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PREFEITURA DO MUNICIPAL DE SANTA MARIA DA BOA VISTA
George Duarte – Prefeito
Elivânia  Gomes– Vice- Prefeita


SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE
Aureliano Gonçalves Filho – Secretário Municipal de Saúde.


COORDENADORIAS DA ATENÇÃO BÁSICA:

I. Coordenadoria de Atenção Básica; 
II. Coordenadoria de Vigilância e Saúde; 
III. Coordenador da Vigilância e Epidemiologia e Vigilância  Sanitária.
IV. Coordenadoria de Saúde Bucal; 
V. Coordenadoria  do Nasf.
VI. Coordenadoria do PNI.

Concentra as atribuições relacionadas à Atenção Básica; à saúde especializada/ ambulatorial; à Vigilância em Saúde (vigilância epidemiológica vigilância de produtos e serviços de interesse da saúde, vigilância de zoonoses, vigilância em saúde ambiental e em saúde do trabalhador.  As unidades respondem pela execução das políticas municipais de saúde em conformidade com as diretrizes pactuadas com o órgão central.


  GESTÃO ADMINISTRATIVA:

É composta por:
I. Coordenadoria  de Planejamento em Saúde; 
II. Coordenadorias de Finanças e Orçamento;
III. Coordenadorias de transporte e TFD- Tratamento Fora do Domicilio;
IV. Coordenadoria de Regulação;
V. Coordenação de assistência de farmácia ( CAF)
VI. Coordenadoria de compras e almoxarifado.
VII. Secretario de gabinete.


Suas principais atribuições é a de: 
As principais atribuições dessas coordenadorias são coordenar as atividades administrativas de suporte ao funcionamento da SMS, bem como a gestão orçamentária e financeira da Pasta. Além disso, tem como objetivo garantir a eficiência da gestão, com base em boas práticas e no aprimoramento contínuo da gestão de recursos. A gestão das ações de suporte ao funcionamento do SUS municipal, o fornecimento de informações e subsídios para o aprimoramento das políticas de saúde e a regulação e monitoramento das ações de saúde e dos contratos e convênios assistenciais. Destaca-se também o papel de assessorar os diversos níveis de gestão da SMS para o desenvolvimento de instrumentos e metodologias de produção da informação para a realização de diagnósticos de saúde e para o monitoramento e avaliação do desempenho das políticas, programas e ações de saúde.

1.1. Hospital Municipal Monsenhor Ângelo Sampaio. (HMMAS), Caps-   Centro de Atenção Psicossocial e Centro de Saúde Raimundo Bedor.


É composta por:

I. Coordenador de Caps;
II. Coordenadoria de Enfermagem;
III. Superintendente do hospital;
IV. Coordenadoria do Centro de Saúde.
	

Entidade da Administração é totalmente vinculada à estrutura básica da SMS, com atribuições, competências, composição e funcionamento definidos em legislação específica. Tem como finalidade prestar assistência médica, de enfermagem e farmacêutica a toda a população Boavistana, na forma da legislação vigente, realizando atendimento de assistência médica Clinica, ambulatorial de urgência e emergência, Internamentos, transferências à população em geral, com atendimento de 24 horas. 

	NOMES DOS COORDENADORES 

	Nº
	NOME DO SERVIDOR
	FUNÇÃO

	1. 
	ADILIO CARLO DOS S. MAGALHÃES
	SECRETARIO DE GABINETE

	2. 
	ERICLAUDIA GOMES BARBOZA SANTOS
	COORDENADOR DA COORD. GERAL DE PLANEJAMENTO.

	3. 
	JOSENIR COELHO DE SOUZA JUNIOR
	COORDENADOR DA COORD. GERAL DE VIGILANCIA E SAÚDE.

	4. 
	SINTHIA SUANE SOUZA OLIVEIRA
	COORDENADOR DA COORD. GERAL ATENÇÃO BASICA.

	5. 
	DENISE FEITOSA DE OLIVEIRA
	COORDENADOR DA COORDENAÇÃO REGULAÇÃO

	6. 
	JOSEANDRO LIMA DA SILVA
	GERENTE DA GERENCIA DA FARMACIA HOSPITAR

	7. 
	ELIETE GUIMARÃES CONCEIÇÃO
	COORDENADOR DA COORD. GERAL DE EDUCAÇÃO EM SAÚDE.

	8. 
	VANUSA ALVES LEAL
	COORDENADOR DA COORD. GERAL DO PROGRAMA NACIONAL DE IMUNIZAÇÃO – PNI

	9. 
	PAULO VITOR JOSÉ MEDRADO FREIRE
	COORDENADOR DA COORDENADORIA GERAL DE ENFERMAGEM HOSPITALAR

	10. 
	MIKAELY VALENÇA DE A. RODRIGUES
	COORDENADOR DA COORDENADORIA GERAL DE SAUDE BUCAL

	11. 
	SIMONE SITALMA SALUSTIANO PIONÓRIO
	GERENTE DA GERENCIA DE CONTROLE ORÇAMENTO

	12. 
	JUCELIO CÂMARA SOUZA
	COORDENADOR DA COORDENADORIA GERAL DE SAÚDE MENTAL

	13. 
	MELINA LIRA DE LUCCA
	COORDENADOR DA COORDENADORIA GERAL DO CENTRO DE SAÚDE

	14. 
	SANDRA REGINA GOMES PEREIRA
	GERENTE DA  ATENÇÃO ESPECIALIZADA E TRIAGEM E ACOMPANHAMENTO DE TFD( TRATAMENTO FORA DO DOMICILIO)

	15. 
	GILSON JOSÉ DOS SANTOS  LIRA
	COORDENADOR DA COORDENADORIA DA EPIDEMIOLOGIA E VIGILANCIA SANITARIA

	16. 
	NALVA CARIRI CRUZ
	SUPERINTENDENTE DO HOSPITAL MONSENHOR ÂNGELO SAMPAIO

	17. 
	RENATO CESAR ALVES F.  DOS SANTOS
	GERENTE DE GERENCIA DE TRANSPORTE

	18. 
	MARCELO PAULO DA SILVA
	GERENTE DA GERÊNCIA DE COMPRAS E ALMOXARIFADO

	19. 
	FELIPE  PIO DA SILVA
	GERENTE DA GERENCIA DE GESTÃO DE PESSOAS

	20. 
	VALERIA KARLA LEITE B. MEDRADO
	COORDENADORA DE TESOURARIA

	21. 
	VALDÉRIA OLIVEIRA GONÇALVES
	SECRETARIO EXECUTIVO DE GESTÃO ESTRATÉGIA E PARTICIPATIVA




1.2. Conselho Municipal de Saúde (CMS):

	COMPOSIÇÃO DA MESA DIRETORA

	Nº
	NOME DOS MEMBROS
	FUNÇÃO

	1. 
	JOCÉLIO CÂMARA SOUZA
	(REPRESENTANTE DE GESTORES DE SAÚDE) - PRESIDENTE;

	2. 
	JACINTO JOSÉ DO NASCIMENTO
	(REPRESENTANTE DOS USUÁRIOS) - VICE-PRESIDENTE;

	3. 
	IANDRA LEITE GUIMARÃES
	 (REPRESENTANTE DOS USUÁRIOS) -1º - SECRETÁRIO;

	4. 
	MARCELO PAULO DA SILVA-  
	(REPRESENTANTE DE GESTORES DE SAÚDE) -2º SECRETÁRIO

	5. 
	MIRIAM CRISTINA BATISTA
	(REPRESENTANTE DOS TRABALHADORES PRESTADORES DE SERVIÇOS PÚBLICO-PRIVADOS) - 1º TESOUREIRA;

	6. 
	LUCIANO BARBOSA
	(REPRESENTANTE DOS USUÁRIOS) – 2º TESOUREIRO




Órgão colegiado permanente e deliberativo integrante da estrutura básica da SMS, o Conselho Municipal de Saúde tem suas atribuições, composição e funcionamento constantes da Lei Nº 12.546, de 7 de janeiro de 199. Em linhas gerais, atua na formulação de estratégias e no controle da execução da política de saúde no âmbito municipal, inclusive nos aspectos econômicos e financeiros. Sua estrutura colegiada é composta por representantes do Poder Público, dos prestadores de serviço da área da saúde, dos profissionais liberais, dos trabalhadores da área da saúde e também por representantes dos usuários do sistema de saúde.

1.3 Colaboração para elaboração do Plano Municipal de Saúde 2022-2025

Maria Grasiela Alves de Figueiredo Lima - Enfermeira
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1. APRESENTAÇÃO 


O Plano Municipal de Saúde tem por finalidade apresentar o planejamento da Secretaria Municipal de Saúde para o quadriênio 2022-2025, sendo o instrumento norteador das ações a serem realizadas neste período. O principal objetivo é a qualificação permanente do Sistema Único de Saúde. Este plano foi construído pela equipe da Secretaria Municipal de Saúde, contando com envolvimento de todas as áreas técnicas de Assistência e de Gestão e participação do Conselho Municipal de Saúde, além de amplo conjunto de documentos de políticas de saúde originados de todas as instâncias do SUS. Desdobrar-se-á nas programações anuais de saúde. Deverá ser acompanhado e monitorado permanentemente pelos técnicos da Secretaria Municipal de Saúde e usuários do SUS.

2. INTRODUÇÃO: 

O planejamento em saúde é uma função estratégica de gestão assegurada pela Constituição Federal de 1988 e regulamentada pelas Portarias GM nº 3.085, de 01 de dezembro de 2006, que dispõe sobre o Sistema de Planejamento do Sistema Único de Saúde (SUS) e GM nº 3.332, de 28 de dezembro de 2006, que aprova as orientações gerais relativas aos instrumentos de planejamento. 

O Plano Municipal de Saúde é um instrumento de Gestão do SUS, destinado a orientar e fortalecer a Gestão Estratégica e Participativa, na medida em que deve ser apresentado, discutido e aprovado pelo Conselho Municipal de Saúde (CMS). Além disso, deve orientar a elaboração da Programação Anual de Saúde (PAS) e do Relatório Anual de Gestão (RAG). A Gestão dos serviços e do Sistema Municipal de Saúde é um processo, com avaliação, revisão e atualização do mesmo, num movimento contínuo, cujo objetivo principal é contribuir para que o SUS seja capaz de garantir acesso universal, atenção integral para os usuários do município. O Sistema de Planejamento do SUS integra processos e instrumentos para a gestão do Sistema Único de Saúde (SUS). O Plano  Municipal  de  Saúde  (PMS) apresenta  as  diretrizes,  objetivos  e  ações  que orientarão  a  gestão  municipal  no  período  de  2022 a 2025 propiciando  um alinhamento estratégico de prioridades para a agenda da saúde entre gestores, trabalhadores  e  usuários. Está  estruturado  a  partir  das diretrizes  que  demarcam  os compromissos da gestão, legitimamente discutidas com o Conselho Municipal de Saúde. As ações propostas são representativas do comprometimento com o fortalecimento do Sistema Único  de  Saúde  (SUS), a Programação Anual de Saúde (PAS) e o Relatório Anual de Gestão (RAG) são os três instrumentos legais constituídos, sendo que os dois últimos devem ser realizados anualmente, ao passo que o primeiro é válido para quatro anos.

