE SAÚDE  
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Introdução 

 

 A Secretaria Municipal de Saúde de São Pedro do Iguaçu, de acordo com a 

legislação do Sistema Único de Saúde (SUS), em atenção à Lei Complementar nº 

141/2012, apresenta a Programação Anual de Saúde (PAS) para o exercício de 2025. A 

PAS constitui-se em um dos instrumentos de gestão do SUS, sendo elaborada em 

consonância com o Plano Municipal de Saúde (PMS).  

 Delimita, no ano em exercício, a atuação em saúde do governo municipal e tem 

como objetivo principal contribuir para o aperfeiçoamento do SUS, visando ampliar o 

acesso oportuno da população às ações e serviços de saúde, com a garantia da 

integralidade.  

 A PAS 2025 demonstrará a operacionalização, no respectivo exercício, das 

metas expressas no PMS do período de 2022-2025, no município de São Pedro do 

Iguaçu. Sua elaboração inicia no ano em curso, para execução no ano subsequente. 

Contém, de forma sistemática, as ações necessárias para atingir as metas propostas, os 

indicadores utilizados para o monitoramento e avaliação da execução das ações, e o 

resumo da previsão orçamentária necessária para atingir os objetivos.  

 As ações da PAS devem estar alinhadas com as Diretrizes, Metas e Prioridades 

da Lei de Diretrizes Orçamentárias - LDO, de forma a garantir o recurso orçamentário 

para a sua execução. A PAS 2025 foi elaborada utilizando-se o sistema de informação 

do Ministério da Saúde denominado DigiSUS Gestor – Módulo Planejamento, 

destacando-se esse sistema como uma relevante ferramenta para a elaboração dos 

instrumentos de planejamento do SUS. O resultado da PAS 2025 será avaliado nos 

Relatórios de Gestão (Quadrimestrais e Anuais), com a participação da sociedade por 

meio do Conselho Municipal de Saúde e das Audiências Públicas de Prestação de 

Contas. 

 

 

 

 

 



 
 

 
DIRETRIZ Nº 1: SERVIÇOS ESPECIALIZADOS, URGÊNCIA E EMERGÊNCIAS 

OBJETIVO Nº 1.1: garantia de acesso da população a serviços de qualidade de atenção especializada e de 

urgência e emergência 

Descrição da 

meta 

Indicador p/ 

monitoramento 

e avaliação da 

meta 

Indicador (linha-base) Meta 

prevista 

2025 

 

Meta plano 

(2022/2025) 

Unidade 

medida 

Sub- função 

(R$) Val

or 

Ano Unidade 

de 

medida 

Garantir o acesso 

aos serviços do 

SAMU com a 

manutenção de 1 

convênio com 

Consamu 

Número de 

convênios 

firmados 
1 

202

0 
Nº 1 1 Nº - 

Ações : 

Realizar repasses financeiros  

Manter-se no grupo de municípios consorciados 

Participar das reuniões do CONSAMU 

 

 

Garantir o acesso 

aos serviços do 

CISCOPAR com 

a manutenção de 

1 convênio com 

CISCOPAR 

Número de 

convênios 

firmados 
1 

202

0 
Nº 1 1 Nº - 

Ações : 

Realizar repasses financeiros  

Manter-se no grupo de municípios consorciados 

Participar das reuniões/assembléias do Ciscopar 

Realizar agendamentos de pacientes 

 

 
DIRETRIZ: ATENÇÃO HOSPITALAR 

OBJETIVO Utilizar de mecanismos que propiciem a ampliação do acesso a Atenção Hospitalar em tempo 

adequado ao atendimento das necessidades de saúde da população do município 

Descrição da 

meta 

Indicador p/ 

monitoramento 

e avaliação da 

meta 

Indicador (linha-base) Meta 

prevista 

2025 

Meta plano 

(2022/2025) 

Unidade 

medida 

Sub- função 

(R$) Val

or 

Ano Unidade 

de 

medida 

Aumentar em 

29% o percentual 

de parto normal 

Percentual de 

partos normais 

28,4

1 
 

202

0 
% 29 29 

% 
 

- 

Ações : 

Realizar pré natal adequado 

Sensibilizar gestantes sobre parto normal 

Realizar pré natal do parceiro 

 

 

Descrição da 

meta 

Indicador p/ 

monitoramento 

e avaliação da 

meta 

Indicador (linha-base) Meta 

prevista 

2025 

Meta plano 

(2022/2025) 

Unidade 

medida 

Sub- função 

(R$) Val

or 

Ano Unidade 

de 

medida 



 
Garantia de acesso 

100 % 

dos serviços 

hospitalares 

necessários via 

central de 

leitos e pactuação 

de 

AIH´s 
 

Percentual de 

serviços 

hospitalares 
 

100 
202

0 
Nº 100 100 % - 

Ações : 

Realizar investimentos financeiros 

Manter insumos necessários 

Manter equipe adequada a demanda 

Realizar reparos/reforma na infraestrutura 

Realizar educação permanente em saude para equipe 

Manter AIH 

 

 

 

 
DIRETRIZ: GESTÃO PARTICIPATIVA 

OBJETIVO: Ampliar os dispositivos de gestão participativa 

Descrição da 

meta 

Indicador p/ 

monitoramento 

e avaliação da 

meta 

Indicador (linha-base) Meta 

prevista 

2025 

Meta plano 

(2022/2025) 

Unidade 

medida 

Sub- função 

(R$) Val

or 

Ano Unidade 

de 

medida 

Realizar 01 

Conferência 

Municipal de 

Saúde no período 

de 04 anos 

 Nº de 

conferência 

realizada 
1 

201

9 
Nº   0 1 Nº - 

Ações : 

Manter o CMS funcionando 

Organizar o processo da conferencia 

Aplicação de recursos financeiros 

 

Qualificar e 

realizar 01 

reunião mensal 

do CMS 

 Nº de reuniões 

realizadas 
12 

202

0 
Nº   12 48 Nº - 

Ações : 

Manter o CMS funcionando 

Disponibilizar uma secretaria executiva para CMS 

Aplicação de recursos financeiros 

Disponibilizar espaço e equipamentos áudio visuais para realização 

Dar publicidade as datas das reuniões 

Garantir a participação com horários adequados para presença do público 

 

Participar de 

100% das 

reuniões da CIR  

% de 

participação em 

reuniões  
80 

202

0 
% 100 100 % - 

Ações : 

Disponibilizar veículo 

Ter representante freqüente nas reuniões 



 
 

Participar de 

100% das 

reuniões do 

CRESEMS 

% de 

participação em 

reuniões 
80 

202

0 
Percent

ual 
100 100 % - 

Ações : 

Disponibilizar veículo 

Ter representante freqüente nas reuniões 

 

Implementar 1 

serviço de 

ouvidoria do 

SUS no 

município 

Nº de serviço 

implementado 
1 

202

0 
Nº 0 01 % - 

Ações : 

Realizar relatórios quadrimestrais da ouvidoria 

Divulgar o trabalho da ouvidoria 

Divulgar os canais de comunicação com a ouvidoria 

Qualificar/capacitar ouvidor 

Realizar ao 

menos 01 

pesquisa de 

satisfação dos 

serviços por ano 

Nº de pesquisa 

de satisfação 

realizadas 
0 

202

0 

Nº 

absolut

o 
1 1 % - 

Ações : 

Disponibilizar veículo 

Criar formulário de pesquisa 

Divulgar pesquisa de satisfação nos serviços próprios 

Elaborar relatório 

 

Realização de 01 

ou mais concurso 

publico e/ou teste 

seletivo para 

recomposição de 

quadro 

profissional 

(inclui propostas 

da conferencia) 

Nº de concurso 

público e/ou 

teste seletivo 

para 

recomposição 

0 
202

0 
Nº 0 1 Nº - 

Ações : 

Contratar empresa para executar processo seletivo/concurso 

Identificar necessidades de recursos humanos na SMS 

 

 

Reforma/ampliaçã

o de 

100% unidades 

próprias 

da saúde e 

manutenção 

conforme 

necessidade 
 

Percentual de 

Manutenção/ref

orma/construçã

o de Unidades 

de saúde  

100 
202

0 
Percent

ual 
25 100 % - 

Ações : 

Buscar parcerias/emendas parlamentares para Manutenção/reforma/construção 



 
Investir recursos financeiros na Manutenção/reforma/construção 

Identificar necessidades melhorias nas estruturas 

 

Garantir acesso a 

100% cursos e 

capacitação para os 

servidores da 

saúde 

Percentual de 

servidores com 

acesso a cursos e 

capacitação 

100 
202

0 
% 25 100 % - 

Ações : 

Buscar parcerias/emendas parlamentares para Garantir acesso a cursos e capacitações para os servidores 

Investir recursos financeiros próprios 

 

 

 

Manter 100% 

atualizado os 

sistemas de 

informações 

pertinentes a saúde 

nos órgãos do 

ministério da saúde 

e secr.est.da saúde 

Percentual de 

sistemas 

atualizados 
100 

202

0 
% 100 100 % - 

Ações : 

Designar responsáveis técnicos por cada sistema de informação. 

