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ATA DA 336" ASSEMBLEIA GERAL ORDINARIA DO CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE DE
27.06.2022.

No vigésimo sétimo dia do més de junho do ano de dois mil e vinte e dois, as dezoito horas e trinta e trés
minutos, iniciou-se a tricentésima trigésima sexta Assembleia Geral Ordinaria do Conselho Municipal de
Satde (CMS) de Joinville. O Presidente do CMS, Vilson Freitas Junior, procedeu com a abertura da
Assembleia cumprimentando a todos. O senhor Romaldo Backes, primeiro secretario da Mesa Diretora,
fez a leitura da Pauta do dia: “I - Expedientes: 1.1 Apresentagdo e aprovagdo da pauta do dia; 1.2
Comunicados e Informes da Secretaria-Executiva; 1.3 Aprovagado da ata do dia 16/05/2022. 2 - Ordem Do
Dia: 2.1 - Apresentag¢do Da Lei De Diretrizes Or¢camentarias (LDO) 2023, referente ao Fundo Municipal
de Saude e ao Hospital Sdo José; 2.2 — Apresentagdo Dos Pareceres COFIN; 2.3 — Apresenta¢do do
Ajuste no Plano Municipal de Saude 2022-2025; Apresentacdo Altera¢do da PAS 2022; apresentagdo da
PAS 2023; 2.4 — Oficio Sei N° 0013371963/2022 — Ses.Unidade de Gestdo Administrativa e Financeira.
Area De Contabilidade, solicitamos a revogacdo da resolucdo n° 079/2021 CMS (0010300021)
supracitada, para que seja emitida nova resolu¢do com as adequagoes necessarias; (inclusdo de pauta).
2.5 Retirada da solicitagdo que aprova, por maioria dos conselheiros(as) presentes na CXC 190“
Assembleia Geral Extraordinaria, de 08 de junho de 2022, para que a Prefeitura Municipal de Joinville e
a Secretaria Municipal de Saiide Encaminhe ao Conselho Municipal de Saiide A Discussdo (Caso
Houver) sobre a mudanga do Modelo de Gestdo do Hospital Municipal Sdo José (Organizagdo Social),
antes de qualquer envio e aprovagdo de demais orgaos. Justificativa: Aprovado Resolug¢ao N° 054/2010 —
que o CMS se posiciona contrario as Organizagoes Sociais (Os) e Organizagoes da Sociedade Civel De
Interesse Publico (Oscips) no Sistema Unico De Saiide. Justificativa: Aprovado Resolu¢do N° 054/2010 —
que o CMS se posiciona contrario as Organizagoes Sociais (Os) e Organizagoes Da Sociedade Civel De
Interesse Publico (Oscips) No Sistema Unico De Saiide”. O Presidente do CMS, Vilson, coloca em regime
de votacao a pauta do dia, a qual fica aprovada pela maioria dos (as) conselheiros (as) presentes. Dando
sequéncia, o primeiro secretario da Mesa Diretora, Romaldo, fez a leitura dos Informes Gerais: “/ — Oficio
sei n° 0013094689/2022 — SES. Conselho Municipal de Saude, encaminhou a Comissdo de Assuntos
Externos visita in loco no Hospital Municipal Sdo José, nos PAS 24hs e nas Unidades Basicas de Saude
para verificarem a real situa¢do da saude publica e apresentar ao pleno o parecer das visitas. 2 - Oficio
sei n° 0013196220/2022 — SES. Conselho Municipal de saude, encaminhou a Comissdo de Or¢camento e
Finangas oficio sei 0013180479 referente a minuta do projeto de lei para abertura de crédito adicional
suplementar no valor de R$ 5.600.000,00 (cinco milhdes seiscentos mil reais) no or¢amento vigente do
Hospital Municipal Sao José - HMSJ para andlise e parecer. 3 - Oficio SEI n° 0013196422/2022 — SES.
Conselho Municipal de saude, encaminhou a Comissdo de Org¢amento e Finangas o oficio SEI
0013174563 referente aprovagdo do plano de trabalho para custeio da politica hospitalar catarinense
para analise e parecer. 4 - Oficio sei n° 0013187155/2022 - SES. Conselho Municipal de Saude, solicitou
a Comissdo de Assuntos Externos visita in loco no laboratorio municipal sobre denuncia referente ao
sistema de informatica - Empresa MV Sistemas Ltda e apresentar ao pleno o parecer da visita. 5 - Oficio
n°60/2022- dire¢do da Institui¢cdo Bethesda, informa que no lugar da colaboradora Marilei Ferreira
Maia, indicamos a nova titular Kathellen Monteiro dos Santos Camargo na nominata do CMS biénio
2021-2023”. O secretario Romaldo inicia a leitura dos Deliberativos: Deliberativos 1 — “composi¢do da
Comissdo Organizadora da Conferéncia Municipal de Saude de Joinville 2023: Segmento Governo E/Ou
Prestadores De Servigo, 1 - Michele Fernandes Lins, 2 — Osmarina Borgmann, Segmento Profissional De
Saude, 3 - Douglas Calheiros Machado, 4 - Martha Maria V. S. Abreu Artilheiro; Segmento Usudrios, 5 -
Cleia Aparecida Clemente Giosole, 6 - Susana Staats, 7 - Anténio Coelho, 8 - Albertina Camilo”. O
Presidente do CMS, Vilson, coloca em regime de votacdo a “composicdo da Comissdo Organizadora da
Conferéncia Municipal de Saude de Joinville 2023”; a qual fica aprovada pela maioria dos (as)
conselheiros (as) presentes, com 1 abstencdo. Deliberativos 2 — “Recomposicdo Da Comissao Assuntos
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Internos — CAI”: 1 - Fabio André Correia Magrini (MDV), 2 - Michelle Fernandes Lins - Secretaria
Municipal De Saude; Segmento Profissional De Saude, 3 - Janifer Souza Mendes (ABEN), 4 - Alexandra
Marlene Hansen — CRN 10; Segmento Usuarios, 5 - Elisete Helena Hoeller (CLS Bakhitas), 6 - Cleia
Aparecida Clemente Giosole (CLS Costa E Silva), 7 - Susana Staats (CLS Vila Nova — Centro), 8 -
Antonio Coelho (Associacdo Dos Aposentados E Pensionistas De Joinville). O Presidente do CMS,
Vilson, coloca em regime de votagdo a “Recomposicdo Da Comissdo Assuntos Internos — CAI”; ficando
aprovada por unanimidade da plendria presente. Deliberativos 3 — “Recomposicdo Da Comissdo De
Enfrentamento COVID-19”: Segmento Governo e/ou Prestadores De Servico, 1- Romaldo Backes;
Segmento Profissional De Saude, 2 - Luciano Henrique Pinto (CRF); Segmento Usuarios, 3 - Vilson
Freitas Junior (CLS Comasa), 4 — Deyvid Luiz Silva (AOB). O Presidente do CMS, Vilson, coloca em
regime de votacdo a “Recomposicdo Da Comissao De Enfrentamento COVID-19”; ficando aprovada por
unanimidade da plenaria presente. Deliberativos 4 — “Recomposicao Da Comissao Intersetorial De Satude
Do Trabalhador — CIST”: Segmento Governo Ou Prestadores De Servigo, 1 - Osmarina Borgmann
(Hospital Dona Helena), 2 - Flavia Rocha (Cerest), 3 - Sandra Ana Czarnobay (Ielusc); Segmento
Profissional De Satde, 4 - Alvaro Ricardo Contreras Montero (Crefono), 5 - Marilyn Gongalves Ferreira
Kuntz (Crn 10); Segmento Usudrios, 6 - Deyvid Luiz Silva (OAB), 7 - Rozilene Aparecida Amaral Ramos
(Sind. Dos Trab. Metalurgicos, Na Fundi¢do), 8 - Renata Bernstorff Clemes (Sindicato Dos Bancérios), 9 -
José Rodrigues Dos Santos Filho (Sind. Dos Trab. Nas Industrias), 10 — Albertina Camilo De Castro
Franco (Pastoral Da Saude). O Presidente do CMS, Vilson, coloca em regime de votacdo a
“Recomposicdo Da Comissdo Intersetorial De Saude Do Trabalhador — CIST”; ficando aprovada por
unanimidade da plendria presente. Deliberativos 5 — “Recomposicdo Da Comissdo Tempordria De
Discussao A Rede Da Atencdo A Saude De Joinville Do Conselho Municipal De Satde”. Segmento
Governo E/Ou Prestadores De Servigo, 1 - Fabio André Correia Magrini (MDV), 2 - Michelle Fernandes
Lins (Secretaria Municipal De Saude); Segmento Profissional De Satde, 3 - Luciano H Pinto (CRF/SC),
4 - Douglas Calheiros Machado (Coren); Segmento Usudrios, 5 - José Rodrigues Dos Santos Filho
(Sindmécanicos), 6 - Osmar Lopes (CLS Parque Joinville), 7 - Valentina Maria Da Silva (CLS Bakhita), 8
- Silvio Casas (CLS Itaum). Deliberativos 6 — “Recomposi¢cdo Da Comissdo De Revisdo Das Leis Do
CMS E CLS E Dos Regimentos Internos Do CMS e CLS”; Segmento Governo E/Ou Prestador De
Servigos: 1 - (ninguém se candidatou para a vaga em aberto), 2 - Fabio André Correia Magrini (MDV -
Maternidade Darcy Vargas); Segmento Profissional De Saude, 3 - Luciano Henrique Pinto (CRF/SC), 4 -
Alexandra Marlene Hansen (CRN 10); Segmento Usuadrios, 5 - Susana Staats (CLS Vila Nova — Centro), 6
- Cleia Aparecida Clemente Giosole (CLS Costa E Silva), 7 - Osmar Lopes (CLS Parque Joinville), 8 -
Orandi Garcia Bueno (CLS Nova Brasilia). Deliberativo 7 — “O Instituto Federal De Santa Catarina
(IFSC), encaminha oficio referente a indica¢do de um representante para a composigdo do colegiado do
Instituto Federal De Santa Catarina (IFSC) Campus Joinville, titular: Alexandra Marlene Hansen”. O
Presidente do CMS, Vilson, coloca em regime de votagdo a conselheira Alexandra para “Composi¢dao Do
Colegiado Do IFSC”; ficando aprovada por unanimidade da plendria presente. Retornando aos
expedientes, item 1.3 Expediente: “aprovacdo da ata da AGE do dia 16/05/22”; o Presidente do CMS,
Vilson, coloca em regime de votagdo a ata do dia 16/05/2022; ficando aprovado por maioria dos (as)
conselheiros (as) presentes, com abstencdo de 7 conselheiros (Antonio, Douglas, Susana, Cleia, Tatiane,
Luciana e Michele). Iniciando a Ordem Do Dia, item 2.1 “Apresentacdo Da Lei De Diretrizes
Orcamentarias (LDO) 2023, Referente Ao Fundo Municipal De Saude E Ao Hospital Sdo José”. O gerente
Adilson faz a apresentacdo (anexo 1), falando das “Metas e prioridades da administragdo publica
municipal”, vigéncia anual com prazo via Constituicao Federal 15/04, prazo via Lei Organica de Joinville
30/06; Fundo Municipal de Saude R$ 745.825.332,00, sendo Atengdo Basica 249.254.460,16
(223.053.268,00 12%), Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial 364.085.453,60 (313.992.817,60 16%),
Suporte Profilatico e Terapéutico 9.700.000,00 (9.700.000,00 0%), Vigilancia Sanitaria 12.134.176,00
(10.844.800,00 12%), Vigilancia Epidemiologica 17.648.200,00 (16.012.500,00 10%), Administragao
Geral (92.693.042,24 83.001.614,40 12%), Comunicagao Social 300.000,00 (300.000,00 0%), Outros
Encargos Especiais 10.000,00 (50.000,00 -80%); Hospital Sao Jos¢ R$ 391.865.840,00, sendo
Comunicagao Social 500.000,00 (500.000,00 0%), Assisténcia Hospitalar ¢ Ambulatorial 387.544.840,00
(334.909.000,00 16%), Outras Transferéncias 3.001.000,00 (3.001.000,00 0%), Outros Encargos Especiais
820.000,00 (600.000,00 37%). A conselheira Cleia solicita um melhor esclarecimento sobre as Fontes de
Recursos. O gerente Vilson explica que as fontes com final “38” sdo de repasse da Unido, final “63” sdo
transferéncia voluntaria do estado, fonte “141” sdo “royalties” de petroleo, fontes com inicial “1” sdo
arrecadagdes do municipio, fontes com inicial “2” sdo de repasses, fonte “288” ¢ de alienagdo de bens,
“278” e “279” sdo de emendas parlamentares, “267” sdo de transferéncias do estado, “233” sdo
transferéncias de convénio da Unido. O conselheiro Douglas pergunta sobre quais sdo os “critérios que
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definiram o aumento ou a reducao de cada fonte”. O gerente Adilson diz que ¢ realizado uma analise e
projecdo dos valores a serem fixados, para entdo solicitar um or¢gamento, com base na despesa executada.
A conselheira Susana pergunta o motivo do incremento de 14% no Fundo Municipal de Satde e dos 16%
no Hospital Sdo Jos¢; e sobre previsao de crédito PHC. O gerente Adilson responde que o or¢amento ¢
fixado conforme as despesas; e que ndo hé previsdo de crédito PHC. A conselheira Cleia pergunta sobre a
Assisténcia Hospitalar: “qual o valor de cada um” (HMSJ e Fundo Municipal). O gerente Adilson
responde que “fodos os exames sdo de Assisténcia Hospitalar”. O senhor Reinaldo pergunta sobre “o que
representa outros encargos especiais’’; e sobre o porqué dos valores em “Atencdo Basica e Vigilancias sao
menores do que em alguns outros itens”. O gerente Adilson fala que a houve incrementos na folha de
pagamentos; € 0s outros encargos especiais sdo varios outros itens administrativos. Ordem Do Dia, item
2.2 “Apresentacdo Dos Pareceres COFIN. Parecer n° 02/2022-CMS/COFIN”: “Lei De Diretrizes
Orcamentarias (LDO) 2023 Prefeitura Municipal De Joinville Secretaria Municipal De Satude”;
apresentado pela relatora Susana, com a conclusdo: “considerando todas as premissas supracitadas, os
membros da Comissdo de Org¢amento e Finangas/COFIN do Conselho Municipal de Saude,
manifestam-se Favoraveis a aprovagdo da LDO 2023, recomendando que o Municipio informe o
valor de investimento referente a receita necessaria para quitar a despesa apresentada neste
documento, como também qualquer redug¢do nas despesas vinculadas, com a devida apresentacdo e
aprovagao na plenaria do Conselho Municipal de Satde”. O Presidente do CMS, Vilson, coloca em regime
de votacdo o Parecer n° 02/2022 da COFIN, ficando aprovado pela maioria dos (as) conselheiros (as)
presentes. Parecer n® 03/2022-CMS/COFIN: “Crédito Adicional Suplementar R$ 5,6 Milhdes Prefeitura
Municipal De Joinville Hospital Municipal Sao José”, com a conclusdo: “considerando todas as premissas
supracitadas, os membros da Comissdo de Orcamento e Finangas/COFIN do Conselho Municipal de
Saude de Joinville, manifestam-se FAVORAVEIS a abertura de crédito adicional suplementar de R$ 5,6
milhdes, no orgamento vigente do HMSJ”. A coordenadora Cleia da COFIN sugere “acrescentar que seja
feita a prestacdo de contas do HMSJ quadrimestralmente”. O Presidente do CMS, Vilson, coloca em
regime de votagdo a inclusdo da sugestdo da conselheira Cleia; ficando aprovado pela maioria dos (as)
conselheiros (as) presentes. O Presidente do CMS, Vilson, coloca em regime de votagdo o Parecer n°
03/2022 da COFIN (juntamente com a inclusio), ficando aprovado por maioria dos (as) conselheiros (as)
presentes. Parecer n® 04/2022-CMS/COFIN: “Plano De Trabalho — Custeio Da Politica Hospitalar
Catarinense Prefeitura Municipal De Joinville Hospital Municipal Sdo José”, com a conclusdo:
“considerando todas as premissas supracitadas, os membros da Comissdo de Org¢amento e
Finan¢as/COFIN do Conselho Municipal de Saiide de Joinville, manifestam-se FAVORAVEIS ao Plano
de Trabalho da PHC, recomendando que ao final dos tramites burocrdticos, apresente-se o
detalhamento do convénio extraido do SIGEF/SC, a Plenaria do CMS”. O Presidente do CMS, Vilson,
coloca em regime de votacdo o Parecer n° 04/2022 da COFIN, ficando aprovado por maioria dos (as)
conselheiros (as) presentes. Ordem Do Dia, item 2.3 “Apresentacdo Do Ajuste No Plano Municipal De
Saude 2022-2025”; a gerente Michele faz apresentacdao (anexo 2). Explicando que “Os instrumentos de
Gestao, interligam-se sequencialmente compondo um processo ciclico de planejamento”; sobre o Plano de
Saude 2022-2025, e as diretrizes: “Diretriz 1 - Fortalecer A Atengdo Primdria A Saiide Como Ordenadora
Da Rede E Coordenadora Do Cuidado; Diretriz 2 - Qualificar A Rede De Aten¢do A Saiide; Diretriz 3 -
Aprimorar A Politica De Gestdo De Pessoas,; Diretriz 4 — Aperfeicoar A Gestao Do Sus. Os 18 objetivos:
Objetivo 1.1 — Qualificar a Estratégia de Saude da Familia, visando a manutenc¢do do cuidado integral
em saude; Objetivo 1.2 — Consolidar a Rede de Aten¢do a Saude as pessoas com doengas cronicas e
emergentes; Objetivo 1.3 — Promover a intersetorialidade visando agoes de preven¢do de doencgas e
promogado a saude; Objetivo 1.4 — Fortalecer as agoes de Vigilancia em Saude no municipio; Objetivo 2.1
— Ampliar a participagcdo Complementar dos Servi¢os privados no SUS; Objetivo 2.3 — Aprimorar os
processos que visam a integralidade do cuidado; Objetivo 2.4 — Reduzir a judicializa¢do em saude,
Objetivo 2.5 — Reestrutura a Rede de Atengdo Psicossocial; Objetivo 2.6 — Fortalecer a Rede de
Reabilitacdo as Pessoas com Deficiéncia; Objetivo 3.1 — Fortalecer a Gestdo do Trabalho e Educagdo na
Saude; Objetivo 3.2 — Promover agoes para valoriza¢do dos servidores; Objetivo 3.3 — Consolidar a
relagdo com as institui¢coes formadoras de profissionais atuantes na drea da saude;, Objetivo 4.1 —
Promover a efetividade na Gestdo Hospitalar, Objetivo 4.2 — Captar recursos junto ao Estado e Unido;
Objetivo 4.3 — Aperfeicoar os Sistemas Informatizados e a Gestdo da Informagdo, Objetivo 4.4 — Prover
infraestrutura da Rede de Aten¢do a Saude; Objetivo 4.5 — Aprimorar a comunicag¢do Intra e
Intersetorial”. Explica o motivo da alteracdo do PMS: A base do PMS ¢ o DOMI — Diretrizes, Objetivos,
Metas e Indicadores; e que quando algum item desta estrutura precisa ser alterado, o PMS precisa ser
modificado. Explica o motivo da alteragdo do PAS 2022: “Quando o valor da meta previsto para o ano em
analise (2022) ou alguma ag¢do estratégica é alterada, a PAS precisa ser ajustada”. Fala também da
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proposta de avaliagdo da PAS 2023, que todas as agdes estratégicas e metas foram “revisitadas™ pelas
geréncias; a proposta nesta fase ¢ o envolvimento dos Conselhos Locais de Saude, através do CMS. A
conselheira Cleia observa que o PAS deve ser apresentado mais detalhadamente. A gerente Michele
explica as informagoes referente ao PAS: “Descri¢ao Meta, Indicador para monitoramento e avaliacao da
meta, Acdes, Indicador Linha Base, Meta Prevista, Sub funcao”; explicando que em relacao “aos
responsaveis ¢ seguido a diretriz do Ministério”; que a estrutura ¢ demonstrada conforme o filtro
realizado, podendo ser demonstrado de outras formas, e que “o CMS tem acesso através do presidente do
CMS”. Responde também que a forma de prestar contas tem uma normativa, mas ¢ importante discutir as
informagdes que o CMS considera também importante trazer na prestacdo de contas. A conselheira
Luciana fala que ¢ compreensivel os ajustes destas metas, mas questiona o alinhamento entre a LDO e o
PMS para atingir o plano. O conselheiro Douglas propoe a realizacdo de 3 momentos de capacitacdao sobre
o assunto; e sugere que ao longo dos relatérios quadrimestrais seja vinculado os resultados com o
orcamento previsto. A gerente Michele fala sobre deliberar a forma de apresentagdo, e se mostra de acordo
em realizar uma capacitagdo junto a respectiva comissdo. A diretora Simone, diz que “enquanto técnica”,
fala da importancia da capacitacao; relembra ainda da capacitagdo ja realizada sobre o Previne Brasil em
que haviam poucos conselheiros. Fala também que a prestagdo de contas hospitais estaduais nao
competem a Gestdo do Municipio. O conselheiro Douglas sugere o alinhamento junto a comissdo de
capacitagdo. A conselheira Cleia sugere o encaminhamento da alteragdo do PMS a CAI. O Presidente do
CMS, Vilson, coloca em regime de votagao o encaminhamento do “ajuste no Plano Municipal da Satde” a
CAl,; ficando aprovada por unanimidade da plenéria presente. O Presidente do CMS, Vilson, coloca em
regime de votagdo o encaminhamento do “ajuste no Plano Municipal da Saude” e “alteragdo do PAS” a
COFIN; ficando aprovada por unanimidade da plenaria presente. A gerente Michele diz que o ajuste no
Plano Municipal da Saude” e “alteragao do PAS” sdo vinculados; sugerindo as comissoes CAI e COFIN
analisarem os assuntos em conjunto. Ordem Do Dia, item 2.4 “Oficio sei n° 0013371963/2022 —
SES.Unidade de Gestido Administrativa e Financeira - Area de Contabilidade, solicitamos a revogacdo da
resolugcdao n° 079/2021 CMS (0010300021) supracitada, para que seja emitida nova resolu¢cdo com as
adequagoes necessarias” (inclusdo de pauta). O gerente Adilson explica que a emenda parlamentar havia
sido direcionada a Atencdo Bésica, mas que a administragdo publica ndo pode comprar equipamentos em
custeio, sendo necessario transformar em investimento na vigilancia; ou seja, € necessario revogar a
resolucdo 78/2021 e realizar nova aprovagao. O Presidente do CMS, Vilson, coloca em regime de votagao
“a revogacdo da resolugcdo n° 079/2021”; ficando aprovada por unanimidade da plendria presente.
Retornando aos pareceres da COFIN n° 05/2022 “Revogagdo Resolugdo N° 079/2021 CMS Prefeitura
Municipal De Joinville Secretaria Municipal De Saude”; apresentado pela relatora Susana, com a
conclusdo: “considerando todas as premissas supracitadas, os membros da Comissdo de Or¢camento e
Finan¢as/COFIN do Conselho Municipal de Saiide de Joinville, manifestam-se FAVORAVEIS a revogagdo
da Resolugdo n° 079/2021 CMS”. O Presidente do CMS, Vilson, coloca em regime de votagdo o Parecer
n°05/2022 da COFIN, ficando aprovado por maioria dos (as) conselheiros (as) presentes. Parecer n°
06/2022-CMS/COFIN: “Crédito Adicional Suplementar RS 340 Mil Reais Prefeitura Municipal De
Joinville Secretaria Municipal De Saude”, com a conclusdo: ‘“‘considerando todas as premissas
supracitadas, os membros da Comissao de Or¢amento e Finangas/COFIN do Conselho Municipal de
Satide, manifestam-se FAVORAVEIS a abertura de crédito Adicional Suplementar para atender despesas
para Controle da Populagdo de Animais em Situagoes Excepcionais, no valor de R$ 340 mil reais”. O
Presidente do CMS, Vilson, coloca em regime de votagdo o Parecer n°06/2022 da COFIN, ficando
aprovado por maioria dos (as) conselheiros (as) presentes. A conselheira Cleia observa que “saiu na midia
R$700 mil para a Castramovel”. O gerente Adilson informa que a principio o crédito ¢ de R$340 mil.
Ordem do dia 2.5 “Retirada da solicitagdo que aprova, por maioria dos conselheiros(as) presentes na
CXC 190“ Assembleia Geral Extraordinaria, de 08 de junho de 2022, para que a Prefeitura Municipal de
Joinville e a Secretaria Municipal de Saude encaminhe ao Conselho Municipal de Saude a discussdo
(caso houver) sobre a mudanca do modelo de gestdo do Hospital Municipal Sdo José (organizagdo
social), antes de qualquer envio e aprovagdo de demais orgdos”. O presidente Vilson fala sobre ja haver
a Resolugao n°® 54/2010/CMS posicionando-se ao contrario das OS e OSCIPS. Nao houve votagdo sobre a
ordem do dia 2.5. O conselheiro Douglas diz que considerando que a Resolucdo ¢ do ano de 2010, ja se
passaram 12 anos, sugere que o Conselho Municipal de Satde organize um debate sobre Organizagio
Social e voltar a discutir os pros e contras das propostas, para entdo realizar um posicionamento com o
atual conselho. A conselheira Cleia fala que na época houve uma determinagdo do “Ministério do
Trabalho” para os conselhos estaduais para que eles ndo aprovassem nenhuma conta que tivesse
Organizagdo Social — OS, pois ndo se tinha entendimento efetivo do que era uma “OS” dentro da saude;
entdo para se prevenir, o “conselho nacional instigou”, na época, aos conselhos que fizessem uma
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resolucdo se posicionando contrario as OS. O presidente Vilson fala sobre a importancia da apresentagcao
das propostas e da discussdo sobre o assunto para o conhecimento do conselho, de forma imparcial. O
Presidente do CMS, Vilson, d& por encerrada a tricentésima trigésima sexta Assembleia Geral Ordinéria
do Conselho Municipal de Saude, as vinte horas e vinte e oito minutos, da qual eu, RyanDouglasCardoso,
lavrei a presente ata que vai assinada pelos conselheiros presentes, através do Sistema Eletronico de
Informacdo — SEI.  Estiveram presentes os(as) conselheiros(as): Albertina Camilo, Alexandra Marlene
Hansen, Alzira Martins, Antonio Coelho, Beatriz Granza de Mello, Carmem Dalfovo Kohler, Cleia
Aparecida Clemente Giosole, Cristina de Paula Costa, Cristina Lucia Beninca Kolatzki, Deyvid Luiz
Silva, Doraci Rodrigues dos Santos Varela, Douglas Calheiros Machado, Fabio André Correia Magrini,
Francisca do Nascimento Schardeng, Geniana Mari Galvan Cuchi, Iria Salete Vicznevski, Jaqueline
Schreiner Terra, José Rodrigues dos Santos Filho, Luciana Maria Mazon, Luciane Beatriz Moreira de
Camargo, Luciano Henrique Pinto, Manoel Costa da Rosa, Maridete de Fatima Pinheiro Soares da Silva,
Mauricio Lutz, Michele Fernandes Lins, Odirlei Grabner, Orandi Garcia Bueno, Osmar Lopes, Osmarina
Borgmann, Romaldo Backes, Silvio Casas, Susana Staats, Vilson Freitas Junior. Totalizando trinta e trés
conselheiros Municipais, de trinta € uma entidades.