Contudo, para garantir que o planejamento cumpra seu papel gerencial é necessário que se construa uma cultura de planejamento nas instituições, que, como toda construção de cultura institucional, apenas acontece na continuidade de determinado movimento, por isso construímos o Plano Anual de gestão para que possamos traçar metas, indicadores e ações voltados aos objetivos a ser atingidos.

O planejamento se constrói como processo participativo dos trabalhadores de todas as unidades de saúde, de centros de saúde, hospital, Caps e às gerências e coordenadorias, sendo estes incentivados a analisar a situação em que se encontram o município para que possa planejar ações para superar as dificuldades. Assim foram criados princípios institucionais de modo que o planejamento dentro da SMS seja: participativo (que haja participação dos diferentes setores/pessoas envolvidas no processo a ser planejado), voluntário (que as unidades de trabalho não planejem suas ações por mera obrigatoriedade legal, mas por entenderem que o planejar contribui para a reflexão das atividades, com consequente aprendizado dos processos envolvidos), que as ações sejam planejadas pelas unidades de trabalho com pactuação, e com melhoria contínua (que as metodologias sejam sistematicamente avaliadas e modificadas a partir destas avaliações).

 A partir de uma análise situacional das necessidades de saúde da população e das especificidades intramunicipais, o PMS estabelece diretrizes, objetivos e metas de médio prazo, que orientam as ações que serão executadas nas Programações Anuais de Saúde.

Os esforços da Secretaria Municipal de Saúde e de todos os seus trabalhadores geram resultados diretos nos serviços prestados à população. Esses resultados são públicos e, para garantir a transparência e em conformidade com a legislação do SUS, é realizada anualmente a apresentação do Relatório Anual de Gestão (RAG) e na apresentação do RDQA ( Relatório quadrimestral).

Em conformidade com a Lei Complementar Federal nº 141/2012, este relatório é apresentado para homologação ao Conselho Municipal de Saúde (CMS), garantindo implicação e corresponsabilização dos representantes dos usuários/comunidade. A elaboração do RAG é realizada conforme ferramenta disponibilizada pelo Ministério da Saúde, através do qual a validação do relatório é realizada pelo CMS.

O Plano Municipal de Saúde é elaborado no primeiro ano de cada gestão. Sua execução inicia-se a partir do segundo ano da gestão em que foi elaborado e finaliza-se no primeiro ano da gestão subsequente. O plano deve ser formulado em consonância com os demais instrumentos de planejamento governamental, em especial o Plano Plurianual (PPA) e o Programa de Metas.



3.  JUSTIFICATIVA:

A Secretaria Municipal de Saúde tem por finalidade realizar ações de promoção, proteção e recuperação da saúde da população do Município de Santa Maria da Boa Vista- PE, por meio do Sistema Único de Saúde - SUS.

O PMS é uma lei que define as diretrizes e os objetivos estratégicos de governo e os programas governamentais, com recursos, indicadores e metas para cada área de atuação para um período de quatro anos, a vigorar a partir do 2º ano do governo eleito. Este plano contém as propostas da 9ª Conferência Municipal de Saúde, cujo tema: “GESTÃO DA SAÚDE E OS DESAFIOS PARA O FUTURO”
Pretendemos com a elaboração do Plano Municipal de Saúde, ter uma base sólida, democrática e referencial, para a garantia da saúde de toda população Boavistana.

4. OBJETIVO GERAL:

Elaborar um plano de saúde que possibilite a aplicação e utilização dos recursos físicos, humanos e financeiros à disposição da Secretaria Municipal de Saúde, com vistas a implementar os programas de ações de saúde, preventivas e curativas, que beneficiem todas as faixas etárias da população, assegurando acesso universal e igualitário a ações e aos serviços na promoção, proteção, recuperação e principalmente a prevenção. Com uma visão de Equidade, integralidade, trabalho em rede e qualificação da assistência, eficiência, transparência.


5. OBJETIVOS ESPECÍFICOS:
 
· Garantir o atendimento primário com base nas diretrizes do Sistema Único de Saúde; 
· Priorizar o Programa de Saúde da Família para ampliar as ações preventivas, visando melhorar os indicadores de saúde, a qualidade de vida da população, bem como a redução da morbimortalidade; 
· Promover a família como núcleo básico de atendimento, através do enfoque comunitário; 
·  Orientar a comunidade para utilizar de forma adequada o serviço de saúde disponível no Município; 
·  Ampliar o conhecimento da população, estimulando o alto cuidado e compreensão sobre as causas das doenças, formas de evitá-las e combatê-las, promovendo a educação em saúde;
· Oportunizar e investir na capacitação, atualização e educação contínua dos profissionais; 
· Proporcionar o atendimento básico as necessidades da população; 
· Proporcionar maior nível de satisfação do usuário, visualizando o indivíduo como sujeito integrado a uma família e comunidade; 
·  Identificar através do perfil epidemiológico e visitas domiciliares os problemas da população de Santa Maria da Boa Vista- PE. 
· Normatizar os serviços e as ações de Vigilância Epidemiológica, Sanitária e Nutricional;





6. ASPECTO E PERFIL DEMOGRÁFICO E SOCIOECONÔMICO

Santa Maria da Boa Vista é um município brasileiro do estado de Pernambuco. Distante 611 km da Capital Recife. Faz parte da Região Administrativa Integrada de Desenvolvimento do Polo Petrolina e Juazeiro e tem o nono maior PIB do Sertão de Pernambuco, atrás apenas de Ouricuri, Floresta, Serra Talhada, Araripina, Arcoverde, Salgueiro, Petrolândia e Petrolina.

7.    HISTÓRIA
Entre a Serra e o Rio, nasceu o Povoado da Igreja Nova. Fruto da colonização das Ilhas do Rio São Francisco, região povoado pelos Índios Cariris, catequizados pelos missionários Franciscanos.
Em 30 de janeiro de 1762 o povoado passou a ser distrito e recebeu o Predicamento de Vila em 19 de abril de 1838, sendo legalmente extinta em 1862.

O desbravador do sertão Garcia D’Ávila, fidalgo nascido na região em 1680, chamou a vila de Caminho do Gado, e em 7 de junho de 1872, com a sua restauração, recebeu o nome de Coripós, denominação dada pelos índios Kiripós, Caripós e Coripós que aqui habitavam. O nome refere-se ao peixe extraído das locas das pedras submersas nas águas turvas do Velho Chico.
Com as inundações de 1792 as missões Franciscanas existentes na região do rio São Francisco foram transferidas para fazendas existentes na Vila Coripós. Com o acréscimo na população, em 7 de junho de 1872, o Coronel Francisco Jácome de Carvalho(primeiro prefeito da cidade) fundou Santa Maria da Boa Vista. E em 31 de dezembro de 1943, pelo Decreto Lei Estadual n° 952, Coripós passa a se chamar Santa Maria da Boa Vista.

1918 - É iniciada a construção do prédio do Mercado Público beneficiando o comércio local;
1930 - A infra-estrutura urbana tomou impulso quando a cidade foi beneficiada por iluminação gerada por uma caldeira à lenha, seis anos depois foi substituída por uma outra a diesel;
1966 - a cidade recebeu fornecimento energético do sistema CHESF;
1971 - Chegou o telefone na cidade, porém desde 1894 a cidade era ligada por um cabo telegráfico "Poste Grande" com a Bahia;
1978 - Chegam os primeiros sinais de televisão;
1981 – A cidade é integrada ao sistema DDD - Discagem Direta à Distância.

· GEOGRAFIA
Localiza-se a 08º48'28" de latitude sul e 39º49'32" de longitude oeste, a uma altitude de 361 metros.
Limites: Noroeste: Santa Cruz, Norte: Parnamirim, Nordeste: Orocó e Parnamirim, Oeste: Lagoa Grande , Leste: Orocó , Sudoeste: Estado da Bahia, Sul: Estado da Bahia Sudeste: Estado da Bahia e uma município agradável. 




· HIDROGRAFIA
O município encontra-se na bacia do rio São Francisco, e do rio Pontal. O município tem o clima semiárido, do tipo BSh. Os verões são quentes e úmidos, é neste período em que praticamente quase toda chuva do ano cai. Os invernos são mornos e secos, com a diminuição de chuvas; as mínimas dificilmente caem para menos de 15 °C. As primaveras são muito quentes e secas, com temperaturas muito altas, que em que algumas ocasiões podem chegar a mais de 40 °C.

· SUBDIVISÕES
Distritos
Sede

· BAIRROS
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Agamenon Magalhães
Agrovila
Centro
Cohab
João Paulo II
José Lustosa
Mandacaru
Paulo Guerra
Planalto
Santa Luzia
Senador Paulo Guerra
Vila Esperança
Vila dos Sem teto


· POVOADOS

Fazenda Milano
Assentamento Safra (1º povoado a ser reconhecido como assentamento no município e originador de outros assentamentos.)
Assentamento Catalunha da Serra
Assentamento Castro Alves
Assentamento Poço da Baraúna
Assentamento Barro Alto
Assentamento Vitória 1
Assentamento Sede
Assentamento Vitória 2
Assentamento Brilhante
Assentamento São Benedito
Assentamento Banco da Terra
Assentamento Alexandre
Assentamento Aquários
Assentamento Tamaquiús
Assentamento José Ivaldo
Assentamento Boqueirão
Assentamento Nova Olinda
Assentamento Conceição 1
Assentamento Conceição 2
Serrote
Caraíbas
Fazenda Curral Novo
Cupira
Inhanhum
Urimamã
Areal
Barra do Jacaré
Projeto Caraíbas/47 Agrovilas



· LOTEAMENTOS
Loteamento Rocha
Loteamento Moço Gonzaga

· RELEVO
O município localiza-se na unidade ambiental da Depressão Sertaneja, com relevo suave a ondulado.

· VEGETAÇÃO
A vegetação predominante é a caatinga, com espécies floresta hiperxerófila, com trechos de floresta caducifólia.

· SOLO
Em relação aos solos, nos Patamares Compridos e Baixas Vertentes do relevo suave ondulado ocorrem os Planos solos, mal drenados, fertilidade natural média problemas de sais; Topos e Altas Vertentes, os solos Brunos não Cálcicos, rasos e fertilidade natural alta; Topos e Altas Vertentes do relevo ondulado ocorrem os Podzólicos,drenados e fertilidade natural média e as Elevações Residuais com os solos Litólicos, rasos, pedregosos e fertilidade natural média.[6]

· GEOLOGIA
O município de Santa Maria da Boa Vista é constituída pelos seguintes litotipos: Gnáissico-migmatítico, Sobradinho-Remanso, e Riacho Seco, dos gnaisses Arapuá, Bangê e Bogó, do Complexo Saúde, dos Granitóidessin e póstectônicos. 

· DEMOGRAFIA
Segundo o censo 2013 do IBGE, Santa Maria da Boa Vista possui uma população de 40.908 habitantes, distribuídos numa área de 3.001,179 km², tendo assim, uma densidade demográfica de 13,14 hab/km.