Garantir infraestrutura mínima para o bom funcionamento dos sistemas. 

 

Manter 100% de 

adesão aos 

programas do 

governo federal 
existentes; 

Percentual de 

adesão aos 

programas do  
governo federal 

existentes; 
 

100 
202

0 
% 100 100 % - 

Ações : 

Realizar levantamento anual dos programas federais vigentes na área da saúde. 

Prever no orçamento municipal os recursos necessários para execução e manutenção dos programas 

 

 

Manutenção/aqui

sição de  100% 

de frota de 

veículos 

conforme 

necessidade 

Percentual de 

manutenção/aq

uisição de frota 
100 

202

0 
% 100 100 % - 

Ações : 

Buscar parcerias/emendas parlamentares para Manutenção/aquisição 

Investir recursos financeiros próprios 

Identificar necessidades manutenção dos veículos 

 

 

 
DIRETRIZ FORTALECIMENTO DA ATENÇÃO PRIMÁRIA 

OBJETIVO: Organizar e qualificar a atenção primária 

Descrição da 

meta 

Indicador p/ 

monitoramento 

e avaliação da 

Indicador (linha-base) Meta 

prevista 

2025 

Meta plano 

(2022/2025) 

Unidade 

medida 

Sub- função 

(R$) Val

or 

Ano Unidade 

de 



 
meta medida 

Manter/aumentar 

46,22% 

da Cobertura 

Populacional da 

Atenção 

Básica 

Percentual de 

Cobertura 

Populacional da 

Atenção Básica  

46,2

2 
202

0 
%  46,22 46,22 % - 

Ações : 

Contratar profissionais de enfermagem e medicina 

 

 

Manter/aumentar 

46,22% 

de territorialização 

da 

APS no município 
 

Percentual de 

territorialização 

da Atenção 

Básica no 

município 

46,2

2 
202

0 
Percent

ual 
46,22 46,22 % - 

Ações : 

Contratar profissionais de enfermagem e ACS quando necessário 

Identificar pontos estratégicos das diferentes regiões 

Conhecer o plano diretor do município 

Definir /dividir o município em bases territoriais 

 

Atualizar os 

cadastrados 

de 100% da 

população 
 

Percentual de 

cadastros da 

população pela 

Atenção Básica 
 

100 
202

0 
Percent

ual 
 100 100 % - 

Ações : 

Atualização cadastral  

 

Manter/Impleme

ntar /Implantar 

em 25%  

Unidades  

Básicas de 

Saúde, 

ambulatórios 

Tabagismo 

Percentual de 

unidades com 

ambulatórios de 

Tabagismo 

0 
202

0 
Percent

ual 
25 25 % - 

Ações: 

Qualificar/capacitar as equipes 

Realizar parceria com Estado para distribuição da medicação 

Divulgar ações do ambulatório 

 

Manter/Impleme

ntar /Implantar 

25% de cobertura 

das 

condicionalidade

s de saúde bolsa 

família 

Percentual de 

acompanhamen

to beneficiários 

bolsa família 

25 
202

0 
% 

 

25 
25 % - 

Ações: 

Qualificar/capacitar as equipes 

Manter parceria com Sec de Assistência Social 

Divulgar calendário de monitoramento 



 
Realizar ações relacionadas as condicionalidades 

Acompanhament

o de 95% 

Pacientes com 

doenças crônicas 

não 

transmissíveis 

Percentual de 

pacientes 

acompanhados 
80 

202

0 
% 95 95 % - 

Ações: 

Qualificar/capacitar as equipes 

 

Implementar linha de cuidado de diabetes e hipertensão 

Manter parceria/convenio com serviço especializado 

Realizar ações de promoção da saúde 

 

Atingir 80% de 

consultas 

programadas 

para 

acompanhamento 

do 

paciente com HAS 

e DM 
 

Percentual de 

consultas 

programadas 
 

70 
202

0 
Percent

ual 
80 80 % - 

Ações: 

Realizar consultas programadas.  

 

Acompanhar 80 % 

de pacientes com 

HAS e DM na 

aferição de pressão 

arterial e realização 

de hemoglicoteste. 

Percentual de 

pacientes com 

aferição de 

pressão arterial e 

realização de 

hemoglicoteste 

realizados. 

 

70 
202

0 
Percent

ual 
80 80 % - 

Ações: 

Identificar e manter atualizado o cadastro de todos os pacientes com HAS e DM no e-SUS. 

 

 

Estratificar 80% 

dos pacientes 

diagnosticados 

com HAS e DM 

conforme linha de 

cuidados. 

Percentual de 

pacientes 

estratificados 
 

50 
202

0 
Percent

ual 
80 80 % - 

Ações: 

Elaborar e implantar protocolo municipal de estratificação de risco. 

Realizar mutirões de avaliação clínica para estratificação dos pacientes 

Organizar o fluxo de atendimento conforme o grau de risco. 

 

Encaminhar 5% 

dos pacientes com 

diagnóstico de 

HAS e DM 

estratificados como 

alto risco para 

atendimento 

Percentual de 

pacientes 

encaminhados 
4 

202

0 
Percent

ual 
5 80 % - 



 
especializado. 

devido vagas no 

MACC. 
Ações: 

Priorizar o encaminhamento dos 5% mais críticos, conforme critérios clínicos. 

Capacitar os profissionais da Atenção Básica sobre os critérios de encaminhamento. 

 

 
DIRETRIZ FORTALECIMENTO DA ATENÇÃO PRIMÁRIA 

OBJETIVO: : Organizar e qualificar a linha de cuidado à Saúde da Mulher e da Gestante 

Descrição da 

meta 

Indicador p/ 

monitoramento 

e avaliação da 

meta 

Indicador (linha-base) Meta 

prevista 

2025 

Meta plano 

(2022/2025) 

Unidade 

medida 

Sub- função 

(R$) Val

or 

Ano Unidade 

de 

medida 

Implantar/imple

mentar a linha 

guia materna em 

100% das 

unidades básicas 

de saúde 

Percentual de 

unidades 

básicas de 

saúde com  

linha guia 

materna 

implantada 

100 202

0 
Percent

ual 
100 

100 % - 

Ações : 

Qualificar/capacitar equipes 

Rever tabela de exames 

Realizar estratificação de risco 

Realizar ações de competência municipal conforme linha guia 

 

Estratificar 

conforme linha 

guia materna 100% 

das gestantes. 

Percentual de 

gestantes 

estratificadas 

80 202

0 
Percent

ual 
100 

100 % - 

Ações : 

Qualificar/capacitar equipes 

Rever tabela de exames 

Realizar estratificação de risco 

Realizar ações de competência municipal conforme linha guia 

 

Encaminhar 100% 

gestantes de risco 

intermediário e 

alto risco ao 

serviço 

especializado 

conforme 

estratificação de 

risco. 

Percentual de 

gestantes 

encaminhadas 
 

100 202

0 
Percent

ual 
100 

100 % - 

Ações : 

Qualificar/capacitar equipes 

Realizar a estratificação de risco de todas as gestantes durante o pré-natal nas UBS 

Capacitar os profissionais da Atenção Básica sobre os critérios de risco obstétrico e os fluxos de encaminhamento à Rede 

de Atenção à Gestante de Risco. 

 

Realizar  mínimo 

de 6 consultas de 

pré natal  em  

Percentual de 

gestantes com 

no mínimo 6 

80 202

0 
% 90 90 

% - 



 
80% das 

gestantes  
consultas 

Ações : 

Qualificar/capacitar equipes 

Captar gestante o mais breve possível 

Manter médico e equipe 

Disponibilizar agenda  

Realizar exames de rotina 

 

Realizar mínimo 

de 1 consulta 

odontológica de 

pré-natal em 100% 

das gestantes. 