1 = T Documento assinado eletronicamente por Alexandra Marlene Hansen, Usuario
JEI! : d R - L:ll Externo, em 13/09/2022, as 21:16, conforme a Medida Proviséria n° 2.200-2, de
| sssinatura 2 L *1 24/08/2001, Decreto Federal n°8.539, de 08/10/2015 e o Decreto Municipal n° 21.863,

eletrbnica Wit

e de 30/01/2014.
1 P 1 Documento assinado eletronicamente por Susana Staats, Usuario Externo, em
3@'! : L‘ﬁ %, LEII 13/09/2022, as 22:20, conforme a Medida Proviséria n° 2.200-2, de 24/08/2001,

St Decreto Federal n°8.539, de 08/10/2015 e o Decreto Municipal n° 21.863, de
FEETEE 0 30/01/2014.

| assinatura
eletrdnica

1 - i Documento assinado eletronicamente por Manoel Costa da Rosa, Usuario Externo,
.:I‘EIH : R em 14/09/2022, as 00:10, conforme a Medida Provisoria n® 2.200-2, de 24/08/2001,
'a) B )

) assinatura
eletrénica ol

: Decreto Federal n°8.539, de 08/10/2015 ¢ o Decreto Municipal n® 21.863, de
T — 30/01/2014.