· POLÍTICA
O poder executivo do município é exercido por George Duarte, do partido PP. 

· ECONOMIA
Segundo dados sobre o produto interno bruto dos municípios, divulgado pelo IBGE referente ao ano de 2011, a soma das riquezas produzidos no município é de 264.285 milhões de reais (43° maior do estado). Sendo o setor de serviços o mais representativo na economia boavistana, somando 149.159 milhões. Já os setores industriais e da agricultura representam 38.793 milhões e 64.841 milhões, respectivamente. O PIB per capita do município está entre os menores do Estado e da sua região, com apenas 6.668,98 mil reais (52° maior do estado).  Energia solar. No final de 2013, o então governador de Pernambuco, Eduardo Campos, realizou o primeiro leilão de energia solar no Brasil. Na ocasião, cinco empresas venceram, entre elas empresas do Brasil, Alemanha, Espanha, China e Itália. O contratado foi de 122,82 megawatts de energia proveniente de a luz solar, o que equivale a seis vezes o que se foi produzido no país naquele ano. O preço médio da energia foi negociado a R$ 228,63. Cinco municípios pernambucanos sediarão as empresas vencedoras, entre eles o município de Santa Maria da Boa Vista. 

· EDUCAÇÃO
A cidade conta com escolas estaduais e municipais, uma Escola de Referência em Ensino Médio em tempo integral (EREMPEM), uma Instituição Federal (IF SERTÃO-PE CAMPUS SANTA MARIA DA BOA VISTA) "PÚBLICA E GRATUITA" com professores com mestrados e doutorados, todas são de educação pública,  São elas:
	Federal
	Instituto Federal do Sertão Pernambucano Campus Santa Maria da Boa Vista

	Municipal
	Escola Municipal Professora Creuza, Escola Municipal Afonso Alves, Escola Municipal Prefeito Barrinhos, Escola Cassimiro Lucas- Inhanhuns, Escola Gercino de Pontes- Urimama, Escola maria da purificação- Caraíbas, Escola Gabriela Persio – Milano, Escola Serra das Araras, Agrovila 43, Escopla Asa Branca – Agrovila 29.

	Estadual Integral
	Escola de Referência em Ensino Médio Professora Edite Matos (EREMPEM)

	Estadual Regular
	Escola Estadual Padre Maurilo Sampaio, Escola Estadual Professor Agamenon Magalhães, Escola Estadual Professora Judith Gomes de Barros

	



	Particulares

	Colégio Fênix

	Colégio Espaço Livre

	Colégio Visão

	Escola de Musica Abigail Barros



· TRANSPORTES
O município é cortado pela BR-428, rodovia Nilo Coelho, que tem início em Cabrobó e término em Petrolina. A população conta com o Aeroporto de Petrolina, estando a pouco mais de 110 km de distância. 

· COMUNICAÇÃO/TELECOMUNICAÇÃO
	Emissora
	Cidade-sede

	Canal 16 UHF - TV Grande Rio/Globo
	Petrolina

	Canal 3 UHF - TV Jornal Interior/Sbt
	Caruaru


· RÁDIO
Todas as rádios da cidade têm sede no próprio município.
	Emissoras

	Rádio Boa Vista FM - 99,3

	Rádio Santa Maria FM - 88,1



· BANCOS

Santander
Banco do Brasil
Bradesco
Banco BMG
Lotérica (Caixa Econômica)


· CULTURA

Pontos turísticos
Rio São Francisco
Orla
Ilhas do São Francisco
Por do sol
Monte Carmelo
Museu Coripós
Igreja Matriz
Mercado Municipal
Serra do Cruzeiro
Casa de Farinha
Escadaria da Serenata
Praça do Vaqueiro
Vinícola São Francisco. 
· BANDAS
Mestre Ênio Barros de Araujo
Banda Colégio Fênix
BAEMAA (Escola Municipal Afonso Alves)
Banda Escola Municipal Prefeito Barrinhos
M.P.B (Maria da Purificação Barros)

· FESTAS E EVENTOS
Serenata da Recordação
Quadrilhas Juninas
Junina Fogaréu Boavistana
Junina Furacão Junino

· MUSICA
Banda xote pras meninas - banda de forró formada no município

· ESPORTE
A cidade de Santa Maria da Boa Vista possuiu um clube no Campeonato Pernambucano de Futebol, o Sport Clube Boa Vista, que jogava de mandante no Estádio Edvanes Nascimento.


8. ESTRUTURA DA SECRETARIA MUNICIPAL DA SAÚDE:

	TIPOS DE ESTABELECIMENTOS
	TOTAL:

	SECRETARIA DE SAÚDE -  RUA CARDEAL ARCOVERDE Nº240- CENTRO
	01

	ESF- UNIDADES BASICAS DE SAÚDE
· ESF RAIMUNDO BEDOR- CENTRO
· ESF BAIRRO MANDACARU
· ESF BAIRRO SANTA LUZIA EQUIPE I ( VILA ESPERANÇA)
· ESF BAIRRO SANTA LUZIA EQUIPE II ( VILA ESPERANÇA)
· ESF BAIRRO SENADOR PAULO GUERRA
· ESF AGROVILA 15- PROFETO FULGÊNCIO
· ESF AGROVILA 29- PROJETO FULGÊNCIO
· ESF AGROVILA 43- PROJETO FULGÊNCIO
· ESF CURRAL NOVO
· ESF MILANO
· ESF POSTO DE SAÚDE INHANHUM
· ESF CARAÍBAS
· ESF DE URIMAMÃ
	13

	POSTOS DE SAÚDE:
· PS DE CATALUNHA
· PS DA CAIÇARA
· PS  DO AREAL
· PS CUPIRA
	04

	CENTRO DE SAÚDE RAIMUNDO BEDOR- CENTRO
	01

	HOSPITAL MONSENHOR ANGELO SAMPAIO- UNIDADE MISTA – CENTRO
	01

	CAPS  I- CENTRO DE ATENÇÃO PSICOSSOCIAL.- CENTRO
	01

	ACADEMIA DA SAÚDE- ORLA
	01









Público Alvo: POPULAÇÃO DO MUNICÍPIO 

DIRETRIZ Nº 1 - Ampliação e qualificação do acesso da população aos serviços de saúde, com equidade e em tempo adequado ao atendimento das suas necessidades, mediante aprimoramento da Política de Atenção Básica e da Atenção Especializada. 

OBJETIVO Nº 1.0 - Ampliar e qualificar os serviços da Atenção Básica fortalecendo as ações de promoção da saúde com foco nos temas prioritários, com implantação das Linhas de Cuidados.
	Nº
	Descrição da Meta
	Indicador para monitoramento e avaliação da meta
	Indicador (Linha-Base)
	Meta Plano
2022-2025
	Unidade
de Medida
	Meta Prevista

	
	
	
	Valor
	Ano
	Unidade
de
Medida
	
	
	2022
	2023
	2024
	2025

	01
	Elaborar  protocolo de pré-natal para qualificar a assistência pré-natal qualificada
	100% dos profissionais médico e enfermeiros realizando assistência pré-natal de acordo com o protocolo.
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	02
	Garantir a equipe completa nas UBS. 
	100% das unidades com todos os profissionais 
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	03
	Alcançar os indicadores de desempenho da atenção básica
	Indicador 1: proporção de gestantes com pelo menos 6 (seis) consultas pré-natal. ≥ 60% e < 45% Realizadas, sendo a primeira até a 20ª semana. 
Indicador 2:  proporção de gestantes com realização de exames para de gestação sífilis e hiv. . ≥ 42.0% e < 60%
-indicador 3:  proporção de gestantes com atendimento odontológico realizado. . ≥ 42.0% e < 60%
 Indicador 4:  cobertura de exame citopatológico. em mulheres de 25 a 64 anos. ≥ 42.0% e < 60%
Indicador 5:  cobertura vacinal de poliomielite inativada e pentavalente. . ≥ 42.0% e < 60%
Indicador 6:  percentual de pessoas hipertensas com pressão arterial aferida em cada semestre. ≥ 42.0% e < 60%
Indicador 7: percentual de diabéticos com solicitação de hemoglobina glicada. ≥ 42.0% e < 60%.
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	04
	Aumentar a cobertura de saúde da família no município
	Cobrir 88% da área de saúde da família. 
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	05
	Melhorar a qualidade da assistência a comunidade através da educação permanente nas equipes de saúde da família.
	100% das equipes                             capacitadas
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	06
	Garantir o monitoramento da produtividade dos ACS.
	90% das produtividades enviadas mensalmente no sistema do E-SUS 
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	07
	Garantir o monitoramento das síndromes gripais pela equipe de atenção básica
	Todas as equipes atendendo e monitorando as síndromes gripais e realizado o manejo adequado, diante da covid- 19.
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	08
	Ampliar a cobertura de ACS no município 
	100% da cobertura da saúde da família 
	-
	-
	-
	100,00
	Percentual
	50,00
	50,00
	100,00
	100,00

	09
	Garantir a assistência aos idosos na atenção básica, levando em consideração os critérios de classificação de risco, principalmente em tempo de pandemia. 
	
60% dos idosos assistidos pelas unidades
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	10
	Garantir as estruturas das unidades de saúde da família em adequado funcionamento.
	100% UBS com estruturas adequadas
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	11
	Realizar concurso público para Agentes Comunitários de Saúde (ACS)
	Realizar a cobertura de todas as áreas.

	-
	-
	-
	01
	Numero
	-
	01
	-
	-

	12
	Construir de 04 sedes próprias para 04 Unidades de Saúde da Família 
	Sedes construídas
	
	
	
	
	
Numero
	1 
	1 
	2 
	0

	15
	Adquirir  Emendas Parlamentar para aquisição de equipamentos para as USF
	Aquisição de Emendas.
	
	
	
	100
	Percentual 
	0
	100
	100
	0

	16 
	Garantir Reforma das Unidades básicas de saúde.
	Reformas realizadas
	
	
	
	09
	Numero 
	04
	02
	02
	01

	
17
	Garantir o acompanhamento dos beneficiários do Auxilio Brasil (crianças até 7 anos e crianças e gestante)
	76% desses beneficiarias 
	
	
	
	76%
	Percentual
	76%
	-
	-
	-






OBJETIVO Nº 1.1 -  Reorganização da Atenção Primária em Saúde garantindo a participação popular na Estratégia de Saúde da Família.

	Nº
	Descrição da Meta
	Indicador para monitoramento e avaliação da meta
	Indicador (Linha-Base)
	Meta Plano
2022-2025
	Unidade
de Medida
	Meta Prevista

	
	
	
	Valor
	Ano
	Unidade
de
Medida
	
	
	2022
	2023
	2024
	2025

	01
	Remapear  as unidades de saúde da família 
	100% da área remapeada. 
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00



OBJETIVO Nº 1.2 - Informatizar as Unidades de Saúde da Atenção Básica para qualificação do atendimento aos usuários.