Percentual de 

gestantes com no 

mínimo 1 

consulta 

odontológica. 

60 202

0 
Razão 100 60 

Razão - 

Ações : 

Qualificar/capacitar equipes 

Garantir oferta de materiais e insumos odontológicos adequados para atendimento das gestantes. 

 

Realizar visita da 

puérpera até o 5° 

dia pós parto em 

80%. 

Percentual de 

visitas. 
70 202

0 
Razão 85 60 

Razão - 

Ações : 

Estabelecer fluxo de comunicação com a maternidade de referência para notificação imediata das altas pós-parto. 

Programar, com antecedência, a visita domiciliar da puérpera até o 5º dia após o parto. 

Realizar busca ativa das puérperas que ainda não receberam a visita até o 5º dia. 

 

Realizar 

planejamento 

reprodutivo pós 

parto em 90% das 

puérperas. 

Percentual de 

puérperas com 

planejamento 

familiar. 

 202

0 
Razão 90 60 

Razão - 

Ações : 

Incluir a abordagem sobre planejamento reprodutivo ainda durante o pré-natal 

Ofertar gratuitamente métodos contraceptivos de forma contínua e acessível. 

 

Atingir 0,70 de 

razão na 

realização de 

exames 

citopatológico 

em mulheres de 

25 – 64 anos 

Razão de 

citopatológico 
50 202

0 
Razão 60 60 

Razão - 

Ações : 

Qualificar/capacitar equipes 

Disponibilizar agenda 

Encaminhar pacientes com exames alterados para referencia médica 

 

Seguimento de 

100% mulheres 

com citopatológico 

alterado. 

Percentual de 

seguimento. 
100 202

0 
Razão 100 60 

Razão - 

Ações : 

Qualificar/capacitar equipes 

Identificar e manter lista nominal atualizada de todas as mulheres com exame citopatológico alterado. 



 
 

Atingir 0,40 de 

razão na 

realização de 

mamografias em 

mulheres de 50-

69 anos 

Razão de 

mamografia 
90 202

0 
Percent

ual 
95 95 

Razão - 

Ações : 

Qualificar/capacitar equipes 

Disponibilizar agenda 

Encaminhar pacientes com exames alterados para referencia médica 

Realizar campanhas 

 

100% 

Encaminhamento 

de achados 

mamográficos  
(clínicos ou de 

imagem) para 

centro 

especializado. 

Percentual de 

encaminhamentos 
100 202

0 
Percent

ual 
100 95 

Razão - 

Ações : 

Qualificar/capacitar equipes 

Disponibilizar agenda 

Encaminhar pacientes com exames alterados para referencia médica 

Realizar campanhas 

 

 
DIRETRIZ FORTALECIMENTO DA ATENÇÃO PRIMÁRIA 

OBJETIVO: Organizar e qualificar a linha de cuidado à Saúde da Criança e Adolescente   
Descrição da 

meta 

Indicador p/ 

monitoramento 

e avaliação da 

meta 

Indicador (linha-base) Meta 

prevista 

2025 

Meta plano 

(2022/2025) 

Unidade 

medida 

Sub- função 

(R$) Val

or 

Ano Unidade 

de 

medida 

Implantar/imple

mentar a linha 

guia da saúde da 

Criança em 

100% das 

unidades básicas 

de saúde 

Percentual de 

unidades 

básicas de 

saúde com  

linha guia da 

Saúde da 

Criança 

implantada 

100 
202

0 
% 100 100 % - 

Ações : 

Qualificar/capacitar equipes 

Rever tabela de exames 

Realizar estratificação de risco 

Realizar ações de competência municipal conforme linha guia 

 

Realizar consulta 

do recém-nascido 

até o 10º dia em 

80% das crianças. 

Percentual de 

crianças com 

consulta 

realizada. 

80 
202

0 
% 85 100 % - 

Ações : 

Qualificar/capacitar equipes 

Realizar visita domiciliar do ACS e/ou profissional de saúde nos primeiros dias de vida do bebê. 



 
 

Realizar 

estratificação de 

risco do recém-

nascido conforme 

linha guia. 

Percentual de 

recém nascidos 

estratificados. 
80 

202

0 
% 85 100 % - 

Ações : 

Qualificar/capacitar as equipes da Atenção Básica quanto à utilização da Linha Guia para estratificação de risco neonatal 

 

Realizar 7 

consultas de 

puericultura no 

primeiro ano de 

vida em 80% das 

crianças. 

Percentual de 

crianças com 7 

consultas de 

puericultura 

realizadas 
. 

70 
202

0 
% 95 100 % - 

Ações : 

Qualificar/capacitar as equipes da Atenção Básica quanto à utilização da Linha Guia para estratificação de risco neonatal 

 

Realizar 

aprazamento e 

planejamento para 

aplicação de 

vacinas de das 

crianças. 

Percentual de 

crianças com 

aprazamento. 

 

90 
202

0 
% 90 100 % - 

Ações : 

Qualificar/capacitar as equipes  

Realizar busca ativa das crianças com vacinas atrasadas ou sem agendamento 

Oferecer horários estendidos ou dias alternativos de vacinação quando necessário. 

 

Encaminhar 

100% crianças 

com alteração no 

desenvolvimento 

psicomotor para 

serviço 

especializado 

Percentual de 

crianças 

encaminhadas 

100 202

0 
Percent

ual 
80 

100 % - 

Ações: 

Identificar crianças com alteração 

Acompanhar crianças com alteração na UBS mais próxima de sua residência 

Ofertar transporte para serviço especializado/consultas 

Realizar agendamento de consultas no serviço especializado 

 

Reduzir em 5% 

proporção de 

gravidez na 

adolescência 

Proporção de 

gravidez na 

adolescência 

70 202

0 
% 85 

85 % - 

Ações : 

Realizar atividades de planejamento familiar nas escolas 

Orientar adolescentes sobre métodos contraceptivos 

Distribuir métodos contraceptivos 

Aderir ao programa PSE 

 

Realizar a adesão 

ao PSE nos 2 

anos de vigência 

Adesão ao PSE 

em todos os 

anos 

0 

(PA

N 

202

0 
% 100 

100 % - 



 
deste Plano 

Municipal de 

Saúde 

DE

M 

IA 

CO

VI 

D-

19) 
 

Ações : 

Aderir ao programa conforme disponibilidade do MS 

Executar as ações do programa 

 

 

 

 

 
DIRETRIZ FORTALECIMENTO DA ATENÇÃO PRIMÁRIA 

OBJETIVO: Organizar e qualificar a linha de cuidado à Saúde do Idoso  
Descrição da 

meta 

Indicador p/ 

monitoramento 

e avaliação da 

meta 

Indicador (linha-base) Meta 

prevista 

2025 

Meta plano 

(2022/2025) 

Unidade 

medida 

Sub- função 

(R$) Val

or 

Ano Unidade 

de 

medida 

Implantar/imple

mentar a linha 

guia da saúde do 

idoso em 40% 

das unidades 

básicas de saúde 

Percentual de 

unidades 

básicas de 

saúde  

0 202

0 
Percent

ual 
40 

100 % - 

Ações : 

Qualificar/capacitar equipes 

Rever tabela de exames 

Realizar estratificação de risco 

Realizar ações de competência municipal conforme linha guia 

 

Estratificar 

população idosa 

conforme linha 

guia do Idoso. 

Percentual de 

idosos 

domiciliados 

acompanhados 

0 202

0 
Percent

ual 
50 

50 % - 

Ações : 

Monitorar idosos 

Realizar visitas domiciliares 

 

Implementar plano 

de cuidados para 

80% da população 

idosa domiciliada. 

Percentual de 

unidades 

básicas de 

saúde com a 

estratificação 

de risco  

0 202

0 
Percent

ual 
50 

80 % - 

Ações : 

Monitorar idosos 

Organizar o acompanhamento conforme o grau de risco identificado 

 

 

 



 
DIRETRIZ FORTALECIMENTO DA ATENÇÃO PRIMÁRIA 

OBJETIVO: Organizar e qualificar a linha de cuidado à Saúde Mental 
Descrição da 

meta 

Indicador p/ 

monitoramento 

e avaliação da 

meta 

Indicador (linha-base) Meta 

prevista 

2025 

Meta plano 

(2022/2025) 

Unidade 

medida 

Sub- função 

(R$) Val

or 

Ano Unidade 

de 

medida 

         

Implantar a linha 

guia de Saúde 

Mental em 100% 

as unidades 

básicas de saúde 

e serviços 

especializados de 

Saúde Mental 

Percentual de 

unidades 

básicas de 

saúde e 

serviços 

especializados 

em SM com  

linha guia de 

saúde Mental 

implantado 

 202

0 
Percent

ual 
25 

100 % 301 

Ações : 

Qualificar/capacitar equipes 

Rever tabela de exames 

Realizar estratificação de risco 

Realizar ações de competência municipal conforme linha guia 

         

Implantar/impleme

ntar a estratificação 

de risco e plano de 

cuidados conforme 

Linha Guia de 

Saúde Mental – 

SESA PR em 

100% das unidades 

básicas de saúde. 