-

['= pres 1 Documento assinado eletronicamente por Deyvid Luiz Silva, Usuario Externo, em
JEI! ; L‘j kS e L:ll 14/09/2022, as 00:50, conforme a Medida Provisoria n° 2.200-2, de 24/08/2001,
| assinatura L2 t “1 Decreto Federal n°8.539, de 08/10/2015 e o Decreto Municipal n® 21.863, de

Lot | *’"‘ﬂ% 30/01/2014.

[ Py 1 Documento assinado eletronicamente por Beatriz Granza de Mello, Usuario
JEI! : L‘j K - L:ll Externo, em 14/09/2022, as 15:22, conforme a Medida Provisoria n° 2.200-2, de
| assinatura L2 it #1 24/08/2001, Decreto Federal n°8.539, de 08/10/2015 e o Decreto Municipal n° 21.863,

Lot | ’f‘"'”ﬂg?’ de 30/01/2014.

['= P T Documento assinado eletronicamente por José Rodrigues dos Santos Filho, Usuario
JEI! ; d 4 e Lj Externo, em 14/09/2022, as 16:54, conforme a Medida Proviséria n® 2.200-2, de
| assinatura 2 it £124/08/2001, Decreto Federal n°8.539, de 08/10/2015 e o Decreto Municipal n® 21.863,

Lot | *"‘"‘*ﬁ? de 30/01/2014.

[ P——— el Documento assinado eletronicamente por Osmarina Borgmann, Usuario Externo,
JEI! d 4 e L:ll em 14/09/2022, as 17:34, conforme a Medida Provisoria n°® 2.200-2, de 24/08/2001,
! t 21 Decreto Federal n°8.539, de 08/10/2015 e o Decreto Municipal n° 21.863, de
SRR 300012014

| assinatura
eletrbnica

['= P el Documento assinado eletronicamente por Vilson Freitas Junior, Usuario Externo,
JEI! : L‘j K, e L:ll em 15/09/2022, as 10:44, conforme a Medida Provisoria n°® 2.200-2, de 24/08/2001,
| assinatura 2 t £ Decreto Federal n°8.539, de 08/10/2015 e o Decreto Municipal n° 21.863, de
B SRS 300012014,

1 o | i Documento assinado eletronicamente por Francisca do Nascimento Schardeng,

JEI! L‘ﬁ %, L:ll Usuario Externo, em 15/09/2022, as 18:53, conforme a Medida Proviséria n° 2.200-2,
| assinatura S 21 de 24/08/2001, Decreto Federal n°8.539, de 08/10/2015 e o Decreto Municipal n°
o - 21.863, de 30/01/2014.

Documento assinado eletronicamente por Iria Salete Vicznevski, Usuario Externo,
em 16/09/2022, as 19:56, conforme a Medida Provisoria n° 2.200-2, de 24/08/2001,

https://sei.joinville.sc.gov.br/sei/controlador.php?acao=documento_imprimir_web&acao_origem=arvore_visualizar&id_documento=100000156568...

5/7
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Decreto Federal n°8.539, de 08/10/2015 e o Decreto Municipal n° 21.863, de
30/01/2014.

seil o

assinatura
eletrbnica

seil o

assinatura
eletrdnica

Documento assinado eletronicamente por Cristina Lucia Beninca Kolatzki, Usuario
Externo, em 19/09/2022, as 10:29, conforme a Medida Proviséria n® 2.200-2, de
24/08/2001, Decreto Federal n°8.539, de 08/10/2015 e o Decreto Municipal n® 21.863,
de 30/01/2014.

Documento assinado eletronicamente por Orandi Garcia Bueno, Usuario Externo,
em 19/09/2022, as 12:07, conforme a Medida Provisoria n° 2.200-2, de 24/08/2001,
Decreto Federal n°8.539, de 08/10/2015 e o Decreto Municipal n® 21.863, de
30/01/2014.

seil g

assinatura
eletrbnica

seil o

assinatura
eletrbnica

Documento assinado eletronicamente por Maridete de Fatima Pinheiro Soares da
Silva, Usuario Externo, em 19/09/2022, as 18:16, conforme a Medida Provisoria n°
2.200-2, de 24/08/2001, Decreto Federal n°8.539, de 08/10/2015 e o Decreto
Municipal n® 21.863, de 30/01/2014.

Documento assinado eletronicamente por Mauricio Lutz, Usuario Externo, em
20/09/2022, as 02:44, conforme a Medida Provisoria n° 2.200-2, de 24/08/2001,
Decreto Federal n°8.539, de 08/10/2015 e o Decreto Municipal n° 21.863, de
30/01/2014.

seil o

assinatura
eletrbnica

Ty

seil o

assinatura
eletrbnica

Documento assinado eletronicamente por Odirlei Grabner, Usuario Externo, em
20/09/2022, as 07:51, conforme a Medida Provisoria n® 2.200-2, de 24/08/2001,
Decreto Federal n°8.539, de 08/10/2015 e o Decreto Municipal n° 21.863, de
30/01/2014.

T
a

seil o

assinatura
eletrbnica

Documento assinado eletronicamente por Luciano Henrique Pinto, Usudrio
Externo, em 20/09/2022, as 14:06, conforme a Medida Proviséria n® 2.200-2, de
24/08/2001, Decreto Federal n°8.539, de 08/10/2015 e o Decreto Municipal n° 21.863,
de 30/01/2014.

seil o

assinatura
eletrbnica

Documento assinado eletronicamente por Douglas Calheiros Machado, Usuario
Externo, em 21/09/2022, as 07:59, conforme a Medida Proviséria n® 2.200-2, de
24/08/2001, Decreto Federal n°8.539, de 08/10/2015 e o Decreto Municipal n° 21.863,
de 30/01/2014.

sell o

assinatura
eletrdnica

Documento assinado eletronicamente por Osmar Lopes, Usuario Externo, em
23/09/2022, as 18:34, conforme a Medida Proviséria n® 2.200-2, de 24/08/2001,
Decreto Federal n°8.539, de 08/10/2015 e o Decreto Municipal n® 21.863, de
30/01/2014.

Documento assinado eletronicamente por Cleia Aparecida Clemente Giosole,
Usuario Externo, em 24/09/2022, as 09:03, conforme a Medida Proviséria n° 2.200-2,
de 24/08/2001, Decreto Federal n°8.539, de 08/10/2015 e o Decreto Municipal n°
21.863, de 30/01/2014.

f -
seil o
pssinatura
eletrdnica

seil g

assinatura
eletrdnica

Documento assinado eletronicamente por Romaldo Backes, Coordenador (a), em
28/09/2022, as 10:19, conforme a Medida Proviséria n°® 2.200-2, de 24/08/2001,
Decreto Federal n°8.539, de 08/10/2015 ¢ o Decreto Municipal n® 21.863, de
30/01/2014.

seil o

assinatura
eletrbnica

Documento assinado eletronicamente por Silvio Casas, Usuario Externo, em
28/09/2022, as 14:05, conforme a Medida Provisoria n° 2.200-2, de 24/08/2001,
Decreto Federal n°8.539, de 08/10/2015 e o Decreto Municipal n° 21.863, de
30/01/2014.

seil o

assinatura
eletrbnica

Documento assinado eletronicamente por Luciane Beatriz Moreira de Camargo,
Usuario Externo, em 29/09/2022, as 09:10, conforme a Medida Provisoria n® 2.200-2,
de 24/08/2001, Decreto Federal n°8.539, de 08/10/2015 e o Decreto Municipal n°
21.863, de 30/01/2014.

https://sei.joinville.sc.gov.br/sei/controlador.php?acao=documento_imprimir_web&acao_origem=arvore_visualizar&id_documento=100000156568... 6/7
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J

[ ) ;H— I Documento assinado eletronicamente por Michelle Fernandes Lins, Coordenador
_’)el_ Lﬁ % f;ll (a), em 29/09/2022, as 15:17, conforme a Medida Proviséria n® 2.200-2, de
= o+l % ;ﬁ 3 24/08/2001, Decreto Federal n°8.539, de 08/10/2015 ¢ o Decreto Municipal n° 21.863,
de 30/01/2014.

i
k

J

-

e Documento assinado eletronicamente por Fabio Andre Correia Magrini, Usuario
Je ij % f;ll Externo, em 29/09/2022, as 16:09, conforme a Medida Provisoria n° 2.200-2, de
assinatur t £124/08/2001, Decreto Federal n°8.539, de 08/10/2015 e o Decreto Municipal n® 21.863,
s SRR 46300012014,

1=

]

p.

_ T i Documento assinado eletronicamente por Cristina de Paula Costa, Usuario Externo,
'_»ej, l! ! lﬁ kS e [‘j em 03/10/2022, as 15:46, conforme a Medida Provisoria n°® 2.200-2, de 24/08/2001,
assinatura = F ﬁ #1  Decreto Federal n°8.539, de 08/10/2015 e o Decreto Municipal n° 21.863, de

oo S 30/01/2014.

D

]

s

e e Documento assinado eletronicamente por Antonio Coelho, Usuario Externo, em
'."i@l! ‘tﬁ % [‘j 11/10/2022, as 17:37, conforme a Medida Proviséria n® 2.200-2, de 24/08/2001,
u t ?1  Decreto Federal n°8.539, de 08/10/2015 e o Decreto Municipal n° 21.863, de
SEEETE O 30/01/2014.

pssinatura
eletrdnica

g A autenticidade do documento pode ser conferida no site https://portalsei.joinville.sc.gov.br/
e informando o codigo verificador 0014281090 € o codigo CRC C6F511F0.

Rua Doutor Jodo Colin, 2719 - Bairro Santo Antonio - CEP 89218-035 - Joinville - SC -
www.joinville.sc.gov.br
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0014281090v3
0014281090v3

https://sei.joinville.sc.gov.br/sei/controlador.php?acao=documento_imprimir_web&acao_origem=arvore_visualizar&id_documento=100000156568... 7/7



Lel de Diretrizes
Orcamentarias
2023

Diretoria Administrativa e Financeira

Geréncia de Gestao Administrativa e Financeira

Area Financeira e Orcamentaria

Secretaria da

. Prefeitura de
Saude i

Joinville




As MISSAO

“Promover salde e bem-estar para as pessoas.”

© VISAO

"Ser uma instituicao agil e inovadora, atenta as necessidades
de integralidade e sustentabilidade, referéncia em gestao de

saude publica no Brasil",

Secretaria da
Saude

@ Prefeitura de
N7 Joinville

VALORES

Orgulho e Paixao

Transparéncia
Empatia e Cuidado

Eficiéncia e Inovacao

I Sustentabilidade e Governanca




@

Lei de Diretrizes Orcamentérias (LDO) il

Metas e prioridades da administracao publica municipal
. Orienta a elaboracao da lei orcamentaria anual (LOA)

. Vigéncia anual

Prazo Constituicao Federal Prazo Lei Organicade Joinville

15/04 30/06

..........

Secretaria da

~omm, Prefeitura de
Saude : H

ok i .
22 Joinville




®

Lei de Diretrizes Orcamentarias (LDO) it

Fundo Municipal de Saude
R$ 745.825.332,00

2022
R$ 656.955.000,00

> 14%

Receilta Prevista / Despesa Fixada

Secretariada | { Prefeitura de
» i ™ ®
Saade N2 Joinville




Lei de Diretrizes Orcamentarias (LDO)

Fundo Municipal de Saude

Valor (R$ 2022

Atencao Basica

Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial
Suporte Profilatico e Terapéutico
Vigilancia Sanitaria

Vigilancia Epidemiolégica
Administracao Geral

Comunicacao Social

Outros Encargos Especiais

249.254.460,16
364.085.453,60
9.700.000,00
12.134.176,00
17.648.200,00
92.693.042,24
300.000,00

10.000,00

223.053.268,00
313.992.817,60
9.700.000,00
10.844.800,00
16.012.500,00
83.001.614,40
300.000,00

50.000,00

Secretaria da
Saude

12%
16%
0%
12%
10%
12%
0%
-80%

o, Prefeitura de
22 Joinville




Demonstrativo de Receitas (Por fonte)
Fundo Municipal de Saude

)
214.890.112,00 214.100.000,00 0,37% Repasse necessario
Fonte 102
206 510.000,00 360.000,00 41,67% (SEFAZ/PMJ)
288 110.000,00 210.000,00 -47,62%
10263 24.000.000,00 . 100,00% R$ 474.415.120.00
279 2.000.000,00 3.700.000,00 -45,95%
278 14.000.000,00 7.000.000,00 100,00%
267 12.350.100,00 10.225.000,00 20,78% % em relacao a Despesa
263 - 7.650.000,00 -100,00% 63,61%
233 3.050.000,00 3.010.000,00 1,33%
141 500.000,00 500.000,00 0,00%

Secretaria da

. Prefeitura de
Satde T

27 Joinville




®

Lei de Diretrizes Orcamentarias (LDO) it

Hospital Sao José
R$ 391.865.840,00

2022
R$ 339.010.000,00

>16%

Receilta Prevista / Despesa Fixada

Prefeitura de
7 Joinville



Lei de Diretrizes Orcamentarias (LDO)
Hospital Sao José

Subfuncéo Valor (R$) 2022

Comunicacao Social 500.000,00 500.000,00 0%
Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial 387.544.840,00 334.909.000,00 16%
Outras Transferéncias 3.001.000,00 3.001.000,00 0%

Outros Encargos Especiais 820.000,00 600.000,00 37%

Secretaria da
Saude




Demonstrativo de Receitas (Por fonte)
Hospital Municipal Sdo Joseé

Repasse necessario

Fontes de Fonte 102
(SEFAZIPMI)

1.005.840,00 860.000,00 16,96%
238 65.020.000,00 62.000,000,00 4,87% R$ 301.840.000,00
267 - - 0,00%
263 24.000.000,00 6.650.000,00 260,90%
10263 ) ) 0.00% % em relacao a Despesa

77,03%

Secretaria da

omm. Prefeitura de
Saude g

oinviie




Obrigado

Diretoria Administrativa e Financeira

Geréncia de Gestao Administrativa e Financeira

Area Financeira e Orcamentaria

Secretaria da

g Prefeitura de
Saude L

%2 Joinville




Alteracao PMS 2022-2025
Alteracao PAS 2022
Apresentacao PAS 2023

Joinville, 27 de junho de 2022

ity ;

~a=(, Prefeitura de A
AT invi

L2 Joinville



& MISSAO

“Promover saude e bem-estar para as pessoas.”