	Nº
	Descrição da Meta
	Indicador para monitoramento e avaliação da meta
	Indicador (Linha-Base)
	Meta Plano
2022-2025
	Unidade
de Medida
	Meta Prevista

	
	
	
	Valor
	Ano
	Unidade
de
Medida
	
	
	2022
	2023
	2024
	2025

	01
	Garantir computador para todos os profissionais que trabalham direito com o Pec. (prontuário eletrônico) nas unidades básicas de saúde.
	100% das unidades realizando o atendimento no PEC.
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	02
	Garantir manutenção para os computadores das unidades básicas 
	100% dos computadores funcionando para uso do PEC. 
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	03
	Adquirir  impressoras para as USF 
	100% das unidades impressora disponível 
	
	
	
	100
	Percentual 
	0 
	100
	0 
	0

	04
	Garantir os Tablets para uso do e-SUS território para uso dos Agentes e Comunitários de Saúde
	100% dos Agentes Comunitários de Saúde utilizando o e-SUS território
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00









OBJETIVO Nº 1.3 - Fortalecimento da Rede de Imunização Municipal

	Nº
	Descrição da Meta
	Indicador para monitoramento e avaliação da meta
	Indicador (Linha-Base)
	Meta Plano
2022-2025
	Unidade
de Medida
	Meta Prevista

	
	
	
	Valor
	Ano
	Unidade
de
Medida
	
	
	2022
	2023
	2024
	2025

	01
	Garantir cobertura vacinal com esquema completo para covid-19
	Vacinar 100% das faixas etárias elegíveis para vacinação contra a covid-19
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	02
	Garantir cobertura vacinal de rotina em crianças menores de 5 anos de acordo com o calendário vacinal de imunização.
	Aumentar índices de cobertura vacinal (90%), preconizado pelo ministério da saúde, para crianças menores de 5 anos
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	03
	Aumentar cobertura vacinal de rotina, de acordo com calendário nacional de imunização em adolescentes.
	Aumentar índices de cobertura vacinal em adolescentes, preconizado pelo ministério da saúde.
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	04
	Garantir cobertura vacinal em idosos, de acordo com o calendário vacinal de imunização.
	Aumentar índices de cobertura vacinal em idosos, preconizado pelo ministério da saúde.
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00



OBJETIVO Nº 1.4 - Garantir a equidade e a efetivação do direito à saúde de negras e negras por meio da Política Nacional de Saúde Integral da População Negra. (indígenas, Quilombolas e outros)
	Nº
	Descrição da Meta
	Indicador para monitoramento e avaliação da meta
	Indicador (Linha-Base)
	Meta Plano
2022-2025
	Unidade
de Medida
	Meta Prevista

	
	
	
	Valor
	Ano
	Unidade
de
Medida
	
	
	2022
	2023
	2024
	2025

	01
	Garantir o funcionamento de UBS nas áreas quilombolas. 
	100% de cobertura de saúde da família nas áreas quilombolas 
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	02
	Garantir capacitação dos profissionais das UBS das áreas quilombolas quanto a assistência à população negra
	100% dos profissionais médicos e enfermeiros capacitados para assistência à população negra
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	03
	Garantir a capacitação dos profissionais das UBS quanto à assistência aos pacientes portadores de Anemia Falciforme
	100% dos profissionais capacitados para a assistência aos pacientes portadores de Anemia Falciforme
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	04
	Realizar a oficina com a comunidade quilombola sobre a promoção da saúde da população negra
	2 oficinas em 2022
	-
	-
	-
	02
	Numero 
	02
	-
	-
	-

	05
	Garantir o exame de eletroforese da hemoglobina para as gestantes quilombolas e companheiros.
	100% das gestantes com o exame de eletroforese da hemoglobina realizado
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100
	-
	-
	-


OBJETIVO Nº 1.5 - Ampliar o Programa Saúde na Escola (PSE) e trabalhar temas estratégicos na promoção e prevenção entre crianças e adolescentes. Ampliar estratégias sobre o tabagismo.

	Nº
	Descrição da Meta
	Indicador para monitoramento e avaliação da meta
	Indicador (Linha-Base)
	Meta Plano
2022-2025
	Unidade
de Medida
	Meta Prevista

	
	
	
	Valor
	Ano
	Unidade
de
Medida
	
	
	2022
	2023
	2024
	2025

	01
	Organizar  grupos de tabagismo com a enfermeira do PSF.

	Realizar encontros nas unidades   com palestras e orientações para as pessoas da comunidade que queiram fazer parte do grupo de tabagismo, onde os pacientes receberam os adesivos e se necessário a medicação com indicação médica.
	-
	-
	-
	08
	Numero
	02
	02
	02
	02

	02
	Realizar relatório mensal para VIII Geres 
	Será feito relatório mensal com as informações da existência do programa nas unidades, para a reposição de adesivos e cartilhas com orientações sobre os benefícios de parar de fumar e cartazes sobre deixar de fumar fazendo parte do programa tabagismo.
	-
	-
	-
	12
	Numero
	12
	12
	12
	12

	03
	Elaborar a programação trimestral.
	Elaborar a programação com as enfermeiras dos PSFS para abordar as pessoas a conhecerem o programa tabagismo.
	-
	-
	-
	16
	Numero
	04
	04
	04
	04

	05
	Ampliar o Programa Saúde na Escola para todas as instituições de ensino da rede municipal.
	PSE ampliado nas escolas 100%
	-
	-
	-
	100,00
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00









OBJETIVO Nº 1.6 - Ampliar ações que visem à promoção de hábitos de vida saudáveis e prática de atividades físicas em espaços públicos.
	Nº
	Descrição da Meta
	Indicador para monitoramento e avaliação da meta
	Indicador (Linha-Base)
	Meta Plano
2022-2025
	Unidade
de Medida
	Meta Prevista

	
	
	
	Valor
	Ano
	Unidade
de
Medida
	
	
	2022
	2023
	2024
	2025

	01
	Promover ações de cuidado com a saúde das pessoas.
	Realizações de encontros diários na orla com os professores de educação física estimulando a prática de exercícios físicos para a saúde. Elaborar a programação para ser colocada em relatório e informar no sistema diário
	-
	-
	-
	100,00
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	02
	Adquirir dois (02) polos da Academia da Saúde (Projeto Fulgêncio, Assentamentos e Bairro Santa Luzia
	Número de polos construídos
	-
	-
	-
	02
	Numero
	01
	-
	01
	-



OBJETIVO Nº 1.7 – Ampliar a oferta e a qualidade de atendimentos em saúde bucal.

	Nº
	Descrição da Meta
	Indicador para monitoramento e avaliação da meta
	Indicador (Linha-Base)
	Meta Plano
2022-2025
	Unidade
de Medida
	Meta Prevista

	
	
	
	Valor
	Ano
	Unidade
de
Medida
	
	
	2022
	2023
	2024
	2025

	01
	Expandir a cobertura de saúde bucal do município com o credenciamento de 7 novas equipes (UBS 43, UBS Santa luzia II, UBS Inhanhuns, UBS Curral Novo, UBS Caraíbas, UBS Urimamã e UBS Assentamento Vitória).
	Número total de UBS = número total de UBS com saúde bucal.
	-
	-
	-
	07
	Numero
	02
	02
	02
	01

	02
	Promover mensalmente ações voltadas ao Brasil Sorridente e entrega das próteses dentárias (do Programa Brasil Sorridente), com palestra de cuidados com a prótese, higiene bucal e importância das consultas regulares ao dentista.  
	Realizar entrega de 50 próteses ao mês, distribuídas igualmente para cada unidade de saúde, com palestras educativas.
	-
	-
	-
	100,00
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	03
	Realizar atendimento odontológico as gestantes cadastradas nas unidades básicas de saúde
	Garantir atendimento odontológico durante o pré-natal, a 60% das gestantes cadastradas, de forma a atingir meta do indicador de saúde bucal.  
	-
	-
	-
	80,00
	Percentual
	60,00
	60,00
	60,00
	60,00

	04
	Realizar triagens de risco para câncer bucal, aos pacientes com 60 anos ou mais de idade.
	Realizar triagens de risco para câncer bucal em 30% dos idosos, e encaminhar para exames e tratamento os que apresentarem algum sinal ou sintoma. 
	-
	-
	-
	30,00
	Percentual
	
	
	
	

	05
	Promover ações de promoção e prevenção nas escolas e creches do município, juntamente ao programa saúde na escola (PSE)
	Aumentar o percentual de ação coletiva e de crianças acompanhadas nas escolas e creches do município, com escovação supervisionada, aplicação tópica de flúor (ATF) e tratamento restaurador traumático (ART).
	-
	-
	-
	100,00
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	07
	Adquirir equipamentos odontológicos
	Equipamento adquirido
	-
	-
	-
	10
	Numero
	3
	3
	2
	2




OBJETIVO Nº 1.8 - Atenção à Saúde do Adulto, Idoso e dos Usuários com Condições Crônicas.
	Nº
	Descrição da Meta
	Indicador para monitoramento e avaliação da meta
	Indicador (Linha-Base)
	Meta Plano
2022-2025
	Unidade
de Medida
	Meta Prevista

	
	
	
	Valor
	Ano
	Unidade
de
Medida
	
	
	2022
	2023
	2024
	2025

	01
	Garantir a assistência a 50% dos usuários com condições crônicas.
	Assistência garantida.
	-
	-
	-
	50,00
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	02
	Garantir a assistência aos idosos. 
	60% de idosos assistidos nas unidades.
	-
	-
	-
	60,00
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	03
	Garantir a assistência à saúde do trabalhador em atendimentos mensais em horário alternativo ao funcionamento de rotina da UBS.
	50% de trabalhadores assistidos nas unidades
	-
	-
	-
	50,00
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00










OBJETIVO Nº 1.9 - Garantir o desenvolvimento de ações assistenciais, preventivas e de promoção à saúde no Centro de Saúde Raimundo Bedor.

	Nº
	Descrição da Meta
	Indicador para monitoramento e avaliação da meta
	Indicador (Linha-Base)
	Meta Plano
2022-2025
	Unidade
de Medida
	Meta Prevista

	
	
	
	Valor
	Ano
	Unidade
de
Medida
	
	
	2022
	2023
	2024
	2025

	01
	Garantir ações de promoção e prevenção da saúde no combate ao coronavírus através de realização de exames de covid-19 por livre demanda.
	Ações de promoção e prevenção garantidas e realizadas.
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	02
	Promover ações de prevenção ao câncer de colo do útero através de exames citopatológicos e de colposcopia com resultados em tempo hábil.
	.Ações de prevenção de câncer de colo do útero promovidas e realizadas.
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	03
	Promover ações de prevenção ao câncer de próstata.
	Disponibilizar a realização de exames de PSA.
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	04
	Realizar implantação da inserção do DIU de mulheres em idade fértil do município, de acordo com o planejamento familiar.
	Implantar inserção do dispositivo intrauterino (DIU).

 Implantação da inserção do DIU em mulheres em idade fértil do município
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	05
	Ampliar o atendimento de pequenas cirurgias de acordo com a necessidade dos usuários. 
	Aumentar a oferta das pequenas cirurgias realizadas no município.
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	06
	Reestruturar o centro de saúde com equipamentos. Realizar atendimentos especializados de acordo com a demanda necessária dos usuários do município.
	Adquirir equipamentos.