Percentual de 

unidades básicas 

de saúde com 

estratificação de 

risco e plano de 

cuidados 

conforme Linha 

Guia de Saúde 

Mental– SESA 

PR. 

 202

0 
Percent

ual 
25 

100 % 301 

Ações : 

Qualificar/capacitar equipes 

Rever tabela de exames 

Realizar estratificação de risco 

Realizar ações de competência municipal conforme linha guia 

 

Realizar ao 

menos 6 

ações/ano de 

matriciamento 

por cada serviço 

especializado em 

saúde mental ou 

NASF com as 

equipes da APS 

numero de 

matriciamento 

em saúde 

mental com as 

equipes da APS 

0 202

0 
Nº 25 

100 Nº - 

Ações : 

Reuniões entre as equipes de trabalho 

Organização de agenda em comum 

 

Reduzir a 0% 

(ideal 0%) as 

inconsistências nos 

Percentual de 

encaminhamento

s inconsistentes 

0 202

0 
Nº 0 

 Nº - 



 
encaminhamentos 

para os serviços 

especializados de 

Saúde Mental 

(pacientes não 

estratificados/estrat

ificado s 

incorretamente e 

/ou sem plano de 

cuidados já 

iniciados na APS) 

para os serviços 

especializados 

em Saúde 

Mental. 

Ações : 

Capacitar as equipes da Atenção Primária sobre os critérios de estratificação de risco em saúde mental e fluxo de 

encaminhamento correto. 

Implantar / 

Implementar 

Protocolo de 

Prevenção e 
Manejo do 

Comportamento 

Suicida em 100% 

dos serviços de 

saúde do 

município. 

 

Percentual de 

serviços de saúde 
com o protocolo 

implantado. 

 

 202

0 
Percent

ual 
100 100 

% - 

Ações : 

Aprovar e divulgar oficialmente o protocolo municipal de prevenção e manejo do comportamento suicida 

Capacitar as equipes da Atenção Primária sobre os critérios de estratificação de risco em saúde mental e fluxo de 

encaminhamento correto. 

 

Manter/Implantar/i

mplementar o 

fluxo para as 

internações em 

saúde mental, 

conforme Norma 

Geral de 

Regulação do 

Fluxo Assistencial 

Hospitalar em 

Saúde Mental – 

SESA PR em 

100% dos serviços 

com acesso a 

central de leitos 
 

Percentual de 

serviços com 

acesso a central 

de leitos que 

utilizam 

corretamente a 

referida norma. 

 202

0 
Percent

ual 
100 100 

% - 

Ações : 

Aprovar e divulgar oficialmente o protocolo municipal de prevenção e manejo do comportamento suicida 

 

Manter as reuniões 

mensais com os 

Grupos de apoio 

Idosos.  
 

Percentual de 

encontros 

Mensais. 

 202

0 
Percent

ual 
100 100 

% - 

Ações : 

Designar profissionais de referência (enfermeiro, ACS, NASF, educador físico ou psicólogo) para condução dos encontros. 

 



 
         

Manter / Fortalecer 

o 

fluxo de 

encaminhamentos 

para os 

usuários de álcool 

e outras 

drogas para o 

CAPS AD 

III – Sim Paraná 
 

Percentual de 

encaminhamento

s 

para os serviços 

especializados 
 

0 202

0 
Percent

ual 
50 100 

Nº - 

Ações : 

Criar fluxo de encaminhamento 

Treinar equipe 

         

Implantar/Impleme

ntar Grupos com 

adolescentes para 

fortalecer os 

fatores de proteção 

e melhorar 

alternativas do 

comportamento de 

riscos. 

 

Percentual de 

encontros 

mensais. 

0 202

0 
Percent

ual 
50 100 

Nº - 

Ações : 

Capacitar os profissionais da rede sobre abordagem com adolescentes e metodologias participativas de grupo. 

 

 

 
DIRETRIZ FORTALECIMENTO DA ATENÇÃO PRIMÁRIA 

OBJETIVO: Organizar e qualificar a linha de cuidado à saúde bucal 
Descrição da 

meta 

Indicador p/ 

monitoramento 

e avaliação da 

meta 

Indicador (linha-base) Meta 

prevista 

2025 

Meta plano 

(2022/2025) 

Unidade 

medida 

Sub- função 

(R$) Val

or 

Ano Unidade 

de 

medida 

         

Implantar/Imple

mentar a linha 

guia de saúde 

bucal em 100% 

das unidades 

básicas de saúde 

Percentual de 

unidades 

básicas de 

saúde com  

linha guia de 

saúde bucal 

implantado 

50 202

0 
Percent

ual 
100 

100 % - 

Ações : 

Qualificar/capacitar equipes 

Rever tabela de exames 

Realizar estratificação de risco 

Realizar ações de competência municipal conforme linha guia 

         

Implantar/impleme

ntar a estratificação 

de risco e plano de 

cuidados conforme 

Percentual de 

unidades básicas 

de saúde com 

estratificação de 

50 202

0 
Percent

ual 
100 

100 % - 



 
Linha Guia de 

Saúde Bucal – 

SESA PR em 

100% das unidades 

básicas de saúde. 

risco e plano de 

cuidados. 

Ações : 

Qualificar/capacitar equipes 

Construir planos de cuidados individuais conforme classificação de risco (baixo, médio e alto), definindo periodicidade e 

tipo de atendimento. 

 

Zerar os 

encaminhamento

s inconsistentes 

para o CEO 

Percentual de 

encaminhament

os  

inconsistentes 

para o CEO 

6 202

0 
Percent

ual 
0 

0 % - 

Ações : 

Treinar equipe 

Qualificar serviço de saúde bucal local 

Contratar mais profissionais 

Atingir 100% das 

gestantes com 

atendimento 

odontológico 
 

Percentual de 

gestantes com 

atendimentos 

odontológicos 

60 202

0 
Percent

ual 
100 

100 % - 

Ações : 

Estabelecer parceria com equipe da APS para encaminhar gestantes 

Abrir agenda para gestantes 

 

 

 
DIRETRIZ FORTALECIMENTO DA ATENÇÃO PRIMÁRIA 

OBJETIVO: Organizar e qualificar a linha de cuidado à Saúde das Pessoas com Deficiência 

Descrição da 

meta 

Indicador p/ 

monitoramento 

e avaliação da 

meta 

Indicador (linha-base) Meta 

prevista 

2025 

Meta plano 

(2022/2025) 

Unidade 

medida 

Sub- função 

(R$) Val

or 

Ano Unidade 

de 

medida 

 

Monitoramento e 

busca ativa de 

100% dos casos 

com testes de 

triagem neonatal 

com resultado 

alterado para 

intervenção e 

tratamento 

precoce 

Percentual de 

crianças com 

resultados 

alterados com 

monitoramento 

e tratamento em 

tempo oportuno 

100 
202

0 
Percent

ual 
100 100 % - 

Ações : 

Realizar visitas domiciliares 

Acesso a serviços especializados 

Acompanhamento  das crianças com alteração 

Acompanhamento 

de 

100% dos 

pacientes com 

Percentual de 

pacientes 

atendidos 
100 

202

0 
Percen 

tual 
100 100 % - 



 
deferências 

identificadas 
 

 

Ações : 

 

 

Encaminhamento 

de 

100% dos 

pacientes com 

deferências 

identificadas 

para o serviço 

especializado 
 

Percentual de 

pacientes 

atendidos 
 

100 
202

0 
Percent

ual 
100 100 % - 

Ações : 

 

 
DIRETRIZ FORTALECIMENTO DA ATENÇÃO PRIMÁRIA -Implantar/Implementar todas as Linhas de 

Cuidado vigentes pela SESA 

 

OBJETIVO:  Organizar e qualificar a linha de cuidado à Saúde Populações Expostas aos Agrotóxicos 

Descrição da 

meta 

Indicador p/ 

monitoramento 

e avaliação da 

meta 

Indicador (linha-base) Meta 

prevista 

2025 

Meta plano 

(2022/2025) 

Unidade 

medida 

Sub- função 

(R$) Val

or 

Ano Unidade 

de 

medida 

 

Implantar/Impleme

ntar a 

linha de cuidado à 

Saúde 

Populações 

Expostas aos 

Agrotóxicos em 01 

das 

unidades básicas 

de saúde 
 

Nº de unidades 
de saúde com 
linha de cuidado 

à 

Saúde 

Populações 

Expostas 

implantada 
 

01 
202

0 

Nº 

absolut

o 
1 1 Nº - 

Ações : 

Implantar linha.  