© VISAO

“Ser uma instituicao agil e inovadora, atenta as necessidades
de integralidade e sustentabilidade, referéncia em gestao de
saude publica no Brasil”

- Prefeitura de
* Joinville

SAUDE

VALORES

Orgulho e Paixao
Transparéncia
Empatia e Cuidado
Eficiéncia e Inovacao

I Sustentabilidade e Governanca




Planejamento consiste
no ato de
criar e conceber
antecipadamente
uma acao,

desenvolvendo
estratégias
programadas para
atingir determinado
objetivo.

Legislag&o Ciclo de Planejamento do SUS

* Lei n® 8.080, de 19 de setembro de 1990;

* Lein®8.142, de 28 de dezembro de 1990 (Art. 4° - recebimento de recursos);

* Decreto Presidencial n°® 1.232, de 30 de agosto de 1994;

* Decreto n° 1.651, de 28 de setembro de 1995

» Decreto Presidencial n°® 7.508, de 28 de junho de 2011;

* Lei Complementar n°® 141, de 13 de janeiro de 2012;

* Resolugdo CNS n° 453, de 10 de maio de 2012;

* Resolugao CNS n° 459, de 10 de outubro de 2012;

* Resolugao CIT n° 8, de 24 de novembro de 2016

* PRC GM/MS n° 1 de 28 de setembro de 2017

(Art.94 a 101);

* PRC GM/MS n° 1 de 28 de setembro de 2017

(Art.435 a 441);

* PRC GM/MS n° 6 de 28 de setembro de 2017

Art. 2 a 8);

+ RESOLUCAO CNS n° 554 de 15 de setembro de 2017.

?" Prefeitura de

Joinville

SAUDE




s MISSAO ‘ VALORES VISAO
PROMOVER SAUDE E | t et —% ' Ser uma instituicdo agil e inovadora,
BEM ESTAR | - FmﬁmﬂL = — atenta as necessidades de
e —— — integralidade e sustentabilidade,
1 FRIA RS [FI=SSI0NS | rl RN —{ referéncia em gestao publica no Brasil.
N - - - F N - - - - - 7N '

Figurai Planejamento governamental: relacio entre o Plano de Saide

e o Plano Plurianual

PREMISSAS:

FLANO DE SAUDE + Plono de Governo PLANO PLURIAMUAL"
Lo RBRGO0 | P« 21333913 v Prioridade da Gestao

Diretrizes do CNS Analize:

e da Conferéncia Situscional

OBIJETIVOS < 4 ANOS >

*C1 PPA tombém conto com estruturn “Programa®

Fonte: Ministério da Sadde,

Ministérioda Sadde Frlmoican Oswaldo Croz POnCIpais INEMIMANTOS, SSCrOiIra s basiras e (SIMamMenNTas &0 Fpotd parz O plane A mennd no SUh




Os instrumentos de Gestao, interligam-se sequencialmente compondo um

processo ciclico de planejamento

D - DIRETRIZES
O - OBJETIVOS

M - METAS

| - INDICADORES

122 - Administracao Geral
302 - Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial
303 - Suporte Profilatico e Terapéutico
304 - Vigitdncia Sanitaria
305 - Vigilancia Epidemiologica
| 306 - Alimentac 3o e Mutricdo

Prefeitura de
Joinville

NBT

A SAUDE




Plano de Saude

[ 2022-2025 ]

Programacao Anual de Saude - PAS

[ 2022 ] L 2023 ] h 2024 ] [ 2025 ]

RDQA - Relatérios Detalhados Quadrimestre Anterior

) R

[ 1° 2° 30
l 2022 1| RpoA | LRDQA} | RDOA l

F Y 4 10 A ' 20 30 )
. 2023 RDOA l RDOA l RDOA
| -

™ 3

R R

1° 3°

2024 | RDOA | { RDOA J | rRDOA |

S

N M R

| 5025 . 20 -
| RDOA [RDQA RDOA

" Janeioa | Maio a ' Setearlnbro
. abil | | agosto l
| 1° ) 20 == (F 30 —

30/05 26/09 28/02

O Ciclo de Planejamento prevé o processo de

“revisitar”, ajustar as metas quantitativas e agcoes
estratégicas.

Esse processo de anualizacao € a PAS.

RAG — Relatério Anual de Gestao

l 2022 ] k 2023 ] { 2024 ] [ 2025 ]




Plano Municipal de Saude 2022-2025

m D IRETRIZES 04 J

' Diretriz1 |

‘ FORTALECER A ATENCAO PRIMARIA A SAUDE

COMO ORDENADORA DA REDE E
COORDENADORA DO CUIDADO.

_LO BJETIVOS 18 J

|
Diretriz 2 |

QUALIFICAR A REDE
DE ATENCAO A SAUDE.

_LM ETAS 76*-75 J

| Diretriz 3 |
APRIMORAR A POLITICA

DE GESTAO DE PESSOAS.

ﬂ | NDICADORES 75)

' Diretriz 4 |

‘ APERFEICOAR A GESTAO DO SUS.

* Meta CBEA, em processo de exclusédo do PMS

PLANO MUNICIPAL
DE SAUDE DE JOINVILLE

2022 - 2025

T e |
32 Jeinville | ™=

2% prefeitura de

2 Joinville | **




Objetivos

Diretriz 1. Fortalecer a Atenc&o Priméria a Saude como ordenadora da Rede e Coordenadora do Cuidado.
Objetivo 1.1 — Qualificar a Estratégia de Saude da Familia, visando a manutencado do cuidado integral em saude.
Objetivo 1.2 — Consolidar a Rede de Atencéo a Saude as pessoas com doencas cronicas e emergentes.
Objetivo 1.3 — Promover a intersetorialidade visando acdes de prevencdo de doencas e promocéao a saude.
Objetivo 1.4 — Fortalecer as acdes de Vigilancia em Saude no municipio.

Diretriz 2. Qualificar a Rede de Atencédo a Saude.

Objetivo 2.1 — Ampliar a participacdo Complementar dos Servi¢os privados no SUS.

Objetivo 2.3 — Aprimorar 0s processos que visam a integralidade do cuidado.

Objetivo 2.4 — Reduzir a judicializacdo em saude.

Objetivo 2.5 — Reestrutura a Rede de Atencao Psicossocial.

Objetivo 2.6 — Fortalecer a Rede de Reabilitacdo as Pessoas com Deficiéncia.

Diretriz 3. Aprimorar a Politica de Gestéo de Pessoas.

Objetivo 3.1 — Fortalecer a Gestao do Trabalho e Educacéo na Saude.

Objetivo 3.2 — Promover acdes para valorizag&o dos servidores.

Objetivo 3.3 — Consolidar arelagcdo com as instituicdes formadoras de profissionais atuantes na area da saude.
Diretriz 4. Aperfeicoar a Gestao do SUS.

Objetivo 4.1 — Promover a efetividade na Gestao Hospitalar.

Objetivo 4.2 — Captar recursos junto ao Estado e Uniéo.

Objetivo 4.3 — Aperfeicoar os Sistemas Informatizados e a Gestéo da Informacéao.

Objetivo 4.4 — Prover infraestrutura da Rede de Atencao a Saude

Objetivo 4.5 — Aprimorar a comunicacao Intra e Intersetorial




or a atengao primaria 4 saiide como ordenadora da rede & coordenadora de cuidado

ficar a Estratégia de Saude da Familia, visando a manutengdo do cuidado integral em sadde

Indicador Linha Base
Unidade
Valor Ano Medida
Meta 1- Efetivar em 100% o controle e a participagao Proporgao de unidades basicas Wl Fealizar a capacitagdo dos conselhairos com foco no
social nas Unidades Basicas de Salda de saide com Consalho Local dllcontroke social.
Promover reunifes com lderes comunitaros para 77% 030 Percentual 122 - Administracio Geral
implementar o conselho local nas UBSF.
Meta 2- Aumentar para 85% ou mais a proporgio de Praporg3o de gestantes com peflCapacitar profissionais de salde e gestores
gesiantes com pelo menos § consultas de pré-natal, menas § {ssis) consultas pré- (profocolos, registros de promiusinios e produgdo, fluxos
sendo a prmeira realizada até a 12° semana de gestagao. |natal realizadas, sendo a primeirfllde trabalho e atendimanto de exceléncia).
{Pravina Brasil) até a 12" semana de gestagio W Estnfurar o processo de busca ativa,
Feorganizar a Agenda para a gestanie. 43% 2021 Perceniual 301 - Atencio Basica
Possibiltar acessn a0 pré-natal em até no maximo a
12" semana de gestagio, confarme protocolo de pré
Natal do mwunicipio.
Meda 3- Aumentar para 80% ou mais a cobertura de Praporg3o de gestantes Capacitar profissionais de salde e gestores guanto aos
gestantes com atendimento odontoldgico realizada com atendimento ocdonfoldgico Ml protocolos, fluxos de frabalho e atendimento de
{Pravina Brasil) realizado exceléncia.
(Criar fieen integrado com a equipe da ESF para
realizagio do pré-natal odontokdgico, ncluindo a busca 20% 2021 | Percentual 301 - Atencio Basica
Meta 4- Aumentar para 50% a cobertura populacional Cobertura populacional estimadallRecompar e redimensionar as equipes de sadde bucal
estimada de sadde bucal na atengio basica. de salde bucal na atengdo am atuacio na atencio primaria
bésica . Instituir a Politica Municipal de SatGde Bucal. .
31% 2020 Parcentual 301 - Atengio Basica
Meta 5- Manter abaixo de 8% a propor;ao de gravidez na |ProporgSo de parios em Fortalecar o Programa Sadde na Escola para
adolescéncia adoiescentes (10 a 19 anos)
Referéncia de Assisténcia Social (CRAS) para engajar
adolescentes em projetos de garagio de renda,
ampliando a perspectiva de fufuro.
Implementar profocods de prescricio de contraceplivos
ok e 8% 2019 | Percentual 301 - Atengao Basica
Implemeantar plano de agdo para estimuio 20 uso de wao
contracepgdo ndo homonal por adolescentes.
Implemeantar profocols para rencvagdo de prescricio
de contracepiivos por enfermairo.




Por que o PMS foi alterado?

- A base do PMS é o DOMI - Diretrizes, Objetivos, Metas e
Indicadores.

- Quando algum item desta estrutura precisa ser
alterado, o PMS precisa ser modificado.
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Anexo | — Ajuste no Plano Municipal de Sadde 20232-2025 e PAS 2022

DOMI

nnmnnmm:uuﬁum & gaide como ordenadora da rede & coordenadora do cuidada
ORJETIVO 1.1 - Qualifficar 8 Fsiraié

Atual ou
Alteracao

Farmula de Cilcula

i div Badede da Familia, visando &8 manuiencio do cuidado integral em saids

Prevista

Meta 2-Atual

Aumentar para b3% ou mats a

proporgdo de gestantes com pako

menos b consultas de pré-natal,

sendo a primeira realizada até a 200

semana de gestagdo.

com pelo menos &
[sels) consultas pre-
natal realizadas, sendo
2 primelra até a 204
semana de gestacao

Proporpdo de gestantes

W% gestantes com B consultas pré-natal,
sendo 1¥ até 20¢ semana gestasdof
(Pardmetro de Cadastro X SINASC ou n%
gestante identiflcadas)1
Populagdo IBGE
1- denominador sera o de maloer valar
Fonte: Sisterna de Informagdo em Sadde

para 2 Atencdo Basica (SISAR)

Meta 2-
Alteracdo

Aurmentar para 65% ou maks a
proporcio de gestantes com pelo
menos b consultas de pré-natal,
sendo & primeira realizads atéd a 124
semana de gesiagdo, (Previne Brasil)

Justificativa: alterado devido a

PFroporgao de gestanies
Coim pelo menos &
{zmic) consultas pré-
natal realizadas, sendo
& primeira até a 124
cemang de gestacio

Mumsrador: Mamero de Gestantes com

pelo menos 06 [sels] consultas de pré-

natal, sendo 3 1a. até 3 123 semana de
gestacdo.

Denominadaor

1. Ndmero de gestantes com pré-nats|

na AP, ou

1. Potencial de cadasiro

municipal/Cendnio municipal & menor

guantidade de nascidos Vikos por

guadrimestre do perfodo analksado,

— Mita PRand
20F2. 3025
Percentual B5%
Percentual G55

25%
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Por que a PAS 2022 foi alterada?

- Quando o valor da meta previsto para o ano
em analise (2022) ou alguma acao
estratégica é alterada, a PAS precisa ser
ajustada.
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PAS 2022 E 2023

Indicador para
;;’Lﬂ:n Descricho Meta mu}h:rm':rmi Férmisla de Caleulo Unidade Medida :;;E;‘;
avaliacho da meta
Proporgdo de Unidades
Ampliar a oferta do Programa de  |Basicas de Sadde com o| Ndmero de unidades basicas de sadde
Meta &- Atual | Combate ao Tabagismo para 25% | Programa de Combate | que realizam o programa / Total de Percentual 25%
das Unidades Basicas de Sadde a0 Tabaglsmo unidades basicas de saude x 100
implantado
Proporgdo de Unidades] Mdmero de unddades basicas de sadde
ets Ampliar a oferta do Programa de  |Basicas de Sadde comof  que realzam o programa / Total de
Combate ao Tabaglsmo para 25% | Programa de Combate unidades basicas de sadde x 100, Percentual 5%
Riteagio das Unidades Basicas de Sadde a0 Tabagisro *Considersr como programa as unidades

implantado

ceim grupeos de tabagismo ativo.

Justificativa: A meta fol prevista consliderando o alcance dos grupos em 2020, que fol 2,8%. Na época da submissdo do PMS para aprovacdo do CMS, o pestor ndo tinha um
horizonte de como serla o cendric em 2022, conslderando que as atividades em grupos estavam suspensas e, ou reduzidas devido a pandemia. O cendrio atual permite a0

gestor aumentar a meta, consdierando o resultado alcangado no primelro guadrimestre de 2022,

13



Proposta de avaliacao da PAS 2023

- Todas as acoes estratégicas e metas foram
“revisitadas” pelas geréncias.

- A proposta nesta fase é o envolvimento dos Conselhos
Locais de Saude, atravées do CMS.

LEI COMPLEMENTAR N° 141, DE 13 DE JANEIRO DE 2012
Art. 30. Os planos plurianuais, as leis de diretrizes orcamentarias, as leis orcamentarias
e os planos de aplicacdo dos recursos dos fundos de saude [...] serdo elaborados de
modo a dar cumprimento ao disposto nesta Lei Complementar.