Contratar médicos especialistas no município. (ortopedista e pediatra)
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	07
	Garantir a realização de USG geral para os usuários solicitados pelo médico.
	Implantar o serviço de USG geral no município.
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00










OBJETIVO Nº 1.10 – Ampliar o  acesso à Atenção Especializada ( Consultas de especialidades e exames).

	Nº
	Descrição da Meta
	Indicador para monitoramento e avaliação da meta
	Indicador (Linha-Base)
	Meta Plano
2022-2025
	Unidade
de Medida
	Meta Prevista

	
	
	
	Valor
	Ano
	Unidade
de
Medida
	
	
	2022
	2023
	2024
	2025

	01
	Garantir atendimento médico em diversas especialidades 
	Atendimento médico de ortopedia, urologia, pediatria, ginecologia...
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	02
	Garantir  a oferta de exames de ultrassonografias gerais
	Realização de ultrassonografias gerais e obstétricas de acordo com as necessidades da população
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	03
	Garantir a disponibilidade e realização de exames laboratoriais preconizados para a assistência pré-natal
	Cobertura total dos exames preconizados para garantir assistência pré-natal integral à gestação
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	04
	Garantir a realização de exames de eletrocardiograma.
	Realização de eletrocardiograma.
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00



















OBJETIVO Nº 1.11 - Prevenir agravos e promover saúde na perspectiva do cuidado continuado e humanizado baseado na Política Nacional de Práticas Integrativas e Complementares no Sistema Único de Saúde (SUS).

	Nº
	Descrição da Meta
	Indicador para monitoramento e avaliação da meta
	Indicador (Linha-Base)
	Meta Plano
2022-2025
	Unidade
de Medida
	Meta Prevista

	
	
	
	Valor
	Ano
	Unidade
de
Medida
	
	
	2022
	2023
	2024
	2025

	01
	Implantar as práticas integrativas complementares (PICS) nas unidades básicas de saúde (UBS)
	Número de UBS com PICS
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00




OBJETIVO Nº 1.12 - Adequar a rede física e melhorar a segurança, a ambiência e a infraestrutura das unidades de saúde garantindo a qualidade do atendimento ao usuário através da infraestrutura e materiais adequados.
	Nº
	Descrição da Meta
	Indicador para monitoramento e avaliação da meta
	Indicador (Linha-Base)
	Meta Plano
2022-2025
	Unidade
de Medida
	Meta Prevista

	
	
	
	Valor
	Ano
	Unidade
de
Medida
	
	
	2022
	2023
	2024
	2025

	01
	Realizar manutenção das ações da secretaria.
	Garantir a eficácia dos serviços
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	02
	Executar  obras
	Reformar e ampliar o prédio fixo da secretaria de saúde
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	03
	Garantir as estruturas das unidades de saúde da família em adequado funcionamento.
	UBS com estruturas adequadas
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00




	







DIRETRIZ Nº 2 – Fortalecimento das Ações de Vigilância em Saúde, Redução dos riscos e agravos à saúde da população, por meio das ações de promoção, prevenção, tratamento e monitoramento da Vigilância em Saúde.

OBJETIVO Nº 2.1 - Garantir a atualização dos sistemas de informações de vigilância, SIM, SINAN e SINASC.
	Nº
	Descrição da Meta
	Indicador para monitoramento e avaliação da meta
	Indicador (Linha-Base)
	Meta Plano
2022-2025
	Unidade
de Medida
	Meta Prevista

	
	
	
	Valor
	Ano
	Unidade
de
Medida
	
	
	2022
	2023
	2024
	2025

	01
	Registrar notificações no “sistema de informação de agravos de notificação para recebimento de medicações necessárias”.
	Notificações SINAN registradas.
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	02
	Registrar declaração de óbito;
Realizar investigações de óbitos;
Realizar discussões com o (grupo técnico de mortalidade) GT para possíveis alterações de causas de óbitos sem assistência médica
	Sistema de informação de mortalidade atualizado.
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	03
	Registrar todas DN ( declaração de nascidos vivos) no SINASC 
	Sistema de informação de nascidos vivos atualizado
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00




OBJETIVO Nº 2.2 - Garantir transporte adequado para as ações de Vigilância em Saúde.
	Nº
	Descrição da Meta
	Indicador para monitoramento e avaliação da meta
	Indicador (Linha-Base)
	Meta Plano
2022-2025
	Unidade
de Medida
	Meta Prevista

	
	
	
	Valor
	Ano
	Unidade
de
Medida
	
	
	2022
	2023
	2024
	2025

	01
	Aumentar o número de transporte para assistência à população da zona rural.
	Número de transporte aumentados
	-
	-
	-
	Numero
	3
	1
	1
	1
	-

	02
	Adquirir um veículo furgão para transporte de vacinas e insumos
	Número de veículo adquirido para o transporte de vacinas e insumos
	-
	-
	-
	Numero 
	1
	1
	-
	-
	-






OBJETIVO Nº 2.3 - Fortalecer as ações de promoção à saúde.

	Nº
	Descrição da Meta
	Indicador para monitoramento e avaliação da meta
	Indicador (Linha-Base)
	Meta Plano
2022-2025
	Unidade
de Medida
	Meta Prevista

	
	
	
	Valor
	Ano
	Unidade
de
Medida
	
	
	2022
	2023
	2024
	2025

	01
	Fortalecer a promoção e monitoramento da vigilância em saúde.
	Proporção de exames Anti - HIV realizados nos casos novos de tuberculose
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	02
	Aumentar investigação do óbito infantil em relação ao ano anterior
	Proporção de óbito em menor de ano investigados
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	03
	Aumentar a investigação do óbito materno em relação ao ano anterior
	Proporção de óbito da mulher em idade fértil investigado
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	04
	Adquirir panfletos, folders para educação em saúde com tema da vigilância em saúde.
	Número de material educativo confeccionado
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	05
	Ampliar as ações do Programa do Tabagismo para todas as Unidades de Saúde
	Percentual de Unidades com Programa funcionando
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	06
	Realizar o monitoramento da cura nos casos novos de hanseníase.
	Proporção do aumento de cura de hanseníase
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	07
	Taxa de detecção anual de casos novos de hanseníase
	Percentual de detecção de casos novos de hanseníase
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	08 


	Realizar palestras educativas enquanto ao uso da Rifampicina + isonizida + etambutol + pirazinamida para pacientes com Tuberculose e entrega de cestas básicas.
	

Proporção educativa 
	-


	-

	-

	100

	
Percentual

	100,00

	100,00

	100,00

	100,00











OBJETIVO Nº 2.4 - Fortalecer as atividades de combate a doenças endêmicas, bem como zoonoses e arboviroses.
	Nº
	Descrição da Meta
	Indicador para monitoramento e avaliação da meta
	Indicador (Linha-Base)
	Meta Plano
2022-2025
	Unidade
de Medida
	Meta Prevista

	
	
	
	Valor
	Ano
	Unidade
de
Medida
	
	
	2022
	2023
	2024
	2025

	01
	Fortalecer as ações de combate as endemias (tuberculose, hanseníase), zoonoses (raiva) e arboviroses (leishmaniose, doença de chagas, dengue, ZIKA e chikungunya
	Combate às ações de endemias, zoonoses e arboviroses fortalecidas.
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	02
	Manter em zero (0) o número absoluto de óbitos por arboviroses: dengue, febre amarela, zika e chikungunya.
	Obitos mantidos por doenças causadas por arboviroses de modo geral mantidas em zero
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	03
	Realizar visitas domiciliares, no mínimo, em (04) quatro ciclos com 80% de imóveis visitados. (COAP E PAC 22) (33,33% em 2018).
	Número de ciclos que atingiram mínimo de 80% de cobertura de imóveis visitados para controle das arboviroses.
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	04
	Realizar campanha de conscientização junto à comunidade através do uso de carro de som uma vez por ciclo e entrega de panfletos informativos a cerca das arboviroses mais comum na nossa região.
	Contratação de carro de som e confecção de panfletos.
	-
	-
	-
	06
	Numero 
	02
	02
	01
	01

	06
	Realizar   análise da qualidade da água para consumo humano.
	Percentual de análise da água para consumo humana preconizada pelo ministério da saúde
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00












OBJETIVO Nº 2.5 - Aprimorar as ações de Vigilância Sanitária e garantir a realização das atividades relacionadas à Vigilância Sanitária Municipal.

	Nº
	Descrição da Meta
	Indicador para monitoramento e avaliação da meta
	Indicador (Linha-Base)
	Meta Plano
2022-2025
	Unidade
de Medida
	Meta Prevista

	
	
	
	Valor
	Ano
	Unidade
de
Medida
	
	
	2022
	2023
	2024
	2025

	01
	Ampliar o fortalecimento das atividades de responsabilidade da Vigilância Sanitária (VISA)
	Atividades da VISA ampliadas e fortalecidas
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	02
	Realizar   encontro sobre orientação sanitária aos comerciantes.
	      Número de encontros realizados
	-
	-
	-
	08
	Numero
	02
	02
	02
	02

	03
	Criar o Código Sanitário municipal
	Código criado
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	04
	Ampliar o inspecionamento de estabelecimentos.
	Proporção de estabelecimentos inspecionados.
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	05
	Ampliar as fiscalizações sanitárias em eventos no município
	Proporção de fiscalizações realizadas em eventos.
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	06
	Fazer busca ativa das localidades que estão silenciosas para exames de leishmaniose visceral; Providenciar o exame para realizar o TR-LVC;
	Reduzir para zeras os números absoluto de óbitos por leishmaniose visceral.  


	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	07
	Fazer borrifação para combate ao mosquito nas residências que tiverem animal diagnosticado positivo.

	Realizar  trabalho de educação em saúde da importância em manter os ambientes limpos e solicitar apoio aos agentes comunitários de saúde para fazer o elo entre um caso suspeito de LVC..
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	08
	Cadastrar os SAA; SAC; SAI; Realizar a coleta de água;
Realizar a análise de água;
Realizar o envio da amostra para análise de água referente a coliformes para laboratório da geres;

	Coleta de água 
(TB; CLORO; CLORIFORMES) 
Coletar, enviar e analisar as 14 amostras por mês, totalizando 168 amostras por ano.  Disponibilizar os insumos para coleta e análise de água;
Disponibilizar transporte para execução da ação.
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	09
	Realizar entrada de alvarás sanitários;
	Inspeções sanitárias realizadas
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00



OBJETIVO Nº 2.6 - Garantir as atividades relacionadas à Vigilância Ambiental.