Qualificar/capacitar equipes 

 
DIRETRIZ VIGILANCIA EM SAÚDE 

OBJETIVO: Estabelecer ações buscando a qualidade dos serviços de Vigilância Ambiental 
Descrição da 

meta 

Indicador p/ 

monitoramento 

e avaliação da 

meta 

Indicador (linha-base) Meta 

prevista 

2025 

Meta plano 

(2022/2025) 

Unidade 

medida 

Sub- função 

(R$) Val

or 

Ano Unidade 

de 

medida 

Atendimento de 

100% da 

demanda, 

enviando 

amostras de 

morcegos, cães, 

gatos e 

Percentual de 

amostras de 

animais, com 

suspeita de 

doença 

neurológica 

encaminhadas 

100  202

0 
Percent

ual 
100 

100 % - 



 
mamíferos 

silvestres com 

suspeita de raiva 

para diagnóstico 

laboratorial, 

notificando na 

Ficha de 

Epizootia (Sinan) 

e realizando as 

ações cabíveis. 

ao LACEN 

para a 

investigação 

laboratorial 

Ações : 

Coleta e encaminhamento de animais suspeitos de raiva 

Registro de notificação e investigação 

 

Atendimento de 

100% da 

demanda, 

enviando ao 

laboratório 

amostras para a 

investigação 

laboratorial de 

Febre Amarela 

em Primata Não 

Humano, 

notificando na 

Ficha de 

Epizootia (Sinan) 

e SISS-GEO 

(Sistema de 

Informação em 

Saúde Silvestre) 

e realizando as 

ações cabíveis. 

Percentual de 

mortes e 

adoecimento de 

Primatas Não 

Humanos 

investigados 

através da 

coleta de 

amostras, envio 

ao laboratório 

para a 

investigação 

laboratorial de 

Febre Amarela, 

notificação na 

Ficha de 

Epizootia 

(Sinan) e SISS-

GEO (Sistema 

de Informação 

em Saúde 

Silvestre) 

100  202

0 
Percent

ual 
100 

100 % - 

Ações : 

Coleta e encaminhamento de animais suspeitos de febre amarela 

Registro de notificação e investigação 

         

Atendimento de 

100% da 

demanda, 

enviando  ao 

laboratório 

amostras de cães 

suspeitos para a 

Leishmaniose 

Visceral Canina 

(LVC). 

Percentual de 

coleta de 

amostras de 

cães suspeitos 

de LVC e envio 

ao LACEN 

para a 

investigação. 

100  202

0 
 Percent

ual 
100 

100 % - 

Ações : 

Coleta e encaminhamento de animais suspeitos de Leishmaniose Visceral Canina 

Registro de notificação e investigação 



 
         

Notificar na Ficha 

de Epizootia 

(Sinan) 100% dos 

casos de 

Leishmaniose 

Visceral Canina 

(LVC) autóctones 

com confirmação 

parasitológica por 

laboratório de 

referência e 

realização de 

pesquisa 

entomológica 

juntamente com a 

Secretaria de 

Estado da Saúde. 

Percentual de 

casos de LVC 

autóctones 

notificados na 

Ficha de 

Epizootia (Sinan) 

e realização de 

pesquisa 

entomológica 

juntamente com a 

Secretaria de 

Estado da Saúde. 

100  202

0 
 Percent

ual 
100 

100 % - 

Ações : 

Realizar a notificação eletrônica no sistema do SINAN com dados completos e precisos para facilitar o monitoramento 

epidemiológico. 

         

Realizar  

investigação 

entomológica em 

100% das 

unidades 

domiciliares 

notificadas 

quanto à 

presença de 

triatomíneos 

Percentual de 

unidades 

domiciliares 

infestadas por 

triatomíneos 

pesquisadas 

 100  202

0 
 Percent

ual 
100 

100 % - 

Ações : 

Registro de notificação e investigação 

 

Atendimento de 

100% da 

demanda, 

realizando a 

coleta de 

carrapatos ou 

pulgas suspeitos de 

carregar bactérias 

do 

gênero Rickettsia e 

encaminhando ao 

Laboratório de 

Referência 

Nacional em 

Vetores das 

Riquetsioses 

conforme as 

orientações da 

Nota 

Técnica 

001/2019/DVDTV

/CVA/ 

Percentual de 

coleta de 

carrapatos ou 

pulgas 

suspeitos de 

carrear 

bactérias do 

gênero 

Rickettsia e 

encaminhament

o ao 

Laboratório de 

Referência 

Nacional em 

Vetores das 

Riquetsioses  

 100  202

0 
 Percent

ual 
100 

100 % - 



 
DAV/SESA, ou 

qualquer 

outra que venha a 

substituí-la. 
Ações : 

Coleta e encaminhamento de animais  

Registro de notificação e investigação 

Atendimento de 

100% da 

demanda, 

realizando a 

coleta e envio de 

amostras de 

animais 

peçonhentos 

causadores de 

acidentes ou não 

para a Divisão de 

Vigilância 

Zoonoses e 

Intoxicações da 

Superintendência 

de Vigilância em 

Saúde para 

identificação 

taxonômica, 

assim como a 

realização do seu 

cadastramento no 

SINAP – Sistema 

de Informação de 

Notificação de 

Animais 

Peçonhentos. 

Percentual de 

coleta de 

amostras de 

animais 

peçonhentos 

causadores de 

acidentes ou 

não e registro 

no SINAP - 

Sistema de 

Informação de 

Notificação de 

Animais 

Peçonhentos. 

100  202

0 
 Percent

ual 
100 

100 % - 

Ações : 

Coleta e encaminhamento de animais  

Registro de notificação e investigação 

Cumprir 100% 

da meta 

determinada pela 

Diretriz Nacional 

do Plano de 

Amostragem da 

Vigilância da 

Qualidade da 

Água para 

Consumo 

Humano, para a 

análise dos 

parâmetros de 

coliformes totais, 

cloro residual 

livre e turbidez. 

Proporção de 

amostras de 

água analisadas 

conforme 

determinado 

pela Diretriz 

Nacional do 

Plano de 

Amostragem da 

Vigilância da 

Qualidade da 

Água para 

Consumo 

Humano, 

inferindo na 

qualidade da 

água 

 100 202

0 
Percent

ual 
100 

100 % - 



 
consumida pela 

população. 
Ações : 

Coleta da água 

Monitoramento das fontes 

Alimentar 100% os 

dados referentes ao 

controle da 

qualidade da água 

para consumo 

humano no 

SISAGUA. 

Percentual de 

dados de 

Controle da 

qualidade da 

água para 

consumo humano 

alimentados no 

SISAGUA. 

100  202

0 
Percent

ual 
100 

100 % - 

Ações : 

Garantir que os dados inseridos no SISAGUA estejam completos, com informações corretas sobre amostras, parâmetros 

analisados e resultados. 

Alimentação de 

100% dos dados no 

SISAGUA 

referentes à 

vigilância da 

qualidade da água 

para consumo 

humano até o 

último dia do mês 

subsequente. 

Dados estes dos 

Resultados das 

análises realizadas 

de Vigilância 

(Plano de 

Amostragem). 

Percentual de 

dados referentes 

à vigilância da 

qualidade da 

água para 

consumo humano 

alimentados no 

SISAGUA. 

100  202

0 
Percent

ual 
100 

100 % - 

Ações : 

Capacitar os responsáveis técnicos pela vigilância da qualidade da água para correta utilização do SISAGUA e 

cumprimento dos prazos de alimentação dos dados. 