§ 12 O processo de planejamento e orcamento sera

ascendente e devera partir das necessidades de saude da populacdo em cada
regido, com base no perfil epidemiolégico, demografico e socioecondémico, para definir
as metas anuais de atencao integral a salde e estimar os respectivos custos.
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DIRETRIZ 1. Fortalecer a ateng&o primaria a satide ¢ omo ordenadora da rede e coordenadora do cuidado

OBJETIVO 1.1 - Qualificar a Estratégia de Salde da  Familia, visando a manutengéo do cuidado integrale ~ m sadde
Descrigéo Meta Indicador para monitoramento Acdes Indicador Linha Base Meta Prevista Subfuncao
e avaliagéo da meta Valor o Unidgde 2023 Meta Plano
Medida (2022-2025)
Meta 1- Efetivar em 100% o controle e a participacédo Proporgéo de unidades basicas |Realizar a capacitagéo dos conselheiros com foco no
social nas Unidades Basicas de Saude de satide com Conselho Local de |controle social.
salde Ativo. Promover reunides com lideres comunitarios para 77% 2020 Percentual 95% 100% 122 - Administracio Geral
implementar o conselho local nas UBSF.
Meta 2- Aumentar para 65% ou mais a proporg&o de Proporg&o de gestantes com pelo|Capacitar profissionais de satide e gestores
gestantes com pelo menos 6 consultas de pré-natal, menos 6 (seis) consultas pré- (protocolos, registros de prontuérios e produgéo, fluxos
sendo a primeira realizada até a 122 semana de gestagéo. |natal realizadas, sendo a primeira |de trabalho e atendimento de exceléncia).
(Previne Brasil) até a 122 semana de gestagdo  [Estruturar o processo de busca ativa.
Reorganizar a Agenda para a gestante. 43% 2021 Percentual 60% 65% 301 - Atengéo Basica
Possibilitar acesso ao pré-natal em até no maximo a
122 semana de gestagéo, conforme protocolo de pré
Natal do municipio.
Meta 3- Aumentar para 90% ou mais a cobertura de Proporgéo de gestantes Capacitar profissionais de salide e gestores quanto aos
gestantes com atendimento odontolégico realizado com atendimento odontolégico  [protocolos, fluxos de trabalho e atendimento de
(Previne Brasil) realizado exceléncia.
Criar fluxo integrado com a equipe da ESF para
realizago do pré-natal odontolégico, incluindo a busca 20% 2021 | Percentual 70% 90% 301 - Atengao Basica
ativa.
Priorizar 0 agendamento das gestantes.
Meta 4- Aumentar para 50% a cobertura populacional Cobertura populacional estimada [Recompor e redimensionar as equipes de satde bucal
estimada de salde bucal na atencéo basica. de salde bucal na atengéo em atuag&o na atengao primaria.
basica . Instituir a Politica Municipal de Satde Bucal. L
31% 2020 Percentual 36% 50% 301 - Atencéo Basica
Meta 5- Manter abaixo de 8% a proporcao de gravidez na [Proporcédo de partos em Fortalecer o Programa Sadlde na Escola para
adolescéncia adolescentes (10 a 19 anos) educagdo sexual .
Realizar parcerias com as escolas e Centro de
Referéncia de Assisténcia Social (CRAS) para engajar
adolescentes em projetos de geracéo de renda,
ampliando a perspectiva de futuro.
Implementar protocolo de prescricdo de contraceptivos
por enfermeiro. " " 8% 2019 Percentual 8% 8% 301 - Atengéo Basica
Implementar plano de acdo para estimulo ao uso de
contracepg¢ao ndo hormonal por adolescentes.
Implementar protocolo para renovagao de prescri¢ao
de contraceptivos por enfermeiro.
Meta 6- Reduzir para 20% o absenteismo na atengao Proporg&o de absenteismo na Manter o cadastro atualizado e confirmar consultas.
primaria. ateng&o priméaria Capacitar as equipes.
Envolver os conselhos locais de salde para
sensibilizagao dos usuérios, em programas escolares.
Implantar mecanismos de confirmag&o de consulta pelo 22% 2021 Percentual 20% 20% 301 - Atengéo Basica
usuario.
DIRETRIZ 1. Fortalecer a ateng&o primaria a satide ¢ omo ordenadora da rede e coordenadora do cuidado
OBJETIVO 1.2 - Consolidar a Rede de Atencéo a Salide  as pessoas com doengas cronicas e emergentes
Descricao Meta indicador para monitoramento Acles Indicador Linha Base Meta Prevista Subfungao
e avaliagdo da meta Valor o Unidgde 2023 MeEIPiao
Medida (2022-2025)
Meta 1- Reduzir 2% ao ano a taxa de mortalidade Taxa de mortalidade prematura  |Ampliar as agdes de promocao a salde através de
prematura pelas 4 principais Doencas Cronicas ndo (30-69 anos) pelo conjunto das 4 [melhoria da infraestrutura (Vila da Sadde).
transmissiveis - DCNT (Doengas do aparelho circulatério, [principais DCNT Fortalecer acdes de prevengdo nas unidades basicas
cancer, diabetes e doencas respiratorias cronicas) de sautde, ofertando grupo de Tabagismo, realizando
oficinas sobre alimentacdo saudavel, entre outras.
Reorganizar o processo de trabalho do Agente
Comunitario de Saude - Politica Nacional de Atencao
Basica (PNAB).
Promover acdes intersetoriais (Secretaria de 312 2019 Taxa 299,6 287.8 301 - Atengéo Basica
Educagcao, Sesporte, Conselho Municipal de Satde ,
Conselho Municipal dos Direitos do Idoso,
Comunicacao).
Organizar a agenda do profissional Farmacéutico para
atuacdo em Cuidado Farmacéutico e em atividades
técnico-pedagdgicas.
Meta 2- Alcancar 60% da cobertura de exames Proporg&o de mulheres com Reorganizar o processo de trabalho das equipes para
citopatolégicos realizados na faixa etaria de 25-64 anos. |coleta de citopatolégico na APS  |coleta, monitoramento e busca ativa da populag&o alvo.
(Previne Brasil) Implantar a solicitagéo, randomizagéo e apresentagéo
da produgéo dos exames citopatolégicos no sistema
informatizado de gestéo. 26% 2021 Percentual 45% 60% 301 - Atencdo Basica
Meta 3- Ampliar em 0,5 arazdo de mamografias Razdo de exames de Reorganizar o processo de trabalho das equipes para
realizadas em mulheres de 50 a 69 anos mamografia de rastreamento realizacdo dos exames,
realizados em mulheres de 50 a  [Monitorar e realizar a busca ativa pela faixa etaria,
69 anos na populacao residente  [Otimizar a oferta ampliando o nimero de exames e o N 302 - Assisténcia Hospitalar
de determinado local e populag&o|ntimero de prestadores. 02 2021 Razéo 05 05 e Ambulatorial
da mesma faixa etéria
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Meta 4- Alcancar 50% o nimero de diabéticos com Propor¢éo de pessoas com Reorganizar o processo de trabalho das equipes para
icitagéo de hi lobina glicada no (Previne |diab: com consulta e monitoramento e busca ativa da populacéo alvo.
Brasil) lobina glicada no [Ampliar as ias profissionais que realizam o
semestre acompanhamento de pessoas diagnosticadas com
diabetes, dentro de suas
competéncias” (médicos, enfermeiros e farmacéuticos
podem solicitar este exame laboratorial para 34% 2021 Percentual 50% 50% 301 - Atencdo Basica
acompanhamento, bem como orientar agdes e
realizar encaminhamentos frente ao resultado).
Meta 5- Aumentar para 90% a propor¢édo de pessoas Propor¢éo de pessoas com Reorganizar o processo de trabalho das equipes para
hipertensas com pressao arterial aferida no semestre hipertensdo, com consulta e monitoramento, busca ativa da populagéo alvo e
(Previne Brasil) pressao arterial auferida no registro correto.
semestre Organizar a agenda do profissional Farmacéutico para
atuacdo em Cuidado Farmacéutico.
Instituir como rotina a avaliagéo da Presséo Arterial de 3% 2021 | Percentual 65% 90% 301 - Atengéo Basica
todas as pessoas adultas que comparecerem as
Unidades Basicas de Saude da Familia para algum
atendimento.
Meta 6- Ampliar a oferta do Programa de Combate ao Proporcao de Unidades Basicas |Realizar Busca ativa e monitoramento
Tabagismo para 25% das Unidades Basicas de Salde de Sadde com o Programa de Promover encontros e Campanhas de conscientizacdo
Combate ao Tabagismo intersetorial do municipio (Secretaria da Educacao,
implantado Conselho Local de Satde, Programa Salde na Escola,
Secretaria de Esporte e Secretaria de Comunicacao).
Capacitar equipes.
Fomentar a insercdo dos pacientes tabagistas em
grupos, quando os mesmos séo identificados em 2,8% 2021 Percentual 15% 25% 301 - Atengéo Basica
consultas individuais.
Ofertar grupos de Combate ao Tabagismo em horéarios
e dias alternativos, com equipe multidisciplinar.
DIRETRIZ 1. Fortalecer a ateng&o primaria a satide ¢ omo ordenadora da rede e coordenadora do cuidado
OBJETIVO 1.3 -Promover a intersetorialidade visando  agdes de prevencéo de doengas e promogéo a satide
Descricao Meta indicador para monitoramento Acles Indicador Linha Base Meta Prevista Subfungao
e avaliagdo da meta Valor | o | Unidgde 2023 Meta Plano
Medida (2022-2025)
Meta 1- Atingir 80% de cobertura do acompanhamento Cobertura de acompanhamento [Realizar Busca ativa da populagao vulneravel.
das condicionalidades de Satde do Programa Auxilio das condicionalidades de Satde [Monitorar e manter os cadastros atualizados (agdo
Brasil (Bolsa Familia)(Previne Brasil) do Programa Auxilio Brasil intersetorial com a Secretaria de Educagéo e 66,50% 2021 Percentual 70% 80% 301 - Atengéo Basica
Assisténcia Social).
Meta 2 Instituir o Prog pal de Qualidade d Meta Exiuida
Vida e Bem Estar N/A N/A N/A N/A N/A N/A
DIRETRIZ 1. Fortalecer a ateng&o primaria a satide ¢ omo ordenadora da rede e coordenadora do cuidado
OBJETIVO 1.4 - Fortalecer as a¢des de Vigilanciaem  Satde no municipio
Descrigdo Meta indicador para monitoramento Agbes Indicador Linha Base Meta Prevista Subfungéio
e avaliagdo da meta Unidade Meta Plano
Valor Ano Medida 2023 (2022-2025)
Meta 1- Aumentar para 77% a propor¢ao de gestantes  |Proporgéo de gestantes com Ampliar 0 acesso aos testes rapidos.
com exame de sifilis e HIV (Previne Brasil) ;e:lll\z/aqao de exames para sifilis 74% 2021 percentual 75% 7% 301 - Atengao Basica
Meta 2- Aumentar para 95% a cobertura vacinal de Proporg&o de criangas de 1 (um) |Fortalecer o programa de vacinag&o e o
Poliomielite e Pentavalente em menores de 1 ano ano de idade vacinadas na APS |monitoramento das vacinas em atraso.
(Previne Brasil) contra Difteria, Tétano, Realizar a busca ativa das criangas com pendéncia no
Coqueluche, Hepatite B, calendario vacinal. 64% 2021 | Percentual 95% 95% 301 - Atengéo Basica
infecgdes causadas por Realizar agdes em escolas e na comunidade
Haemophilus influenzae tipo b e
Poliomielite Inativada
Meta 3- Cumprir pelo menos 95% da cobertura das Cobertura de vacina Fortalecer o programa de vacinagéo e o
vacinas selecionadas pelo calendério nacional de Pneumocécica 10-valente 22 monitoramento das vacinas em atraso.
vacinagdo para criangas menores de um ano de idade -  |dose em criangas menores de Realizar a busca ativa das criangas com pendéncia no
Pneumocécica 10 valente 2° dose um ano de idade calendario vacinal. - - Percentual 95% 95% 301 - Atengao Basica
Realizar agdes em escolas e na comunidade
Meta 3.1 - Cumprir pelo menos 95% da cobertura das Cobertura de vacina Triplice viral [Fortalecer o programa de vacinagéo e o
vacinas selecionadas pelo calendério nacional de 1° dose em criangas menores de [monitoramento das vacinas em atraso. Realizar a
vacinagdo para criangas menores de dois anos de idade - [dois anos de idade busca ativa das criangas com pendéncia no calendario .
Triplice viral 1° dose vacinal. - - Percentual 95% 95% 301 - Atengéo Basica
Realizar agdes em escolas e na comunidade.
Meta 4- Manter a taxa de Mortalidade Infantil inferiora 8 |Taxa de mortalidade infantil Captar para o Pré-natal em tempo oportuno, de acordo
com os protocolos.
Realizar busca ativa das criangas com pendéncia de
vacinagéo.
Articular a ampliagéo do acesso da gestante de alto
risco aos servigos de alto risco.
Institucionalizar o Programa Bebé Precioso e Pequeno
Principe como Politica PUblica Municipal.
Manter o Programa do Planejamento Familiar,
) suas agoes.
Submeter & Comissao Nacional de Incorporagéo de
Tecnologias no SUS (CONITEC), proposta para instituir
o Palivizumabe para criangas prematuras até 33 o
semanas. 76 2020 Taxa 8 8 301 - Ateng&o Basica
Manter o acesso para os exames laboratoriais e testes
rapidos, de acordo com os protocolos vigentes.
Instituir educag&o permanente para os profissionais que
realizam a consuita de Pré Natal.
Manter e fortalecer os grupos com préticas integrativas
pelas equipes multidisciplinares com o auxilio das
maternidades.




20

21

22

23

24

25

26

27

28

Meta 5 - Reduzir a Taxa de Mortalidade Materna para 25

Taxa de mortalidade materna em
determinado periodo e local de
residéncia

Realizar o Pré-Natal com monitoramento efetivo no
decorrer de todo o processo de acordo com o
Protocolo.

Possibilitar acesso ao pré-natal em até no maximo a
122 semana de gestacao.

Elaborar estratégias junto ao servigos estadual
envolvidos para garantir o acesso rapido e qualificado
ao ambulatério de gestacéo de alto risco.

Ampliar 0 acesso a coleta de exames laboratoriais.
Instituir educacdo permanente para os profissionais que
realizam a consulta de Pré Natal.

Manter e fortalecer os grupos com praticas integrativas
pelas equipes multidisciplinares com o auxilio das
maternidades.

Ampliar a oferta de planejamento familiar para as
mulheres em idade fértil.