	Nº
	Descrição da Meta
	Indicador para monitoramento e avaliação da meta
	Indicador (Linha-Base)
	Meta Plano
2022-2025
	Unidade
de Medida
	Meta Prevista

	
	
	
	Valor
	Ano
	Unidade
de
Medida
	
	
	2022
	2023
	2024
	2025

	01
	Realizar um levantamento sobre a situação sócia ambiental das comunidades ribeirinhas.
	Levantamento realizado pelo os agentes de endemias.
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	03
	Auxiliar o descarte correto de insumos provenientes de defensivos agrícolas, como forma de evitar a contaminação do solo e da água.
	O descarte correto de insumos provenientes de defensivos agrícolas, como forma de evitar a contaminação do solo e da água.
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	04
	Ensinar como fazer a compostagem e onde pode ser utilizada.
	Compostagem utilizada como instrumento para adubação do solo;
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	05
	 Realizar orientações para que os moradores possam fazer desinfecção da água através do cloro, para consumo humano.
	Desinfecção da água correta através do cloro, para consumo humano realizadas.
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00



OBJETIVO Nº 2.7 - Garantir as atividades relacionadas à Saúde do Trabalhador.

	Nº
	Descrição da Meta
	Indicador para monitoramento e avaliação da meta
	Indicador (Linha-Base)
	Meta Plano
2022-2025
	Unidade
de Medida
	Meta Prevista

	
	
	
	Valor
	Ano
	Unidade
de
Medida
	
	
	2022
	2023
	2024
	2025

	01

	Ampliar as ações voltadas à saúde do trabalhador ( servidor do  hospital)
	Ações de saúde do trabalhador realizadas;
	-
	-
	-
	03
	Número
	01
	01
	01
	-











OBJETIVO Nº 2.8 - Fortalecer as ações de prevenção a Doenças Sexualmente Transmissíveis (DSTs).

	Nº
	Descrição da Meta
	Indicador para monitoramento e avaliação da meta
	Indicador (Linha-Base)
	Meta Plano
2022-2025
	Unidade
de Medida
	Meta Prevista

	
	
	
	Valor
	Ano
	Unidade
de
Medida
	
	
	2022
	2023
	2024
	2025

	01
	Ampliar as ações de vigilância para prevenção de doenças sexualmente transmissíveis (DSTs)
	Ações de vigilância ampliadas.
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	02
	Aumentar as ofertas de testes rápidos  de sífilis por gestante na atenção básica
	Proporção de testes rápidos de sífilis por
Gestante realizado atenção básica
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	03
	Reduzir as incidências de AIDS em  menores de cinco ano.
	Proporção de casos novos  de AIDS em menores de 5  Ano.
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	04
	Reduzir as incidências de sífilis congênita em relação ao ano anterior.
	Proporção de casos novos de sífilis congênita em menores de um ano.
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00




OBJETIVO Nº 2.9 - Ampliar as ações de Vigilância na prevenção de acidentes terrestres e violência.

	Nº
	Descrição da Meta
	Indicador para monitoramento e avaliação da meta
	Indicador (Linha-Base)
	Meta Plano
2022-2025
	Unidade
de Medida
	Meta Prevista

	
	
	
	Valor
	Ano
	Unidade
de
Medida
	
	
	2022
	2023
	2024
	2025

	01
	Implantar a notificação de acidente de transportes terrestres no hospital.
	Ficha de notificação construída e implantada
	-
	-
	-
	01
	Número
	01
	-
	-
	-

	02
	Implementar  notificação de violência em todas as unidades de saúde e Serviços Sociais (CRAS, Conselho Tutelar e Secretaria da Mulher)
	Percentual de Unidades que realizam notificações
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00






OBJETIVO Nº 2.10 - Melhorar a cobertura vacinal e garantir imunização segura.

	Nº
	Descrição da Meta
	Indicador para monitoramento e avaliação da meta
	Indicador (Linha-Base)
	Meta Plano
2022-2025
	Unidade
de Medida
	Meta Prevista

	
	
	
	Valor
	Ano
	Unidade
de
Medida
	
	
	2022
	2023
	2024
	2025

	01
	Capacitar as equipes com realização de curso sobre atualização em esquema vacinal e sala de vacina
	Percentual de equipes capacitadas
	-
	-
	-
	02
	Numero 
	01
	01
	-
	-

	02
	Capacitar as equipes no SIPNI
	Percentual de equipes capacitadas no SIPNI
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	03
	Realizar o censo canino;
Fazer o levantamento epidemiológico sobre as localidades que tiveram animais positivos;
Providenciar insumos suficientes para a realização da campanha antirrábica; 
	Garantir a vacinação antirrábica para 80% dos cães na campanha de vacinação.  % de cães vacinados na campanha de vacinação antirrábica canina.
	-
	-
	-
	80
	Percentual
	80,00
	80,00
	80,00
	80,00

	04
	Providenciar anestésicos suficientes de acordo com o protocolo de eutanásia, da nota técnica estabelecida pelo CFMV.

	Disponibilizar transporte para execução da ação
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00



DIRETRIZ 3 – Qualificação da Assistência Farmacêutica
OBJETIVO Nº 3.1- Fortalecer a Assistência Farmacêutica no Município e fornecimento de medicação de vigilância para os usuários do SUS

	Nº
	Descrição da Meta
	Indicador para monitoramento e avaliação da meta
	Indicador (Linha-Base)
	Meta Plano
2022-2025
	Unidade
de Medida
	Meta Prevista

	
	
	
	Valor
	Ano
	Unidade
de
Medida
	
	
	2022
	2023
	2024
	2025

	01
	Fortalecer a Assistência Farmacêutica de medicações de vigilância
	Assistência farmacêutica fortalecida
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	-
	-
	-

	02
	Implantar  100% do sistema HORUS
	Sistema implantado e com relatório emitido 
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	-
	-
	-

	03
	Implantar a farmácia satélite 
	Farmácia implantada 
	-
	-
	-
	01
	Número
	01
	-
	-
	-

	04
	Qualificar em 90% a Assistência Farmacêutica Hospitalar
	Protocolos e fluxos assistenciais estabelecidos em POPs
	-
	-
	-
	05
	Número
	02
	02
	01
	-



DIRETRIZ 4 – Contribuição à adequada formação, alocação, qualificação, valorização e democratização das relações de trabalho dos trabalhadores do SUS.
OBJETIVO Nº 4.1-  Garantir às equipes da Atenção Básica a valorização e qualificação profissional	
	Nº
	Descrição da Meta
	Indicador para monitoramento e avaliação da meta
	Indicador (Linha-Base)
	Meta Plano
2022-2025
	Unidade
de Medida
	Meta Prevista

	
	
	
	Valor
	Ano
	Unidade
de
Medida
	
	
	2022
	2023
	2024
	2025

	01
	Implantar o incentivo financeiro do Previne Brasil para as ESFs do município
	Incentivo financeiro implantado
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	02
	Implantar o protocolo clínico para regulamentação da prescrição de medicamentos pelos enfermeiros da Unidades de Saúde da Família do município
	Protocolo clínico implantado
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	03
	Implantar ações de educação permanente
	Ações implantadas
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00



DIRETRIZ  5 – MÉDIA E ALTA COMPLEXIDADE
OBJETIVO Nº 5.1 - Otimizar e melhorar o sistema de registro de dados dos atendimentos hospitalares para que possam ser utilizados em observatório do sistema e da saúde da população, subsidiando a resolução dos problemas.

	Nº
	Descrição da Meta
	Indicador para monitoramento e avaliação da meta
	Indicador (Linha-Base)
	Meta Plano
2022-2025
	Unidade
de Medida
	Meta Prevista

	
	
	
	Valor
	Ano
	Unidade
de
Medida
	
	
	2022
	2023
	2024
	2025

	01
	Restaurar o prontuário eletrônico (PEC)
	Prontuário eletrônico implantado
	-
	-
	
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	-

	02
	Reestruturar e aprimorar os protocolos, regimento interno, normas e rotinas
	Protocolos, regimento interno e manual de normas e rotinas publicado.
	-
	-
	-
	03
	Número
	02
	01
	-
	-

	03
	Implementar os protocolos hospitalares, em consonância com as diretrizes do sus (protocolos de referência e contra referência, enfermagem, nutrição, clínica médica) 
	Protocolos implantados e revisados
	-
	-
	-
	05
	Número
	02
	02
	01
	-

	04
	Reestruturar a classificação de risco no HMMAS
	Classificação de risco implantada no HMMAS
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	-

	05
	Programar a rede de atenção as urgências
	Rede de atenção as urgências em execução
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	50,00
	60,00
	70,00
	70,00

	06
	Programar ações voltadas ao centro cirúrgico do HMMAS
	Processos de trabalho do centro cirúrgicos realizados a partir de protocolos
	-
	-
	-
	05
	Número
	03
	02
	-
	-



OBJETIVO Nº 5.2 Fortalecimento das ações locais de Média e Alta Complexidade, Ampliar o acesso à informação, cumprir as metas estabelecidas nos instrumentos de planejamento, pactuação e programas estratégicos de saúde, equilibrando financeiramente as receitas e despesas do SUS.

	Nº
	Descrição da Meta
	Indicador para monitoramento e avaliação da meta
	Indicador (Linha-Base)
	Meta Plano
2022-2025
	Unidade
de Medida
	Meta Prevista

	
	
	
	Valor
	Ano
	Unidade
de
Medida
	
	
	2022
	2023
	2024
	2025

	01
	Realizar de nova reforma nas instalações do hospital, adequando às estruturas existentes as recomendações técnicas e a demanda.
	Instalações do hospital reformadas e adequadas
	-
	-
	-
	100,00
	Percentual
	50,00
	70,00
	90,00
	100,00

	02
	Adquirir  materiais permanentes e equipamentos adequados a recomendações técnicas e a demanda do hospital municipal
	Materiais permanentes e equipamentos adquiridos
	-
	-
	-
	100,00
	Percentual
	50,00
	70,00
	90,00
	100,00

	03
	Adquirir  materiais de consumo e medicamentos adequados a recomendações técnicas e a demanda do hospital municipal
	Materiais de consumo e medicamentos adquiridos
	-
	-
	-
	100,00
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00

	04
	Ampliar as instalações para leitos de isolamentos de doenças infectocontagiosas 
	Leitos de isolamento para doenças infecto-contagiosas implantados no padrão ANVISA
	-
	-
	-
	02
	Número
	01
	01
	-
	-

	05
	Ampliar as enfermarias e adquirir novos leitos de internamento hospitalar na clínica médica 
	Leitos de clínica médica e cirúrgica
	-
	-
	-
	04
	Número
	04
	-
	-
	-

	06
	Construir novas enfermarias para clinica cirúrgica
	Construção realizada adequadamente no padrão ANVISA 
	-
	-
	-
	03
	Número
	01
	01
	01
	-

	07
	Construir uma maternidade
	Construção realizada adequadamente no padrão ANVISA 
	-
	-
	-
	01
	Número
	-
	01
	-
	-



OBJETIVO Nº 5.3 – Ampliar a rede de veículos e ofertar qualidade, para suprir as necessidades dos munícipes e consequentemente realizar a manutenção dos mesmos.
	Nº
	Descrição da Meta
	Indicador para monitoramento e avaliação da meta
	Indicador (Linha-Base)
	Meta Plano
2022-2025
	Unidade
de Medida
	Meta Prevista

	
	