 

 

Garantir/viabiliza

r 100% dos 

equipamentos, 

materiais e 

insumos 

necessários para 

a atuação da 

Vigilância 

Ambiental 

Percentual de 

equipamentos, 

materiais e 

insumos 

adquiridos 

100  202

0 
Percent

ual 
100 100 

% - 

Ações : 

Compra e manutenção de insumos 

Garantir e 

disponibilizar 

Educação 

Permanente em 

Saúde a 100% 

dos Servidores da 

Vigilância 

Ambiental 

Percentual de 

servidores 

capacitados. 

100  202

0 
Percent

ual 
100 

100 % - 



 
Ações : 

Disponibilizar diárias/veiculo para cursos externos 

 

 

 
DIRETRIZ VIGILANCIA EM SAÚDE 

OBJETIVO: Organizar as ações de controle do Aedes aegypti para reduzir o risco de epidemia pelos agravos 

transmitidos pelo mosquito 

Descrição da 

meta 

Indicador p/ 

monitoramento 

e avaliação da 

meta 

Indicador (linha-base) Meta 

prevista 

2025 

Meta plano 

(2022/2025) 

Unidade 

medida 

Sub- função 

(R$) Val

or 

Ano Unidade 

de 

medida 

Realizar no 

mínimo 4 

(quatro) ciclos de 

visitas 

domiciliares para 

controle da 

dengue nos 

municípios 

infestados 

Número de 

ciclos que 

atingiram 

mínimo de 80% 

de cobertura de 

imóveis 

visitados para 

controle 

vetorial da 

dengue. 

 4  202

0 
Número 

absolut

o 

6 

6 Nº - 

Ações : 

Visitas domiciliares de controle 

Dispor/contratar ACE 

Realizar tratamento quando necessário 

Registrar visitas e demais ações 

Realizar 6 LIRAa 

(Levantamento 

Rápido do 

Índice de 

Infestação por 

Aedes aegypti) ao 

ano. 
 

Número de 

LIRAa 

(Levantamento 

Rápido do Índice 

de Infestação por 

Aedes aegypti) 

realizados ao 

ano. 
 

  
4 

 202

0 
Número 

absolut

o 

6 

6 Nº - 

Ações : 

Visitas domiciliares de controle 

Dispor/contratar ACE 

Realizar tratamento quando necessário 

Registrar visitas e demais ações 

 

Realizar ações de 

controle do vetor 

Aedes aegypti para 

manter a infestação 

menor que 1%. 
 

Percentual de 

infestação do 

Aedes aegypti no 

município 

  
1 

 202

0 
Número 

absolut

o 

 

<1 
 

 Nº - 

Ações : 

Capacitar Agentes Comunitários de Saúde e de Endemias para atuação preventiva e de controle do vetor. 

 

Garantir/viabilizar 

100% do material 

pedagógico, 

equipamentos de 

Percentual de 

equipamentos e 

materiais 

adquiridos. 

  

100 

 202

0 
Número 

absolut

o 

 

100 
 

 Nº - 



 
sonoplastia e 

veículos 

necessários para a 

atuação da Equipe 

de Educação em 

Saúde, do Setor de 

Controle de 

Endemias. 

 
Ações : 

Realizar levantamento detalhado das necessidades de materiais pedagógicos, equipamentos de sonoplastia e veículos da 

equipe. 

 

 

DIRETRIZ VIGILANCIA EM SAÚDE 

OBJETIVO: saude do trabalhador 

Descrição da 

meta 

Indicador p/ 

monitoramento 

e avaliação da 

meta 

Indicador (linha-base) Meta 

prevista 

2025 

Meta plano 

(2022/2025) 

Unidade 

medida 

Sub- função 

(R$) Val

or 

Ano Unidade 

de 

medida 

Realizar no 

mínimo 1 

notificação por 

quadrimestre, dos 

agravos: câncer 

relacionado ao 

trabalho, 

dermatose 

ocupacional, 

doença 

osteomuscular 

relacionado ao 

trabalho, perda 

auditiva induzida 

por ruído, 

pneumoconiose, 

transtorno mental 

relacionado ao 

trabalho. 

Número de 

notificações 

registradas no 

SINAN por 

quadrimestre. 

18 202

0 
 

Número 

absolut

o  

18 

72 Nº - 

Ações : 

Registrar notificação  

Realizar investigação e monitoramento 

Aumentar 

anualmente em 

10% o número de 

notificação dos 

acidentes e 

agravos 

relacionados ao 

trabalho no 

território do 

município. 

Número de 

notificações 

registradas no 

SINAN ano 

anterior 

acrescidos de 

10%.  

10 202

0 
 Percent

ual 
 40 

100 Nº - 

Ações : 

Registrar notificação  



 
Realizar investigação e monitoramento 

Investigar 100% 

dos acidentes 

relacionados ao 

trabalho que 

tenha ocorrido no 

território do 

município, 

priorizando os 

acidentes com: 

óbitos, 

amputações, 

incapacitações 

físicas e 

psicológicas, 

crianças e 

adolescentes. 

Proporção entre 

número total de 

notificações de 

acidentes de 

trabalho 

registrados no 

SINAN e SIM 

e roteiros de 

investigação 

enviados para a 

20ª Regional de 

Saúde.  

100 202

0 

% 100% 

100 % - 

Ações : 

Registrar notificação  

Realizar investigação e monitoramento 

Preencher 100% 

do campo 

ocupação nas 

notificações de 

agravos 

relacionados ao 

trabalho. 

Divide-se o 

número de 

notificações 

registrados no 

SINAN, por 

local de 

notificação, em 

que houve o 

registro do 
campo 

ocupação pelo 

número total de 

notificações de 

agravos e 

doenças 

relacionadas ao 

trabalho x 100. 

Excluem-se as 

notificações 

cujo campo está 

preenchido 

como ignorado. 

100 202

0 
Percent

ual 
100% 

100 % - 

Ações : 

Preencher corretamente fichas de notificação 

Alimentar sistema 

Preencher 100% 

do campo 

acidente de 

trabalho nas 

declarações de 

óbitos. 

Divide-se o 

número de 

óbitos por 

causas externas, 

registrado no 

SIM, em que 

houve o 

registro do 

100 202

0 
Percent

ual 
100% 

100 % - 



 
campo acidente 

de trabalho 

marcado como 
<sim> ou 

<não> na DO 

pelo número 

total de óbitos 

por causas 

externas x 100. 

Excluem-se as 

notificações 

cujo campo está 

preenchido 

como ignorado. 
Ações : 

Preencher corretamente fichas de notificação 

Alimentar sistema 

Preencher 100% 

do campo 

ocupação nas 

declarações de 

óbitos. 

Divide-se o 

número de 

óbitos, 

registrado no 

SIM, em que 

houve o 

registro do 

campo 

ocupação na 

DO pelo 

número total de 

óbitos x 100. 
Excluem-se as 

notificações 

cujo campo está 

preenchido 

como ignorado. 

100 202

0 
Percent

ual 
100% 

100 % - 

Ações : 

Preencher corretamente fichas de notificação 

Realizar no 

mínimo 1 

discussão de caso 

de agravo 

relacionado a 

saúde do 

trabalhador com a 

participação da 

Atenção Primária, 

por quadrimestre. 

Número de 

discussão 

realizado. 
 

0 202

0 
Número 

absolut

o de 

capacita

ção 

realizad

a. 

3 

4 Nº - 

Ações : 

Disponibilizar diárias/veiculo para cursos externos 

 

Alimentar sistema  

Participar de no 

mínimo 1 

capacitação em 

saúde e 

Número de 

capacitação 

realizado. 

0 202

0 
Número 

absolut

o de 

capacita

1 

4 Nº - 



 
segurança do 

trabalho, por 

quadrimestre. 

ção 

realizad

a. 
Ações : 

Disponibilizar diárias/veiculo para cursos externos 

 

Apresentar no 

mínimo 1 

relatório de 

inspeção em 

ambiente de 

trabalho, por 

trimestre 

Número de 

relatórios 

apresentados.  

0 202

0 
Número 

absolut

o de 

relatóri

os 

apresen

tados. 

4 

16  - 

Ações : 

Realizar inspeções 

Elaborar relatórios 

 

 
DIRETRIZ VIGILANCIA EM SAÚDE 

OBJETIVO: Estabelecer ações buscando a qualidade dos serviços de Vigilância Sanitária 

Descrição da 

meta 

Indicador p/ 

monitoramento 

e avaliação da 

meta 

Indicador (linha-base) Meta 

prevista 

2025 

Meta plano 

(2022/2025) 

Unidade 

medida 

Sub- função 

(R$) Val

or 

Ano Unidade 

de 

medida 

Cadastrar 100% 

dos 

estabelecimentos 

de interesse para 

Vigilância 

Sanitária sob a 

responsabilidade 

do município. 