51

2020

Taxa

40

25

301 - Atencdo Basica

Meta 6- Aumentar a investigagao de 6bitos de Mulheres
em Idade Fértil para 95%

Proporg&o de 6bitos de MIF (10
a 49 anos) investigados

Fortalecer os Nucleo Hospitalar Epidemiolégico - NHE
para a investigag&o dos 6bitos de Mulher em Idade
Fértil - MIF.

Realizar a investigagédo em tempo oportuno.

90%

2020

Percentual

92%

95%

305 - Vigilancia
Epidemiolégica

Meta 7- Manter superior a 95% o registro de 6bitos com
causa basica definida

Proporgéo de registro de 6bitos
com causa basica definida

Prover estrutura fisica adequada para SVO - Servigo
de Verificagdo de Obito.

Conscientizar os profissionais a inserir o Cédigo
Internacional de Doengas (CID) no registro.

99%

2020

Percentual

95%

95%

305 - Vigilancia
Epidemiolégica

Meta 8- Manter em pelo menos 85% a cura dos casos
novos de hanseniase diagnosticados nos anos das
coortes

Proporg&o de cura dos casos
novos de hanseniase
diagnosticados nos anos das
coortes

Capacitar os profissionais da Rede de Atencéo a
Salde (RAS) para diagnéstico precoce.

Monitorar os casos em acompanhamento e busca ativa
dos faltosos.

Instituir fluxo de encaminhamento ao servigo de
referéncia.

85%

2020

Percentual

85%

85%

305 - Vigilancia
Epidemiolégica

Meta 9- Reduzir a taxa de incidéncia de sifilis congénita,
em menores de um ano, para 0,5 casos por 1.000
nascidos vivos

Taxa de incidéncia de sifilis
congénita em criangas menores
de um ano, no periodo.

Realizar o tratamento segundo os protocolos de satde,
em todos os casos identificados.

Realizar a busca ativa de faltosos e monitorar o
controle de cura.

Realizar a testagem oportuna (agenda aberta, ndo
precisa agendar).

Realizar e monitorar tratamento dos parceiros.
Garantir o esquema de tratamento medicamentoso
completo.

Pactuar e Realizar agdes intersetoriais com as
Maternidades, Vigilancia, Unidades Bésicas de Saudde .
Sensibilizar e capacitar as equipes para o
preenchimento correto das cadernetas de pré-natal.
Implantar o sistema de informagéo.

Elaborar a Linha de Cuidado da Sifilis e promover
capacitagéo para sua implementacéo.

Instituir Comité de investigag&o de transmisséo vertical,
para segmento, controle de cura e alta das Infecgdes
Sexualmente Transmissiveis (IST).

2,93

2020

Taxa

05

05

305 - Vigilancia
Epidemiolégica

Meta 10- Manter em no maximo 1, o niimero de casos
novos de AIDS em menores de 5 anos

Ndmero de casos novos de AIDS
em menores de 5 anos

Monitorar a investigag&o de transmisséo vertical do HIV
em todas as criangas menores de 5 anos.

Monitorar a cobertura do TARV - Terapia Anti Retroviral
- em gestantes HIV positivas.

Instituir protocolo com fluxo para testagem no periodo
de aleitamento materno.

Realizar testagem em tempo oportuno.

Ampliar e facilitar o acesso a PREP - Profilaxia Pré
Exposicéao.

Capacitar os profissionais fortalecendo a padronizagéo
de condutas adequadas.

2020

Namero

305 - Vigilancia
Epidemiolégica

Meta 11- Manter em pelo menos 80% de cobertura de
imoveis visitados para controle da dengue

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

Informatizar o processo de trabalho do ACE - Agente
de Combate de Endemias (incluindo o
georreferenciamento).

Integrar os ACSs - Agente Comunitario de Satde as
acdes de combate a Dengue.

Fomentar o voluntariado e parcerias intersetoriais para
acdes coordenadas de dengue.

89,58%

2021

Percentual

80%

80%

305 - Vigilancia
Epidemiolégica

Meta 12- Manter em pelo menos 95% a proporgéo de
contatos intradomiciliares de casos novos de hanseniase
examinados

Proporg&o de contatos
examinados de casos novos de
hanseniase diagnosticados nos
anos das coortes

Realizar campanhas de orientagéo, conscientizagéo a
prevencéo e tratamento precoce & hanseniase.
Busca ativa e monitoramento dos contatos
identificados.

100%

2020

Proporcao

95%

95%

305 - Vigilancia
Epidemiolégica

Meta 13- Aumentar para 90% a propor¢ado de cura de
casos novos de tuberculose pulmonar com confirmacao
laboratorial

Proporg¢ao de cura na coorte de
casos novos de tuberculose com
confirmagéo laboratorial

Sensibilizar a Rede de Atencdo a Sadde (RAS) na
identificagdo de sintomaticos respiratérios.

Fortalecer o tratamento dos multirresistentes.

Ampliar o nimero de pontos de coleta de amostras
bioldgicas nas Unidades Basicas de Sautde da Familia,
para ampliar a captagdo e propiciar o diagndstico
precoce da TB.

Intensificar a busca ativa dos pacientes dos faltosos e
monitoramento dos contatos.

83%

2020

Percentual

85%

90%

305 - Vigilancia
Epidemiolégica
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Meta 14- Integrar o Centro de Bem Estar Animal de
Joinville - CBEA as politicas de controle de zoonoses do
municipio, transferindo sua estrutura para a SMS

Centro de Bem Estar Animal de
Joinville - CBEA integrado a SMS

Realizar padronizacdo de insumos utilizados no CBEA.
Fomentar o trabalho voluntério e parcerias com
instituicdes de ensino.

Revisar processos de trabalho.

Ampliar e revisar contratos de prestacéo de servicos.
Estimular a adocao responsavel.

zero

2021

Namero

305 - Vigilancia
Epidemiolégica

Meta 15 - Reduzir a taxa de Incidéncia COVID-19

Incidéncia de COVID-19
(/100 mil hab.)

Estabelecer e fiscalizar as medidas de enfrentamento
conforme medidas vigentes, de acordo com suas
respectivas competéncias.

Realizar as agdes previstas no Plano de Contingéncia
Nacional para Infec¢@o Humana pelo novo Coronavirus
COVID-19, conforme

niveis de resposta.

12.448,1

jana
out/21

Taxa

10.083,0

9.067,5

305 - Vigilancia
Epidemiolégica

Meta 16- Manter inferior a 2% a taxa de letalidade COVID
19.

Taxa de Letalidade COVID-19

[Estabelecer e fiscalizar as medidas de enfrentamento
conforme medidas vigentes, de acordo com suas
respectivas competéncias.

Realizar as a¢des previstas no Plano de Contingéncia
Nacional para Infec¢do Humana pelo novo Coronavirus
COVID-19, conforme

niveis de resposta.

1,69%

2021

Percentual

2%

2%

305 - Vigilancia
Epidemiolégica

Meta 17- Diminuir para 5 dias Uteis, o prazo médio, para
o licenciamento sanitario.

Tempo médio (em dias) de
tramitac&o de processos de
licenciamento de novas
empresas.

Implantar Auto Declaragéo para atividade de baixo
risco sanitario.

Informatizar o processo de licenciamento sanitario.
Reorganizar o fluxo de triagem dos processos de
licenciamento.

28

2021

304 - Vigilancia Sanitaria

Meta 18 - Implantar o processo de diagndstico,
investigagéo. e i ento da sifilis
adquirida

em 100% das unidades basicas de satde.

Proporgéo das unidades béasicas
de salide com processo de
diagndstico,

Instituir o Comité Municipal da Sifilis.
Instituir um protocolo de investigagao, tratamento e
monitoramento.

iny , ento e

0s casos de da sffilis.

monitoramento da sifilis adquirida
implantada.

Identificar os determinantes da transmisséo.

zero

2021

Percentual

50%

100%

305 - Vigilancia
Epidemiolégica

Meta 19 - Ampliar em 5% ao ano a testagem de
Infeccbes Sexualmente Transmissiveis - IST (Hepatite B,
Hepatite C, Sifilis e HIV)

Numero de Testes Rapidos (TR)
realizados, em residentes, no
periodo

Incluir a realizacdo dos Testes Rapidos (TR) de HIV,
Hepatite e Sifilis na triagem feita pelo Enfermeiro nas
Unidades de Satde e Centro de Testagem e
Aconselhamento (CTA), por demanda espontanea.
Realizar TRs nos Pronto-Atendimentos, servigos
especializados e Pronto-socorro dos hospitais.
Realizagado de TRs pelo farmacéutico nos
atendimentos de Cuidado Farmacéutico.

81.860

2019

Percentual

90.251

99.501

305 - Vigilancia
Epidemiolégica

Meta 20 - Aumentar para 98% a proporg&o de casos de
notificagdo compulséria imediata (DNCI) encerrados em
até 60 dias ap6s notificagéo

Proporg&o de casos de doengas
de notificag@o compulséria
imediata (DNCI) encerrados em
até 60 dias apos notificagéo.

Monitoramento continuo pelos técnicos da Vigilancia
Epidemiolégica do encerramento oportuno das DCNIs.
Conscientizar os profissionais a inserir o Cédigo
Internacional de Doengas (CID) no registro.

93,35%

2021

Proporgéo

96%

98%

305 - Vigilancia
Epidemiolégica

Meta 21 - Reduzir para 0,25 a taxa de 6bitos maternos
classificados como diretos, no municipio

Proporg¢ao de 6bitos maternos
classificados como diretos

Realizar o Pré-Natal com monitoramento efetivo no
decorrer de todo o processo de acordo com o
Protocolo.

Elaborar estratégias junto aos servigos municipal e
estadual envolvidos para garantir o acesso rapido e
qualificado ao ambulatério de gestacéo de alto risco.
Ampliar 0 acesso a coleta de exames laboratoriais.
Instituir educacdo permanente para os profissionais que
realizam a consulta de Pré Natal.

Manter e fortalecer os grupos com praticas integrativas
pelas equipes multidisciplinares com o auxilio da
Maternidade Darcy Vargas.

Possibilitar acesso ao pré-natal em até no maximo a
122 semana de gestacao.

Ampliar a oferta de planejamento familiar para as
mulheres em idade fértil.

0,75

2020

Taxa

05

0,25

301 - Atengéo Basica

DIRETRIZ 2. Qualificar a rede de atencéo a satde

OBJETIVO 2.1 - Ampliar a participacdo Complementar

dos servicos privados no SUS

Descricdo Meta Indicador para monitoramento Acbes Indicador Linha Base Meta Prevista Subfungao
e avaliaggo da meta - A Unidade e Meta Plano
aor no Medida (2022-2025)

Meta 1 - Ampliar o nimero de cirurgias eletivas de média [NUmero de cirurgias eletivas de  |[Ampliar credenciamentos na légica de linhas de

complexidade em traumato-ortopedia média complexidade na cuidado.
especialidade traumato- o .
ortopedia, realizadas pelos o5 set/20 a Ndmero 285 475 302 - Assisténcia H_ospllalar
prestadores contratados ou ago/2l e Ambulatorial
credenciados

Meta 2 - Ampliar o niimero de cirurgias eletivas de média [Nimero de cirurgias eletivas de  |Ampliar credenciamentos na légica de linhas de

complexidade do aparelho geniturinario média complexidade do aparelho |cuidado.
geniturinario, realizadas pelos set/20 a . 302 - Assisténcia Hospitalar
prestadores contratados, ou 349 agoi2l Ndmero 489 629 & Ambulatorial P

credenciados
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40

41

42

43

44

45

Meta 3 - Ampliar o niimero de exames de endoscopia
colonoscopia

Ndmero de exames de
endoscopia e colonoscopia
realizados pelos prestadores
contratados ou credenciados

Ampliar credenciamentos.

Aprimorar o processo para redugdo do absenteismo.
Implantar mecanismos de confirmagéo de exames pelo
usuario, inclusive por meio de aplicativo para
Smartfone.

7.353

set/20 a
ago/21

Namero

8.823

10.293

302 - Assisténcia Hospitalar
e Ambulatorial

Meta 4 - Ampliar o nimero de exames de
ultrassonografia

Ndmero de exames de

prestadores contratados ou
credenciados

ultrassonografia realizados pelos

Ampliar credenciamentos.

Aprimorar o processo para redugdo do absenteismo.
Implantar mecanismos de confirmagéo de exames pelo
usuario, inclusive por meio de aplicativo para
Smartfone.

25.346

set/20 a
agol21

Namero

32.950

40.554

302 - Assisténcia Hospitalar
e Ambulatorial

Meta 5 - Firmar instrumentos de contratualizagdo com os
hospitais publicos localizados em Joinville, estabelecendo
metas quantitativas e qualitativas

Numero de instrumentos de
contratualizacdo

Articular a contratualizagdo dos Planos Operativos com
os hospitais ptiblicos no Municipio de Joinville. Rever
planos operativos dos hospitais ptblicos que estdo sob
gestdo municipal e geréncia de outros entes publicos.

2.021

Numero

302 - Assisténcia Hospitalar
e Ambulatorial

DIRETRIZ 2. Qualificar a rede de atencéo a satde

OBJETIVO 2.2 Qualificar a Assisténcia Farmacéutica,

para o acesso e uso racional de medicamentos

Descrigéo Meta

Indicador para monitoramento
e avaliagdo da meta

Acdes

Indicador Linha Base

Meta Pr

evista

Subfuncéo

Valor

Ano

Unidade
Medida

2023

Meta Plano
(2022-2025)

Meta 1 - Disponibilizar pelo menos 90% dos itens do
elenco basico de medicamentos

Proporgéo de itens do elenco
basico ofertados regularmente.
(Razéo)

Enviar os dados da Assisténcia Farmacéutica ao
Ministério da Saude através da integragéo do sistema
SaudeTech com o sistema Hérus, com Cartéo
Nacional de Saude dos usuérios atualizado.

Revisar periodicamente os itens da Relag&o Municipal
de Medicamentos da Ateng&o Basica (REMUME).
Acompanhar o consumo dos itens e realizar a
programagao e solicitagéo de aquisi¢do em tempo
adequado.
Disponibilizar orc
efetivar as aquisicdes.

0 em tempo ) para

93%

2020

Propor¢édo

90%

90%

303 - Suporte Profilatico e
Terapéutico

Meta 2- Implantar a Farmacia Solidaria

Farmécia Solidaria implantada

Credenciar, contratar ou firmar parceria com Instituicdo
de Ensino Superior (IES).