	
	Valor
	Ano
	Unidade
de
Medida
	
	
	2022
	2023
	2024
	2025

	02
	Adquirir de ambulância ESF INHANHUS 
	Número de usuários transportados.
	-
	-
	-
	01
	Numero
	01
	-
	-
	-

	03
	Adquirir uma  ambulância para agrovila 29 do Projeto Fulgêncio
	Número de usuários transportados.
	-
	-
	-
	01
	Numero
	-
	01
	-
	-

	04
	 Adquirir 02(duas)  ambulâncias no modelo Sprint para melhor transporte dos pacientes em transferências de longa distância 
	Ambulâncias adquiridas
	-
	-
	-
	02
	Número
	01
	01
	-
	-

	05
	Adquirir 02 ( duas) ambulâncias de grande porte de suporte avançado para melhor transporte e assistência dos pacientes de urgências graves.
	Ambulâncias adquiridas
	-
	-
	-
	02
	Numero
	-
	01
	01
	-




OBJETIVO Nº 5.4 - Garantir programa de formação permanente ou continuada para os profissionais do hospital.
	Nº
	Descrição da Meta
	Indicador para monitoramento e avaliação da meta
	Indicador (Linha-Base)
	Meta Plano
2022-2025
	Unidade
de Medida
	Meta Prevista

	
	
	
	Valor
	Ano
	Unidade
de
Medida
	
	
	2022
	2023
	2024
	2025

	01
	Contratar empresa especializada para fornecer uma educação permanente ou continuada de maior qualidade para todas as classes profissionais com cursos específicos para assistência hospitalar
	Educação permanente em realização
	-
	-
	-
	04
	Numero 
	01
	1
	1
	1






OBJETIVO Nº 5.5 - Recolher regularmente o lixo hospitalar por serviço de limpeza especializada.
	Nº
	Descrição da Meta
	Indicador para monitoramento e avaliação da meta
	Indicador (Linha-Base)
	Meta Plano
2022-2025
	Unidade
de Medida
	Meta Prevista

	
	
	
	Valor
	Ano
	Unidade
de
Medida
	
	
	2022
	2023
	2024
	2025

	01
	Aprimorar e continuar a coleta adequada do lixo contaminado e comum em tempo hábil
	Casa do lixo hospitalar construída e aprimorada
	-
	-
	-
	01
	Número
	01
	-
	-
	-



OBJETIVO Nº 5.6 - Fortalecer a saúde mental na rede hospitalar.
	Nº
	Descrição da Meta
	Indicador para monitoramento e avaliação da meta
	Indicador (Linha-Base)
	Meta Plano
2022-2025
	Unidade
de Medida
	Meta Prevista

	
	
	
	Valor
	Ano
	Unidade
de
Medida
	
	
	2022
	2023
	2024
	2025

	01
	Implantar 100% dos leitos de saúde mental no HMMAS
	Leitos de saúde mental implantados
	-
	-
	-
	04
	Numero 
	01
	01
	02
	-









OBJETIVO Nº 5.7 - Prestar um serviço de qualidade, que atenda às necessidades específicas dos pacientes internos no Hospital.
	Nº
	Descrição da Meta
	Indicador para monitoramento e avaliação da meta
	Indicador (Linha-Base)
	Meta Plano
2022-2025
	Unidade
de Medida
	Meta Prevista

	
	
	
	Valor
	Ano
	Unidade
de
Medida
	
	
	2022
	2023
	2024
	2025

	01
	Implementar as comissões do NAQH (Núcleo de Acesso e Qualificação Hospitalar), CCIH (Comissão de Controle de Infecções Hospitalar), NSP (Núcleo de Segurança do Paciente
	Comissões implantadas e atas de registro de reunião
	-
	-
	-
	03
	Número
	02
	01
	-
	-

	02
	Implantar protocolos de atendimento do Serviço Social hospitalar
	Protocolos construídos
	-
	-
	-
	08
	Número
	02
	02
	02
	02

	03
	Implantar protocolos de atendimento da Fisioterapia hospitalar
	Protocolos construídos
	-
	-
	-
	08
	Número
	02
	02
	02
	02

	04
	Implantar protocolos de atendimento da Nutrição hospitalar
	Protocolos construídos
	-
	-
	-
	08
	Número
	02
	02
	02
	02

	05
	Implantar protocolos de exames laboratoriais hospitalar
	Protocolos construídos
	--
	-
	-
	08
	Número
	02
	02
	02
	02

	06
	Implantar protocolos Médicos Assistenciais
	Protocolos construídos
	-
	-
	-
	08
	Número
	02
	02
	02
	02

	07
	Implantar ações de Hotelaria Hospitalar
	Protocolos construídos
	-
	-
	-
	08
	Número
	02
	02
	02
	02

	08
	Implantar protocolos do Serviço de Vigilância Epidemiológica Hospitalar
	Protocolos construídos
	-
	-
	-
	08
	Número
	02
	02
	02
	02

	09
	Programar a Assistência farmacêutica Hospitalar. Criar protocolos e fluxos da Assistência Farmacêutica Hospitalar
	Qualificar em 90%  a assistência farmacêutica hospitalar; Capacitação para profissional da Assistência farmacêutica qualificada
	-
	-
	-
	100
	Percentual
	100,00
	100,00
	100,00
	100,00









OBJETIVO Nº 5.8 - Reduzir o tempo de atendimento aos pacientes que necessitam de hemotransfusão.

	Nº
	Descrição da Meta
	Indicador para monitoramento e avaliação da meta
	Indicador (Linha-Base)
	Meta Plano
2022-2025
	Unidade
de Medida
	Meta Prevista

	
	
	
	Valor
	Ano
	Unidade
de
Medida
	
	
	2022
	2023
	2024
	2025

	01
	Implementar  comissões do NAQH (núcleo de acesso e qualificação hospitalar), CCIH (comissão de controle de infecções hospitalar), NSP (núcleo de segurança do paciente).
	Comissões implantadas e atas de registro de reunião
	-
	-
	-
	03
	Número
	02
	01
	-
	-

	02
	Implantar protocolos de atendimento do serviço social hospitalar
	Protocolos construídos
	-
	-
	-
	08
	Número
	02
	02
	02
	02

	03
	Implantar protocolos de atendimento da fisioterapia hospitalar
	Protocolos construídos
	-
	-
	-
	08
	Número
	02
	02
	02
	02

	04
	Implantar protocolos de atendimento da nutrição hospitalar
	Protocolos construídos
	-
	-
	-
	08
	Número
	02
	02
	02
	02

	05
	Implantar protocolos de exames laboratoriais hospitalar
	Protocolos construídos
	--
	-
	-
	08
	Número
	02
	02
	02
	02

	06
	Implantar protocolos médicos assistenciais
	Protocolos construídos
	-
	-
	-
	08
	Número
	02
	02
	02
	2

	07
	Implantar ações de hotelaria hospitalar
	Protocolos construídos
	-
	-
	-
	08
	Número
	02
	02
	02
	02

	08
	Implantar protocolos do serviço de vigilância epidemiológica hospitalar
	Protocolos construídos
	-
	-
	-
	08
	Número
	02
	02
	02
	02



OBJETIVO Nº 5.9- Melhorar a qualidade do atendimento prestado às gestantes acolhidas na Maternidade do HMMAS.
	Nº
	Descrição da Meta
	Indicador para monitoramento e avaliação da meta
	Indicador (Linha-Base)
	Meta Plano
2022-2025
	Unidade
de Medida
	Meta Prevista

	
	
	
	Valor
	Ano
	Unidade
de
Medida
	
	
	2022
	2023
	2024
	2025

	01
	Implantar as ações de parto humanizado em 100% das parturientes atendidas no HMMAS
	Ações de parto humanizado implantadas através de protocolos e aquisições de equipamentos
	-
	-
	-
	100
	Percentual 
	100
	100
	100
	100






OBJETIVO Nº 5.10 - Implementar as ações referentes ao enfrentamento da COVID- 19.
	Nº
	Descrição da Meta
	Indicador para monitoramento e avaliação da meta
	Indicador (Linha-Base)
	Meta Plano
2022-2025
	Unidade
de Medida
	Meta Prevista

	
	
	
	Valor
	Ano
	Unidade
de
Medida
	
	
	2022
	2023
	2024
	2025

	01
	Garantir a continuidade de 100% das ações para combate ao covid-19 no hospital
	Manter a continuidade das ações até término da pandemia Covid-  19
	-
	-
	-
	100,00
	Percentual
	100
	100
	100
	100

	002
	Educação permanente em saúde para todas as equipes de saúde da família para consolidação e fortalecimento das ações de combate ao Novo Corona vírus.
	Ações de educação permanentes realizadas
	-
	-
	-
	100,00
	Percentual
	100
	100
	100
	100

	03
	Monitorar  a organização dos serviços da Atenção Básica referente aos usuários com doenças crônicas, crianças de alto risco, gestantes, acamados, imunossuprimidos, pessoas com deficiência e acompanhamento da vacinação de crianças e adolescentes.
	Monitoramento das ações realizadas.
	-
	-
	-
	100,00
	Percentual
	100
	100
	100
	100

	04
	Incentivar o Tele atendimento na UBS
	Tele atendimento incentivado
	
	
	
	100,00
	Percentual
	100
	100
	100
	100

	05
	Garantir o transporte adequado para os usuários que necessitam de transferência das UBS para o Hospital Municipal.
	Transporte garantido.
	-
	-
	-
	100,00
	Percentual
	100
	100
	100
	100

	06
	Controlar EPI´s e insumos necessários para enfrentamento do COVID-19
	EPI´s e insumos necessários controlados
	-
	-
	-
	100,00
	Percentual
	100
	100
	100
	100

	07
	Adequar a estrutura física do hospitalar para área restrita para isolamento Covid, a partir de reforma.
	Estrutura física do hospitalar para área restrita para isolamento covid adequada.
	-
	-
	-
	100,00
	Percentual
	100
	100
	100
	100

	08
	Solicitar compra de mobiliários, equipamentos e insumos para os leitos de isolamento COVID
	Compra de mobiliários, equipamentos e insumos para os leitos de isolamento COVID.
	-
	-
	-
	100,00
	Percentual
	100
	100
	100
	100

	09
	Realizar treinamento da equipe assistencial do Hospital quanto a notificação dos casos suspeitos e confirmados de SRAG COVID
	Treinamento da equipe assistencial do Hospital quanto a notificação dos casos suspeitos e confirmados de SRAG COVID realizado
	-
	-
	-
	100,00
	Percentual
	100
	100
	100
	100

	10
	Realizar treinamento da Equipe assistencial do Hospital quanto a coleta de naso e orofaringe pra realização de RT PCR para COVID e para cuidados com o corpo/obito
	Treinamento da Equipe assistencial do Hospital quanto a coleta de naso e orofaringe pra realização de RT PCR para COVID e cuidados com o corpo/obito realizados
	-
	-
	-
	100,00
	Percentual
	100
	100
	100
	100

	11
	Realizar treinamento da Organização do processo de trabalho para enfermeiros e técnicos no contexto COVID: Evolução de enfermagem, administração de medicamentos.
	Treinamento da Organização do processo de trabalho para enfermeiros e técnicos no contexto COVID: Evolução de enfermagem, administração de medicamentos realizados
	-
	-
	-
	100,00
	Percentual
	100
	100
	100
	100