Percentual de 

estabelecimento

s de interesse 

para Vigilância 

Sanitária sob a 

responsabilidad

e do município 

cadastrados 

 100  202

0 
 Percent

ual 
100 

100 % - 

Ações : 

Identificar estabelecimentos 

 

Implantar e 

implementar 01 

equipe necessária 

para realizar as 

ações de 

fiscalização 

sanitária de acordo 

com a necessidade 

e grau de 

complexidade dos 

estabelecimentos 

sob a 

responsabilidade 

do município. 

Número de 

equipe de VISA 

necessária/adequ

ada 
  

 1  202

0 
 Percent

ual 
 

100 % - 

Ações : 

Identificar estabelecimentos 

Realizar cadastramento 

         

Garantir/viabiliza

r 100% dos 

Percentual de 

equipamentos, 

 100 202

0 
Percent

ual 
100 

100 % - 



 
equipamentos, 

materiais e 

insumos 

necessários para 

a atuação da 

VISA 

materiais e 

insumos 

adquiridos 

Ações : 

Adquirir equipamentos, materiais e insumos 

Inspeções 

sanitárias 

realizadas em 

100% dos 

estabelecimentos 

classificados 

como de alto 

risco sob 

responsabilidade 

do município, 

conforme 

estabelecido em 

legislações 

sanitárias. 

Percentual de 

inspeções 

sanitárias nos 

estabelecimento

s classificados 

como de alto 

risco. 

 100  202

0 
Percent

ual 
100 

100 % - 

Ações : 

Realizar inspeções 

Definir agenda 

Dispor de veiculo e equipe 

Inspeções 

sanitárias 

realizadas em 80% 

dos 

estabelecimentos 

classificados como 

de 

médio risco, ou 

seja, cujo 

o licenciamento 

sanitário 

ocorreu sem 

inspeção 

prévia e/ou análise 

documental por 

parte da 

VISA. 
 

Percentual de 

inspeções 

sanitárias nos 

estabelecimento

s classificados 

como de médio 

risco. 

 80 202

0  
Percent

ual 
80 

80 % - 

Ações : 

Realizar inspeções 

Definir agenda 

Dispor de veiculo e equipe 

Pelo menos 2 

ação educativas 

ao ano em 

Vigilância 

Sanitária para a 

população. 

Número de 

atividades e 

ações 

educativas em 

Vigilância 

Sanitária para a 

 2  202

0 
número 

absolut

o 

2 

4 Nº 304 



 
população 

realizadas. 
Ações : 

Realizar campanha com a popualação 

Pelo menos 1 

ações educativas 

em Vigilância 

Sanitária para o 

setor regulado. 

Número de 

atividades e 

ações 

educativas em 

Vigilância 

Sanitária para o 

setor regulado 

realizadas. 

2  202

0 
número 

absolut

o 

2 

8 Nº - 

Ações : 

Realizar reuniões técnicas com setor regulado 

100% de 

atendimento das 

\cdenúncias, 

reclamações e 

solicitações 

recebidas através 

da realização de 

inspeção, 

encaminhamento

s para órgãos 

competentes, 

adoção de 

medidas e 

retorno ao 

denunciante. 

Percentual do 

atendimento 

das denúncias, 

reclamações e 

solicitações 

recebidas 

através da 

realização de 

inspeção, 

encaminhament

os para órgãos 

competentes, 

adoção de 

medidas e 

retorno ao 

denunciante. 

 100  202

0 
% 100% 

100 % - 

Ações : 

Registrar, investigar e finalizar demandas 

Atendimento de 

100% da 

demanda por 

coleta de 

amostras de 

produtos de 

interesse à saúde 

para o 

atendimento de 

Programas de 

Monitoramento 

de Qualidade e 

para 

investigações. 

Percentual de 

amostras de 

produtos de 

interesse à 

saúde 

coletadas, de 

acordo com a 

demanda ou 

investigação 

em curso, 

encaminhadas 

para análise no 

Lacen/PR, 

laboratórios 

conveniados ou 

contratados. 

100  202

0 
 Percent

ual 
100 

100 % - 

Ações : 

Coletar amostras 

Registrar e monitorar 

Lavratura de 

100% de medidas 

Percentual de 

lavratura de 

 100  202

0 
 Percent

ual 
100% 

100 % - 



 
administrativo-

sanitárias em 

decorrência das 

não 

conformidades e 

irregularidades 

constatadas. 

medidas 

administrativo-

sanitárias em 

decorrência das 

não 

conformidades 

e 

irregularidades 

constatadas. 
Ações : 

Estabelecer medidas administrativas 

Monitorar o cumprimento e finalização 

Instauração de 

100% de 

Processos 

Administrativos 

Sanitários, 

decorrentes dos 

Autos de 

Infração 

lavrados. 

Percentual de 

instauração de 

Processos 

Administrativos 

Sanitários, 

decorrentes dos 

Autos de 

Infração 

lavrados. 

 100  202

0 
 Percent

ual 
100 

100 % - 

Ações : 

Estabelecer medidas administrativas 

Monitorar o cumprimento e finalização 

100% dos 

Processos 

Administrativos 

Sanitários 

julgados na 

instância onde se 

encontra. 

Percentual de 

Processos 

Administrativos 

Sanitários 

julgados na 

instância onde 

se encontra. 

 100  202

0 
 Percent

ual 
100 

100 % - 

Ações : 

Julgar processos 

Dar devidos despachos 

Alimentação de 

100% das ações 

de Vigilância 

Sanitária  no 

SIEVISA ou 

Sistema Próprio. 

Percentual da 

alimentação das 

ações do 

quadrimestre 

no SIEVISA ou 

Sistema 

Próprio. 

100  202

0 
 Percent

ual 
100 

100 % - 

Ações : 

Preencher e monitorar SIEVISA 

Investigações 

realizadas em 

100% dos locais 

da produção e/ou 

armazenamento 

dos alimentos 

onde ocorreu o 

surto por 

Doenças 

Transmitidas por 

Percentual de 

investigações 

realizadas nos 

locais da 

produção e/ou 

armazenamento 

dos alimentos 

onde ocorreu o 

surto. 

100  202

0 
 Percent

ual 
100 

100 % - 



 
Alimentos – 

DTA’s. 
Ações : 

Visitas  

Instaurar investigação, monitoramento e avaliação 

Garantir e 

disponibilizar 

Educação 

Permanente em 

Saúde a 100% 

dos Servidores da 

VISA 

Percentual de 

servidores 

capacitados. 

 100  202

0 
 Percent

ual 
100 

100 % - 

Disponibilizar diárias/veiculo para cursos externos 

 

 
DIRETRIZ VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA 

OBJETIVO vigilancia epidemiológica- Estabelecer ações buscando a qualidade dos serviços de Vigilância 

Epidemiológica 

Descrição da 

meta 

Indicador p/ 

monitoramento 

e avaliação da 

meta 

Indicador (linha-base) Meta 

prevista 

2025 

Meta plano 

(2022/2025) 

Unidade 

medida 

Sub- função 

(R$) Val

or 

Ano Unidade 

de 

medida 

Reduzir para 29 o 

número de óbitos 

prematuros (de 30 

a 69 anos) pelo 

conjunto das 

quatro principais 

doenças crônicas 

não transmissíveis 

(doenças do 

aparelho 

circulatório, 

câncer, diabetes e 

doenças 

respiratórias 

crônicas. 

número de óbitos 

prematuros (de 

30 a 69 anos) 

pelo conjunto das 

quatro principais 

doenças crônicas 

não 

transmissíveis 

(doenças do 

aparelho 

circulatório, 

câncer, diabetes e 

doenças 

respiratórias 

crônicas. 
 

9 
202

0 

Percent

ual 
9 100 % - 

Ações : 

Garantir o acesso a consultas especializadas e exames de média e alta complexidade por meio de fluxos efetivos de 

regulação. 

 

100% de óbitos de 

mulheres em idade 

fértil (10 a 49 

anos) investigados. 
 

Proporção de 

óbitos de 

mulheres em 

idade fértil (10 a 

49 anos) 

investigados. 
 