Defini¢do do Sistema de Informag&o a ser utilizado
para registros de entradas, saidas e dispensagdes de
medicamentos.

Estimular a populagdo para a devolucéo de itens ndo
utilizados (UBSFs captadoras), para abastecer a
Farmécia Solidaria (FS).

Fomentar a pactuacado da IES com industrias para
recebimento de doacdes de medicamentos.
Promover pactua¢ado com a Secretaria de Assisténcia
Social (SAS) e Organizagdes Nao Governamentais
(ONGs) para apoio e adesdo ao programa.
Disponibilizar farmacéutico para supervisionar a FS.

zero

2021

Numero

122 - Administragéo Geral

Meta 3 Implantar Hortos Medicinais em 50% das
Unidades Bésicas de Salde

implantados

Proporcao de Unidades Béasicas
de Sadde com hortos medicinais

Obter os insumos.

Adequar o espago fisico nas Unidades.

Promover grupos de horticultura terapéutica para
cuidado dos hortos medicinais.

Elaborar e publicizar os Protocolo de Plantas
Medicinais e Fitoterapicos, com orientacdes sobre
implantacdo do horto de plantas medicinais.
Sensibilizar e Capacitar as equipes de salde e a
comunidade sobre Uso Racional de Plantas Medicinais,
Fitoterapia e Implantag&o e manuteng&o de hortos.

zero

2021

Percentual

20%

50%

301 - Atencdo Basica

Meta 4- Manter em no maximo 7% a proporcao de
pacientes em polifarmacoterapia

Numero de pacientes que

do elenco bésico em receitas
validas

utilizam 5 ou mais medicamentos

[Efetivar e ampliar os atendimentos realizados em
Cuidado Farmacéutico.

Qualificar a dispensagéo realizada pelo farmacéutico,
com local adequado e tempo para realizar as
orientacdes.

Busca ativa do Publico alvo para inser¢éo nos
programas de qualidade de vida e bem estar.
Identificar usuarios com resultados fora das metas
terapéuticas para reavaliacdo e revisdo da
farmacoterapia.

Sensibilizar os médicos quanto a desprescri¢do e as
formas terapéuticas alternativas.

Oferta de PICS aos usuarios como complemento da
terapia.

Viabilizar o atendimento farmacéutico fomentando as
mudancas estruturais e agendamento.

Integrar o profissional farmacéutico aos grupos de
promogao a saude.

Inserir o profissional farmacéutico na atuagao clinica
para acompanhamento de usuarios em farmacoterapia.

6,44%

2021

Proporgéo

7%

7%

303 - Suporte Profilatico e
Terapéutico

DIRETRIZ 2. Qualificar a rede de atencgéo a satide

OBJETIVO 2.3 - Aprimorar 0s processos que visam a i

ntegralidade do cuidado

Descrigéo Meta

Indicador para monitoramento
e avaliagdo da meta

Acdes

Indicador Linha Base

Meta Prevista

Subfuncéo

Valor | Ano |

Unidade
Medida

2023

Meta Plano
(2022-2025)
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Meta 1- Estruturar protocolos e linhas de cuidado que
norteiam o processo de trabalho na Rede de Atencdo a
Salde

Ndmero de linhas de cuidado e
protocolos implantados,
atualizados e publicizados, no
periodo

[Elaborar e atualizar as linhas de cuidado e protocolos
com base no Plano Municipal de Satde (PMS) e
Diretrizes do Ministério da Satde (MS).

Estruturar o modelo de trabalho das equipes
multidisciplinares, contemplando psicologia, nutricéo,
fisioterapia, terapia ocupacional, farmécia e outras
categorias.

Executar as capacitacdes das linhas de cuidado e
protocolos, conforme cronograma, utilizando material
para comunicacéo assertiva.

Implantar o "acesso avancado" nas equipes de atencdo
primaria. Considerar no planejamento a mogéo
02/2019 da 13a. Conferéncia Municipal de Satde.
Instituir treinamento para as equipes de salde da
familia em acesso avangado.

Implantar agées intersetoriais entre os servigos de
salde, assisténcia social e educagéo.

Elaborar fluxos e processos de trabalho entre as
secretarias da salde, assisténcia social e educagao.
Implantar classificagéo de risco para ter diagnéstico da
situacéo e epidemiologia do territério.

Realizar o diagnéstico e/ou atualizag&o anual local da
sua area de abrangéncia para estruturar o plano de
trabalho.

Estruturar niicleo de gestao assistencial e implantar o
NEVS - Nucleo de Evidéncias em Saude.

2020

Namero

122 - Administragéo Geral

Meta 2- Ofertar a0 menos uma modalidade de Pratica
Integrativa Complementar em Salde em 100% das
Unidades Bésicas de Satde

Proporgéo de Unidades Basicas
de Saude com oferta de ao
menos 1 PICS

Capacitar os servidores em Prética Integrativa
Complementar em Saude (PICS).

Sensibilizar as equipes sobre os beneficios das PICs.
Estimular PICS que ainda n&o sé&o ofertadas no
municipio.

Estimular o voluntariado para a aplicagéo das PICS nas
Unidades de Satde.
Implantar Centro de PICS.

47%

2021

Percentual

70% 100%

301 - Atencdo Basica

Meta 3- Reduzir para 70% o percentual de pacientes néo-
urgentes e pouco urgentes em Unidades de Pronto
Atendimento

Proporgéo de Pacientes
classificados como n&o-urgentes
(Azul) e pouco urgentes (Verde)
em Unidades de Pronto
Atendimento

Fortalecer o programa Melhor Acolher na Atengéo
Primaria a Saude (APS) e Unidades de Pronto
Atendimento.

Aplicar a ferramenta de Contrarreferéncia.

Melhorar a comunicag&o com a comunidade por meios
oficiais e de ampla divulgagéo quanto ao
funcionamento do Pronto Atendimento e Atencéo
Primaria.

Realizar "Roda de conversa" entre os profissionais da
APS e os das Unidades de Urgéncia e Emergéncia.
Propiciar a participag&o ativa dos Coordenadores da
Unidades de Urgéncia e Emergéncia nos conselhos
locais.

Implantar e consolidar o protocolo de prescrigdo por
farmacéuticos e enfermeiros nas UBSs para problemas
de satde autolimitados, de acordo com os protocolos.

80%

2019

Percentual

7% 70%

302 - Assisténcia Hospitalar
e Ambulatorial

Meta 4- Implantar o processo de atendimento em tele
consulta na atengéo primaria e especializada

Implantar o atendimento em tele
consulta na atencéo primaria e
especializada

Proporcionar as ferramentas para implementagéo do

atendimento em tele consulta.

Viabilizar e manter a assinatura digital a profissionais

de satde de nivel superior.

Adequar os processos de tele consultoria a legislagdo
vigente.

2021

Namero

122 - Administragéo Geral

Meta 5 - Aumentar para 20 o niimero de postos de
coleta do Laboratério Municipal

Numero de postos de coleta do
Laboratério Municipal

ados

Ampliar o nimero de vagas totais, facilitando o acesso
a coleta de exames laboratoriais.

Disponibilizar impressoras térmicas para impressao de
etiquetas de tubos de coleta.

Garantir infraestrutura de Tl para abertura dos postos
de coleta.

Adequar recursos humanos para postos de coleta e
Laboratério Municipal.

Enfermeiro no quadro do Laboratdrio Municipal, para
liderar equipe de coleta e possibilitar atuagao de
técnicos de enfermagem.

12

2021

Namero

16 20

301 - Atengao Bésica

DIRETRIZ 2. Qualificar a rede de atencéo a satide

OBJETIVO 2.4 - Reduzir a judicializacdo em satde

Descri¢do Meta

|ndicador para monitoramento
e avaliagéo da meta

Acdes

Indicador Linha Base

Meta Prevista

Subfuncdo

Valor

Ano

Unidade
Medida

Meta Plano

2023 | (2022-2025)

Meta 1 - Manter as demandas judiciais em propor¢éo
inferior a 30% do total de demandas excepcionais
recebidas (agdes judiciais e requerimentos
administrativos)

Proporgao de 30 de

o Ncleo de em Saude (Ncleo

Processos Judiciais em relagdo
ao total de processos

de Apoio a Rede de Atencdo a Salde - Centro de
Educagcao e Inovacdo em Satde - Nicleo de Apoio
Técnico ao Sistema de Justica - Setor INOVA -
Vigilancia Epidemiolégica).

Viabilizar a capacitagdo do NAT/NEVS.

26%

2021

Percentual

30% 30%

303 - Suporte Profilatico e
Terapéutico

DIRETRIZ 2. Qualificar a rede de atencdo a satide

OBJETIVO 2.5 Reestruturar a rede de Atencdo Psicoss

ocial

Descri¢do Meta

|ndicador para monitoramento

e avaliagéo da meta

Acdes

Indicador Linha Base

Meta Prevista

Subfuncéo

Valor

Ano

Unidade
Medida

Meta Plano

2023 | (2022-2025)

Meta 1- Ampliar em 30% os atendimentos em consultas
meédicas em psiquiatria, realizadas nas unidades da
Atencdo Priméaria em Saude e nas unidades habilitadas

Ndmero de consultas em

Credenciamento de clinicas de psiquiatria.

realizadas nas
unidades de Atencao Primaria
em Salde e unidades habilitadas,
no periodo

o fluxo e oferta de internagdes psiquiatricas
com o Estado.

Monitorar a fila da demanda reprimida.

Reorganizar fluxo de atendimentos pelos médicos
psiquiatras por territorio.

12.376

2020

Ndmero

14.851 16.088

302 - Assisténcia Hospitalar
e Ambulatorial
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Meta 2 - Ampliar em 30% os atendimentos em satide Numero de atendimentos Implantar o Centro de Ateng&o Psicossocial Alcool e
mental, por equipe multidisciplinar. realizados por equipe Drogas Ill (CAPS AD Ill).
multidisciplinar, pelos Ampliar o n° de residéncias terapéuticas em Joinville.
procedimentos selecionados, no [Construcdo do Espago Vital — Centro de Reabilitagéo
municipio, no periodo Psicossocial.
Pactuacédo com instituides de nivel superior /
ambulatério escola.
Ampliar e qualificar quadro de profissionais para
atendimento em satide mental (APS, Atencdo
Especializada).
Credenciamento (a. clinicas de psicologia; b. vagas de . 302 - Assisténcia Hospitalar
internago psiquiatrica e desintoxicagdo / demandas 39.806 2020 Nimero 47.766 51.748 e Ambulatorial
judiciais; c. Terapia Ocupacional)
Repactuar o fluxo e oferta de internacdes psiquiatricas
com o Estado.
Monitorar a fila da demanda reprimida.
Incentivar a realizacdo e ampliar a oferta de PICs nos
servigos de satide mental.
Meta 3- Aumentar em 85% o niimero de agoes de Acoes de matriciamento Reorganizar o fluxo de trabalho do matriciamento.
matriciamento realizadas por Centro de Atengéo sistematico realizadas por CAPS [Revisar a Linha de Cuidado.
Psicossocial (CAPS) com equipes da ateng&o basica com equipes de Atencéo Basica - Assisténci i
(¢ ) quip G quip G ™ 2020 NGmero 132 172 302 - Assisténcia Hospitalar
e Ambulatorial
DIRETRIZ 2. Qualificar a rede de atengéo a satide
OBJETIVO 2.6 Fortalecer a Rede de Reabilitagdo as p  essoas com Deficiéncias
Descricao Meta indicador para monitoramento Acles Indicador Linha Base Meta Prevista Subfungao
e avaliagdo da meta 0
Valor Ano Unldgde 2003 Meta Plano
Medida (2022-2025)
Meta 1- Ampliar em 40% o acesso as pessoas com Ne de atendimentos realizados  |Ampliar o credenciamento com o setor privado para
suspeita e/ou diagnéstico de Deficiéncia Intelectual (DI) e |em pessoas com suspeita e/ou  [maiores de 6 anos.
Transtorno do Espectro Autista (TEA) diagndstico de DI e/ou TEA, Adequar as equipes multidisciplinares da atengéo
especializada e atengéo priméria para atendimento dos
usuanos_ com suspeita e diagnéstico de DI e TEA. 1.401 2020 Ndmero 1.681 1.961 302 - Assisténcia H}ospltalar
Construir a nova estrutura do NAIPE. e Ambulatorial
Monitorar a fila da demanda reprimida.
Meta 2- Ampliar em 20% os atendimentos em salde Ne de atendimentos realizados  |Adequar o quadro de profissionais e melhorar a
auditiva em saude auditiva no Servigo estrutura tecnolégica do Centrinho.
Ambulatorial de Auditiva (SASA) |Repactuar o fluxo e oferta da dotag&o orcamentaria
para compra de aparelhos auditivos pelo Estado.
Monitorar a fila da demanda reprimida. - Assisténci i
P 10387 | 2021 | Namero | 11425 12464 | 302~ Assisténcia Hospitalar
e Ambulatorial

DIRETRIZ 3. Aprimorar a politica de gestao de pesso

as

OBJETIVO 3.1 - Fortalecer a Gestéo do Trabalho e Ed

ucagdo na Sautde

Descrigéo Meta

Indicador para monitoramento
e avaliagdo da meta

Acdes

Indicador Linha Base

Meta Prevista

Subfuncéo

Valor

Unidade

— Medida

Meta Plano

E (2022-2025)

Meta 1 - Capacitar permanentemente os servidores,

Proporg&o de participantes em

visando o desenvolvimento de éncias e melhorias
do processo de trabalho

de servidores

em relagéo ao total

Implantar o Plano de Treinamento e Desenvolvimento
(T&D).

Desenvolver o Programa de Acolhimento ao novo
Servidor.

Desenvolver o Programa de Acolhimento ao novo
gestor/lider.

Elaborar o Plano de Educagéo Continuada para
efetivacé@o das agdes prevista no Plano Municipal de
Saude.

65%

2020 Proporcéo

70% 80%

122 - Administracéo Geral

Meta 2- Estruturar o Centro de Educacéo e Inovagéo em
Satide (CEIS)

Centro de Educagéo e Inovagéo

estruturado - CEIS

Consolidar a Politica de Educagéo e Formagdo em
Salide no municipio.

Realizar as capacitagdes do Plano de Treinamento e
Desenvolvimento da area da Gest&o do Trabalho.
Regulamentar a extens&o e curricularizagéo da
extensé@o pelo CEIS .

Realizar projetos de pesquisa/extenséo de interesse da
Secretaria da Satde com Instituicdes de Ensino
Superior.

Investir em infraestrutura (obra, equipamentos,
tecnologias).