100 
202

0 

Percent

ual 
100 100 % 305 

Ações: 

Manter equipe técnica responsável pela análise e envio das investigações ao sistema (SISDOM e SIM) dentro do prazo 

estabelecido. 

 

100% de registro 

de óbitos com 

causa básica 

Proporção de 

registro de óbitos 

com causa básica 

98,

6 

202

0 

Percent

ual 
100 100 % - 



 
definida. definida. 

 
Ações: 

Monitorar tratamento 

Ofertar consultas e insumos 

100% de vacinas 

selecionadas do 

Calendário 

Nacional de 

Vacinação para 

crianças menores 

de dois anos de 

idade - 

Pentavalente (3ª 

dose), 

pneumocócica 10- 

valente (2ª dose), 

Poliomielite (3ª 

dose) e Tríplice 

viral (1ª dose) - 

com cobertura 

vacinal 

preconizada. 
 

Proporção de 

vacinas 

selecionadas do 

Calendário 

Nacional de 

Vacinação para 

crianças menores 

de dois anos de 

idade - 

Pentavalente (3ª 

dose), 

Pneumocócica 

10-valente (2ª 

dose), 

Poliomielite (3ª 

dose) e Tríplice 

viral (1ª dose) - 

com cobertura 

vacinal 

preconizada. 
 

0 
202

0 

Numer

o 
75 0 Nº - 

Ações: 

Realizar pré natal adequado da gestante e parceiro 

100% de casos de 

doenças de 

notificação 

compulsória 

imediata (DNCI) 

encerrados em até 

60 dias após 

notificação. 
 

Proporção de 

casos de doenças 

de notificação 

compulsória 

imediata (DNCI) 

encerrados em 

até 60 dias após 

notificação. 

100 
202

0 

Numer

o 
75 100 Nº - 

Ações: 

Manter capacitação contínua das equipes de vigilância epidemiológica e atenção primária sobre o fluxo de notificação, 

investigação e encerramento das DNCI. 

100% de cura dos 

casos novos de 

hanseníase 

diagnosticados nos 

anos das coortes. 
 

Proporção de 

cura dos casos 

novos de 

hanseníase 

diagnosticados 

nos anos das 

coortes 
 

100 
202

0 

Numer

o 
100 100 Nº - 

Ações: 

Realizar busca ativa de pacientes que abandonaram ou estão com tratamento irregular, com visitas domiciliares e reforço 

das orientações. 

Número de casos 

novos de sífilis 

congênita em 

menores de um ano 

de idade. 

Número de casos 

novos de sífilis 

congênita em 

menores de um 

ano de idade. 

0 
202

0 

Numer

o 
0 100 Nº - 

Ações: 



 
ampliar a testagem rápida de sífilis em todas as gestantes, preferencialmente já na 1ª consulta de pré-natal, e repetir no 3º 

trimestre e no momento do parto. 

Garantir tratamento imediato e adequado com penicilina benzatina para todas as gestantes diagnosticadas com sífilis, 

conforme protocolo. 

Investigar e tratar os parceiros sexuais das gestantes com sífilis para evitar reinfecção. 

 

Reduzir para 0 de 

mortalidade 

infantil 
 

Número de 

óbitos infantis 
 

 

0 
202

0 

Numer

o 
100 0 Nº - 

Ações: 

Realizar busca ativa de pacientes que abandonaram ou estão com tratamento irregular, com visitas domiciliares e reforço 

das orientações. 

 

Manter em 0 

número de óbitos 

maternos em 

determinado 

período e local de 

residência. 

Número de 

óbitos maternos 

em determinado 

período e local 

de residência. 

 

0 
202

0 

Numer

o 
100 0 Nº - 

Ações: 

Qualificação/capacitação das equipes. 

 

Atenção, 

monitoramento e 

avaliação de 100% 

das doenças 

emergentes e 

reemergentes 

(Covid, 

influenza...) 

Percentual de 

doenças 

emergentes e 

reemergentes 

monitoradas e 

avaliadas. 

 

100 
202

0 

Numer

o 
100 100 Nº - 

Ações: 

Realizar vigilância ativa com monitoramento contínuo de casos suspeitos e confirmados de doenças emergentes e 

reemergentes por meio de notificação imediata no SINAN e outros sistemas oficiais. 

Garantir a coleta, transporte e envio oportuno de amostras biológicas para diagnóstico laboratorial conforme os protocolos 

da SESA/MS. 

Capacitar profissionais de saúde sobre protocolos de identificação, manejo clínico, notificação e prevenção das doenças 

emergentes. 

 

 

 
DIRETRIZ ASSITENCIA FARMACEUTICA 

OBJETIVO fortalecer e implementar a assistencia farmaceutica municipal 

Descrição da 

meta 

Indicador p/ 

monitoramento 

e avaliação da 

meta 

Indicador (linha-base) Meta 

prevista 

2025 

Meta plano 

(2022/2025) 

Unidade 

medida 

Sub- função 

(R$) Val

or 

Ano Unidade 

de 

medida 

Manter 02 

dispensários/farmá

cias 

nas UBS para 

atendimento 

qualificado à 

população 
 

Número de 

farmácias em 

funcionamento 
2 

202

0 

Número 

Absolut

o 
2 2 Nº - 

Ações : 



 
Manter estrutura das farmácias 

Manter/contratar equipe 

Adquirir insumos 

Aperfeiçoar  

100% o ciclo de 

AF no município, 

através da 

qualificação das 

compras, do 

almoxarifado, 

abastecimento e 

dispensação 

Percentual de 

profissionais 

treinados e 

qualificados 

100 
202

0 
Percent

ual 
100 100 % - 

Ações : 

Treinar equipe 

 

Garantir 100% a 

regularidade do 

fornecimento dos 

medicamentos 

conforme remume. 

Percentual de 

regularidade do 

fornecimento dos 

medicamentos. 

100 
202

0 

Número 

Absolut

o 
100 1 Nº - 

Ações : 

Realizar planejamento e aquisição regular dos medicamentos com base no consumo médio mensal e na previsão de 

demanda. 

 

Implantar/atualiz

ar a cada dois 

anos a 

REMUME 
 

Remume 

atualizada 
1 

202

0 

Número 

Absolut

o 
1 1 Nº - 

Ações : 

Revisar REMUME 

Apresentar ao CMS 

 

Desenvolver 2 

atividades para 

adesão de 

prescritores a 

REMUME  

Número de 

atividades 
0 

202

0 

Número 

Absolut

o 
1 2 Nº - 

Ações : 

Reunião com prescritores 

Informatizar 

100% a 

dispensação de 

medicamentos 

nas unidades  

Percentual de 

medicamentos 

dispensados 

através do 

sistema de 

informação 

100 
202

0 
Percent

ual 
100 100 % - 

Ações : 

Aquisição de equipamentos de informática 

Disponibilidade de sistema de gerenciamento 

Garantir 100% da 

regularidade do 

fornecimento dos 

Medicamentos 

Especializados 

Percentual da 

regularidade do 

fornecimento dos 

Medicamentos. 

100 
202

0 
Percent

ual 
100 100 % - 



 
mediante 

articulação com 

Regional. 
Ações : 

Manter comunicação direta, constante e formal com a Regional de Saúde para acompanhamento dos prazos e fluxos de 

entrega dos medicamentos especializados. 

Monitorar periodicamente (mensalmente ou quinzenalmente) os estoques e solicitações de medicamentos especializados, 

garantindo o reabastecimento dentro dos prazos estabelecidos. 

Capacitar os profissionais responsáveis pelo setor de Assistência Farmacêutica sobre os protocolos e fluxo de solicitação, 

renovação e dispensação desses medicamentos. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

MONITORAMENTO E AVALIAÇÃO 

 

 

O monitoramento e a avaliação da Programação Anual de Saúde é um processo 

sistemático e contínuo de acompanhamento de indicadores de saúde, visando a obtenção 

de informações, em tempo oportuno, para subsidiar a tomada de decisão, redução de 

problema e correção de rumos. Em suma, o monitoramento verifica a realização das 

atividades e o alcance dos efeitos da intervenção e a avaliação identifica se o mesmo 

teve eficiência, eficácia e efetividade dentro dos objetivos propostos. O monitoramento 

se dará pela realização quadrimestral, das audiências públicas com apreciação do 

Conselho de Saúde, bem como, a avaliação ocorrerá até o dia 30 de março de cada ano, 

através do Relatório Anual de Gestão de acordo com sua vigência, na perspectiva de 

avaliar a execução da política de saúde anualmente. 

 