Ndmero

122 - Administracdo Geral

DIRETRIZ 3. Aprimorar a politica de gestdo de pesso

as

OBJETIVO 3.2 - Promover agdes para valorizagéo dos

servidores

Descrigéo Meta

Indicador para monitoramento
e avaliagdo da meta

Acdes

Indicador Linha Base

Meta Prevista

Subfuncéo

Valor

Unidade

— Medida

Meta Plano

Ee (2022-2025)

Meta 1- Manter a proporg&o minima de 60% de servidores|
do quadro permanente em cargos de comissao

Proporg&o de servidores do
quadro permanente em cargos
em comissdo

Valorizar os cargos de gestdo e coordenagdes de
acordo com o cumprimento de metas e entregas de
trabalho.

Realizar processo seletivo que contemple a
qualificagéo técnica exigida para funcéo.

75%

2021 Percentual

60% 60%

122 - Administracéo Geral

Meta 2 - Aumentar em 60% o nimero de trabalhos
inscritos no 'Prémio de Préticas Inovadoras da Salde de
Joinville', proporcionando maior visibilidade as
experiéncias e projetos bem-sucedidos realizados pelos
servidores.

Ndmero de trabalhos inscritos

Criar banco de ncoes inovadoras que
estdo acontecendo em todos os pontos da Rede de
Atencdo a Saude para ser preenchido periodicamente
pelas coordenacdes dos servigos, facilitando o
mapeamento das agdes.

Realizar Workshops e oficinas periddicas para
estimular a participacdo dos servidores.

Planejar as agdes de comunicacao para viabilizar as
inscricdes em tempo oportuno.

Auxiliar os servidores no processo de inscri¢do de
trabalhos.

51 2021 Namero

66 82

122 - Administracéo Geral




61

62

63

64

65

66

67

Meta 3 - Implantar o Programa Sadde do Servidor

Programa Satde do Servidor
implantado e mantido

Estruturar o Plano de Ac¢do do Programa Satde do
Servidor.

Estabelecer parceria com a Secretaria de Gestéo de
Pessoas e demais parceiros/instituicdes.

Considerar no Planejamento das ag¢des, o Plano
Municipal de Seguranca Alimentar e Nutricional e
Ergonomia no local de trabalho.

Articular, junto a Secretaria de Gestao de Pessoas, a
reposicdo de servidores afastados, observando a
legislagéo aplicavel e o teor da Mogéo 03/2019 -
Conferéncia Municipal de Satde

zero 2021 Namero

122 - Administragéo Geral

DIRETRIZ 3. Aprimorar a politica de gestao de pesso

as

OBJETIVO 3.3 Consolidar a relagdo com as instituigdes formadora s

de profissionais atuantes na area da salde

Descri¢do Meta

|ndicador para monitoramento

e avaliagdo da meta

Acdes

Indicador Linha Base

Meta Prevista

Subfuncdo

Unidade

— Medida

Valor

2023

Meta Plano
(2022-2025)

Meta 1- Atingir a proporcéo de 50% de instituicdes
formadoras com cendrios

de prética na rede SUS, com contratos de trabalho
pactuados

Proporg¢ao de instituicdes
formadoras com cenarios de
pratica na rede SUS com
contratos de trabalho pactuados

Vincular parte da contrapartida das Instituicoes de
Ensino Superior - IES a cursos voltados aos
treinamentos da Rede de Atengdo a Satde, de forma
periddica.

Estabelecer parcerias com outras
instituices/municipios.

Disponibilizar as Instituicdes de Ensino Superior - IES
parceiras uma lista de necessidades de capacitacdes
para a Secretaria de Saude - SES e temas para
projetos de pesquisa, incluindo projetos de arquitetura e
engenharia para melhorias e humanizacao das
unidades de salde.

Atualizar Contrato Organizativo de Agao Publica de
Ensino-Satde - COAPES.

Instituir Normativa de Orientacdes para a pratica de
estagios obrigatério e ndo obrigatério, dos cursos da
area da satde, nos pontos de atengéo da rede.

Criar o evento Semana Cientifica da Secretaria de
Salide com apresentagdes tematicas das pesquisas
realizadas pelas institui¢des, articulando a devolutiva
dos resultados nesta semana a autorizagéo das
pesquisas nos diversos cenarios da Rede de Atengdo a
Saude - RAS.

19% 2021 Percentual

30%

40%

122 - Administragéo Geral

DIRETRIZ 4. Aperfeicoar a gestdo do SUS

OBJETIVO 4.1 - Promover a efetividade na gestdo hos

pitalar

Descri¢do Meta

Indicador para monitoramento
e avaliagéo da meta

Acdes

Indicador Linha Base

Meta Prevista

Subfuncdo

Unidade

— Medida

Valor

2023

Meta Plano
(2022-2025)

Meta 1 Reestruturar o modelo de gestao do Hospital Sao
José

Novo modelo gestdo implantado

Realizar estudo de viabilidade para validacao do
melhor modelo de gestdo para o HSJ

Estruturar processos internos

Requalificagdo da lei municipal

zero 2021 Namero

302 - Assisténcia Hospitalar
e Ambulatorial

Meta 2 - Atingir pelo menos 20% proporcao das cirurgias
eletivas de média e alta complexidade.
no Hospital S&o José

Proporg¢ao de cirurgias eletivas de
média e alta complexidade,
realizadas

Terminar a obra do centro cirtirgico.

Viabilizar os processos de compras (orcamento de
Orteses, Préteses e Materiais Especiais - OPME).
Viabilizar os processos de trabalho e equipes para
ativacdo de 9 salas cirirgicas mais 2 salas de pequeno
procedimentos mais 2 salas de exames do pré-
cirdrgico.

Adequar o fluxo de trabalho médico vinculados as AlHs.
Padronizar o fluxo de trabalho, instituindo critérios do
agravamento do quadro que justifique a
urgéncia/emergéncia da cirurgia, garantindo o principio
da equidade.

Estruturar fluxo interno para registro como média e alta
complexidade e padronizar relatério para
monitoramento.

1.435 2020 Ndmero

1577

1.719

302 - Assisténcia Hospitalar
e Ambulatorial

Meta 3 - Manter a taxa de infecgéo hospitalar do HSJ em
no maximo 2%

Nuamero de infecgdes
hospitalares x 100 / nimero de
saidas

Adequar o fluxo de trabalho de educagéo permanente
para equipes de prestadores de servigo.

Monitorar e apresentar as principais causas de infecgéo
hospitalar para campanhas internas de prevengéo.

2,31%

2021 Percentual

2%

2%

302 - Assisténcia Hospitalar
e Ambulatorial

Meta 4 - Reduzir a média de internag&o hospitalar em no
maéximo 7 dias, no HSJ.

Soma do niimero de

Realizar o Cr 1ento Equipe inar de

dia no periodo/niimero de saidas
no periodo

Atenc&o Domiciliar (EMAD).

Implementar processo de monitoramento de giro de
leitos.

Adequar o fluxo de trabalho para padronizagéo dos
exames; resposta de parecer; vista médica e alta
hospitalar.

Adequar o fluxo de trabalho para equipe de
higienizagao.

9 2020 Dias

302 - Assisténcia Hospitalar
e Ambulatorial

Meta 5 - Manter em no maximo 24 horas o Tempo Médio
de permanéncia do paciente observado no Pronto Socorro
do HSJ.

Tempo médio (em horas) de
permanéncia no Pronto Socorro

Realizar treinamento de médicos e residentes para
cumprimento dos protocolos e fluxo de trabalho.
Padronizar o tempo de resposta de parecer/definicdo
de conduta.

24 2021 Horas

24

24

302 - Assisténcia Hospitalar
e Ambulatorial

DIRETRIZ 4. Aperfeicoar a gestéo do SUS

OBJETIVO 4.2 - Captar recursos junto ao Estado e Un  ido
Descricao Meta Indicador para monitoramento Agles Indicador Linha Base Meta Prevista Subfungao
e avaliagdo da meta 0
Unidade Meta Plano
et | (5D | Medida 2023 | (2022-2025)
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68

69

70

71

72

73

74

75

76

7

Meta 1 - Ampliar a captacdo de recursos para
investimento e/ou custeio para R$ 60.000.000,00 em 4
anos

Valor das emendas e convénio
novos assinados para obtencdo
de recursos para o municipio, no
periodo

[Estruturar uma area para monitorar as oportunidades
de captagdo de recursos, a fim de trazer investimentos
para obras, reformas, ampliagdes e aquisicao de
eguipamentos e complementar o custeio.

Monitorar os programas que vinculam receitas.
Elaborar material para captacéo de investimentos
(portfélio).

Estruturar um fluxo de trabalho para andlise de fichas

técnicas de receitas de recursos provenientes do 13.472.760 | 2017 Va'f,’ .| 15.000.000 | 15.000.000 | 122 - Administracao Geral
Ministério da Salde e Estado. monetario
Aprimorar o planejamento para aplicacdo dos recursos
recebidos por meio de emendas parlamentares,
garantindo a transparéncia e viabilizando o controle
social.
DIRETRIZ 4. Aperfeicoar a gestdo do SUS
OBJETIVO 4.3 - Aperfeicoar os sistemas informatizad ~ os e a gestdo da informagdo
Descri¢do Meta Indicador para monitoramento Acdes Indicador Linha Base Meta Prevista Subfuncdo
e avaliagdo da meta -
Valor Ano Unldgde 2023 Meta Plano
Medida (2022-2025)
Meta 1 - Integrar o prontudrio eletrénico entre as UBS, Prontuario eletrnico integrado e |Capacitar as equipes.
UPA. mantido Realizar melhorias no layout zero 2021 Nuamero 0 1 122 - Administracdo Geral
Meta 2 - Ampliar a infraestrutura de Tecnologia da Valor investido em renovagéo Realizar anualmente, levantamento de necessidade
Informacédo (Tl) da Secretaria da Satde com tecnolégica do parque de Tlda |tecnolégicas e atualizagéo de material e equipamentos
investimento de R$2.000.000,00 ao ano Secretaria da Saude dentro da estrutura da satide do municipio de Joinville. Valor
Realizar licitagdes para garantir o fornecimento de zero 2021 monetario 2.000.000 2.000.000 122 - Administragéo Geral
materiais.

DIRETRIZ 4. Aperfeicoar a gestéo do SUS

OBJETIVO 4.4 - Prover infraestrutura da Rede de Ate

ncédo a saude

Descrigéo Meta

Indicador para monitoramento
e avaliagdo da meta

Acdes

Indicador Linha Base

Meta Prevista

Subfuncéo

Unidade Meta Plano
Vel Aiw Medida 2023 | 5022-2025)
Meta 1 - Aumentar para 80% a proporgao de unidades de |Proporgéo de unidades de Executar obras (construgdes novas, reformas e/ou
servigos especializados com alvara sanitario servigos especializados com adequagdes de iméveis). o .
alvara sanitario 550 2021 Proporgao 70% 80% 302 - Assisténcia H}ospltalar
e Ambulatorial
Meta 2 - Aumentar para 100% a proporcao de unidades Proporcéo de unidades bésicas [Executar obras (construcdes novas, reformas e/ou
basicas de salde com alvaré sanitario p . "~ |adequacdes de iméveis). < A mAe
de salde com alvara sanitario quag ) 65,85% 2021 Proporcéo 80% 100% 301 - Atencéo Basica
Meta 3- Aumentar para 100% a propor¢ao de unidades de [Proporcédo de unidades de Realizar as adequagdes necessarias para obtengdo do
Urgéncia e Emergéncia com Alvara de funcionamento do |Urgéncia e Emergéncia com Certificado de aprovacao do Corpo de Bombeiros 2001 NG 50% 100% 302 - Assisténcia Hospitalar
Corpo de Bombeiros, no periodo Alvara de Funcionamento do (UPA Sul e Leste, PA Norte HSJ). zero tmero ° ° e Ambulatorial
Corpo de Bombeiros
Meta 4- Construir as unidades de salde considerando o [NUmero de Vilas da Sadde Prover orgamento necessario a implantacéo de hortas
conceito "Vila da Saude", com objetivo de prevencdo da  |construidos comunitarias e hortos medicinais nas Unidades de
doenca e promocao da salide Saude.
Realizar articulagdes com outras secretarias. . A mAc
Realizar 0s projetos e aprovar os projetos. zero 2021 Namero 10 30 301 - Atengao Basica
Reformar as unidades existentes e construir as novas
unidades com o conceito Vilas da Satde.
DIRETRIZ 4. Aperfeicoar a gestdo do SUS
OBJETIVO 4.5 -Aprimorar a comunicacao intra e inter  setorial
Descricdo Meta |ndicador para monitoramento Acbes Indicador Linha Base Meta Prevista Subfungao
e avaliagéo da meta Unidade Meta Plano
Valor Ano . 2023
Medida (2022-2025;
Meta 1 - Aumentar a producéo de conteidos Numero de campanhas Desenvolver rotina para planejamento com as
comunicacionais internos com énfase em temas do contetidos desenvolvidos geréncias para producdo de materiais relacionadas ao
calendario da satde e nas diretrizes do Plano Municipal  |relacionados ao Calendario da calendario da satde e/ou do Plano Municipal da Sadde. . - .
da Satde. Sadde efou Plano Municipal da zero 2021 Nuamero 12 12 122 - Administracdo Geral
Salde
Meta 2 - Elaborar pelo menos 24 informativos da satde, [Quantidade de informativos Articular agbes com os setores da Secretaria da Satde
para divulgacéo das agdes internas da Secretaria da quinzenais elaborados no ano para a coleta de informagoes.
Saude, ao ano. Entrevistar profissionais para entender a fundo as
acoes.
Desenvolvimento de assuntos levando em 10 2021 Namero 24 24 122 - Administracéo Geral
considerag&o o calendéario da satde.
Produgéo quinzenal do informativo, levando como base
as opgdes anteriores.
Meta 3 - Implantar ferramenta de comunicacao que Implantar ferramenta de A partir da implementacao da ferramenta de
otimize o processo de comunicagdo com as areas Comunicacéo comunicacao, desenvolver um fluxo interno com todas
internas as informagdes para producédo de materiais.
Divulgar a ferramenta implantada internamente.
Criar uma planilha para contabilizar materiais ndo
solicitados pela ferramenta implantada.
Disponibilizar espaco virtual colaborativo para que as Zero 2021 Percentual 1 1 122 - Administragéo Geral

areas técnicas possam inserir documentos oficiais, com
o propdsito que a rede assistencial tenha acesso as
informacdes de forma facilitada.
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