	12
	Construir e implementar o Protocolo COVID do HMMAS
	Protocolo COVID do HMMAS construído e implementado
	-
	-
	-
	100,00
	Percentual
	100
	100
	100
	100

	13
	Solicitar a compra de 01 Raio-x portátil para o HMMAS
	Compra de 01 Raio-x portátil para o HMMAS realizada
	-
	-
	-
	01
	Número
	01
	-
	-
	-





DIRETRIZ Nº 6 - Fortalecimento da Rede de Saúde Mental.
OBJETIVO Nº 6.1 - Fortalecer e ampliar as iniciativas de reabilitação psicossocial.
	Nº
	Descrição da Meta
	Indicador para monitoramento e avaliação da meta
	Indicador (Linha-Base)
	Meta Plano
2022-2025
	Unidade
de Medida
	Meta Prevista

	
	
	
	Valor
	Ano
	Unidade
de
Medida
	
	
	2022
	2023
	2024
	2025

	01
	Implantar Colegiado de saúde mental
	Fortalecimento ao serviço junto a rede 
	-
	-
	-
	100,00
	Percentual
	100
	100
	100
	100

	02
	Contratar Artesã para trabalhar com os pacientes  arte diversificada
	Artesã contratada
	-
	-
	-
	01
	Numero 
	01
	-
	-
	-

	03
	Implantar a sexta-feira  na praça a cada semestre os uma exposição dos artesanatos confeccionados por nossos usuários fazendo com que seja uma forma de incentivos aos mesmos.
	Incentivo pra sustentar-se, expor os artesanatos confeccionados por nossos usuários fazendo com que seja uma forma de incentivos aos mesmos.
	-
	-
	-
	02
	Numero 
	01
	-
	01
	-

	04
	Implantar os CAPS III e CAPSi
	CAPS III e CAPSi implantados
	-
	-
	-
	2
	Numero
	0
	1
	1
	0

	05
	

Implantar o CAPS itinerante
	01 vez por semana desloca se para uma determinada região previamente agendada, uma vez que sabemos que nosso município tem uma área territorial muito grande, assim dificultando o acesso dos nossos usuários ao serviço.
	-
	-
	-
	100,00
	Percentual
	100
	100
	100
	100

	06
	Capacitar dos profissionais do HMAAS e toda a rede e ACs, na atenção a crise
	Fazer acompanhamento da rede junto a família e saber lidar com nossos usuários, quando houver a necessidade do serviço.
	-
	-
	-
	04
	Numero
	01
	01
	01
	01



OBJETIVO Nº 6.2 - Implantar e implementar a Rede de Atenção Psicossocial, com ampliação do acesso à atenção à saúde mental da população em geral, de forma articulada com os demais pontos de atenção em saúde e outros pontos intersetoriais.

	Nº
	Descrição da Meta
	Indicador para monitoramento e avaliação da meta
	Indicador (Linha-Base)
	Meta Plano
2022-2025
	Unidade
de Medida
	Meta Prevista

	
	
	
	Valor
	Ano
	Unidade
de
Medida
	
	
	2022
	2023
	2024
	2025

	01
	Adquirir um Automóvel com motorista para o CAPS realizar as visitas domiciliares
	Fazer visitas domiciliares, busca ativa a usuários que tem dificuldades de acesso ao serviço.
	-
	-
	-
	01
	Numero
	01
	-
	-
	-

	02
	Melhorar  o espaço físico 
	Proporcionar mais conforto e qualidades no serviço oferecido ao nosso usuário.
	-
	-
	-
	01
	Numero
	01
	-
	-
	-

	03
	Implantar Leitos de saúde mental 
	Para pacientes que entrem em crise, sejam medicados ate poder ser direcionado ao serviço.
	-
	-
	-
	02
	Numero 
	01
	01
	-
	-

	04
	Criar fórum municipal sobre drogas e redução de danos
	Nº de atividades do fórum municipal sobre drogas e redução danos criado
	-
	-
	-
	12
	Número
	03
	03
	03
	03



DIRETRIZ Nº 7 - Garantia da atenção integral à saúde da pessoa idosa e dos portadores de doenças crônicas, com estímulo ao envelhecimento ativo e fortalecimento das ações de promoção e prevenção.

OBJETIVO Nº 7.1 - Promover o empoderamento para o autocuidado da população idosa portadora de doenças crônicas.
	Nº
	Descrição da Meta
	Indicador para monitoramento e avaliação da meta
	Indicador (Linha-Base)
	Meta Plano
2022-2025
	Unidade
de Medida
	Meta Prevista

	
	
	
	Valor
	Ano
	Unidade
de
Medida
	
	
	2022
	2023
	2024
	2025

	01
	Implantar grupos de educação em saúde com pessoa idosa e com os portadores de doenças crônicas nas Unidades de Saúde da Família
	Grupos implantados
	-
	-
	-
	100,00
	Percentual
	100
	100
	100
	100





DIRETRIZ Nº 8– Tratamento fora do domicilio e regulação
OBJETIVO Nº 8.1 - Garantir qualidade no transporte oferecido nas demandas do TDF, Regulação e transferências.. ampliar as cotas de regulação, garantir estadia e alimentação.
	Nº
	Descrição da Meta
	Indicador para monitoramento e avaliação da meta
	Indicador (Linha-Base)
	Meta Plano
2022-2025
	Unidade
de Medida
	Meta Prevista

	
	
	
	Valor
	Ano
	Unidade
de
Medida
	
	
	2022
	2023
	2024
	2025

	01
	Instalar  unidade móvel adaptada para prestar o melhor atendimento a população.
	Realização de conserto da unidade móvel, adequando as estruturas existentes as recomendações técnicas e a demanda das atividades que serão realizadas na mesma.
	-
	-
	-
	02
	Numero
	01
	01
	-
	-

	02
	Realizar reuniões com atenção básica.
para  elaborar boletins de informações com as cotas mensais das especialistas para a equipe das ESFs.
	Implantar o sistema de informação para as ESFs com as especialidades ofertadas pelo sistema de regulação do município  

	-
	-
	-
	08
	Numero
	02
	02
	02
	02

	04
	Articular junto ao gestor a possibilidade de parcerias de serviços ofertada pelo Estado.
Como mutirões oftalmológico com acesso a exames específicos e cirurgias oculares. Realizar um levantamento da demanda reprimida do setor
	Ampliar o acesso dos usuários ao atendimento oftalmológico 



	-
	-
	-
	08
	Numero
	02
	02
	02
	02

	05
	Articular juntamente com o coordenador da casa de apoio palestras. Realizar rodas de conversas informais para conscientizar os usuários a respeito de cotas, protocolos, financiamento do TFD, importância e valorização do transporte e da casa de apoio.
	Garantir a informação adequada para os usuários do TFD
	-
	-
	-
	08
	Numero
	02
	02
	02
	02

	07
	Articular juntamente com o gestor emenda parlamentar para transporte próprio para o TFD.
	Manutenção da estrutura e boa qualidade para os usuários da casa de apoio em Recife 
	-
	-
	-
	02
	Numero
	01
	01
	-
	-

	08
	Fiscalizar e acompanhar a estrutura física do transporte disponibilizado 
	Oferecer maior conforto aos pacientes que se deslocam para Recife para realizar tratamento.
	-
	-
	-
	08
	Numero
	02
	02
	02
	02



DIRETRIZ Nº 9 - Implementação de novo modelo de gestão e instrumentos de relação federativa, com centralidade na garantia do acesso, gestão participativa com foco em resultados, participação social e financiamento estável.

OBJETIVO Nº 9.1 - Implantar uma unidade de Ouvidoria Ativa e itinerante do Sistema Único de Saúde como alternativa de garantir a toda população do Campo e da Cidade e profissionais da saúde o direito de acesso à informação e manifestações sobre a qualidade dos serviços prestados.
	Nº
	Descrição da Meta
	Indicador para monitoramento e avaliação da meta
	Indicador (Linha-Base)
	Meta Plano
2022-2025
	Unidade
de Medida
	Meta Prevista

	
	
	
	Valor
	Ano
	Unidade
de
Medida
	
	
	2022
	2023
	2024
	2025

	01
	Produzir relatórios mensalmente  para subsidiar a gestão pública nas tomadas de decisões no que concerne na melhoria da qualidade dos serviços de saúde prestados à população
	Realizar reuniões com as equipes mensalmente apresentando relatórios para analise do que pode ser melhorado na prestação de serviços.
	-
	-
	-
	12
	Numero 
	12
	12
	12
	12

	04
	Aproximar-se da população por meio de estratégias de comunicação visando acessibilidade e transparência ativa
	Da transparência em redes sociais e portal da prefeitura. 
	-
	-
	-
	03
	Numero
	03
	03
	03
	03

	05
	Estabelecer um bom relacionamento com a imprensa, trabalhando pautas positivas, preparando os porta-vozes e ampliando a cobertura de ações e o alcance das publicações.
	Da Publicidade mensalmente as ações da secretaria municipal de saúde. 
	-
	-
	-
	12
	Numero 
	12
	12
	12
	12













DIRETRIZ Nº 10 - Gestão de Planejamento, transparência e financiamento da saúde e qualificação da gestão do SUS.
OBJETIVO Nº 10.1 - Elaborar e enviar Relatório Financeiro, com informações quadrimestrais, ao Conselho Municipal de Saúde.
	Nº
	Descrição da Meta
	Indicador para monitoramento e avaliação da meta
	Indicador (Linha-Base)
	Meta Plano
2022-2025
	Unidade
de Medida
	Meta Prevista

	
	
	
	Valor
	Ano
	Unidade
de
Medida
	
	
	2022
	2023
	2024
	2025

	01
	Prestar contas de cada quadrimestre em audiência pública e junto ao conselho municipal de saúde



	Elaboração da prestação de conta com os dados financeiros e dos serviços prestados. - publicar nos meios de comunicação a data da audiência pública, para divulgação, estimulando a participação popular. - apresentar a prestação de contas do quadrimestre para o conselho municipal de saúde, em audiência pública na casa legislativa de acordo com a lei 141/2012;
	-
	-
	-
	100
	percentual 
	100
	100
	100
	100

	02
	Realizar o Relatório  Anual de Gestão
Com aprovação pelo CMS.
	Realizar relatório constando todos os gastos da secretaria de saúde.
Apresentar e aprovar o relatório no conselho municipal de saúde bem como também solicitar as resoluções.
	-
	-
	-
	04
	Numero 
	01
	01
	01
	01

	03
	Elaborar a Programação Anual de Saúde.


	- elaborar a programação anual de saúde em conjunto com os profissionais de saúde e sociedade civil organizada. - aprovar a pas junto ao conselho municipal de saúde, com emissão de resolução de aprovação.
	-
	-
	-
	04
	Numero
	01
	01
	01
	01

	04
	Criar o Plano de Cargos e Carreiras- PCC dos profissionais de saúde.
	Tratando-se de servidores públicos, e com vista à implementação da reforma administrativa que a Constituição Federal impõe aos entes públicos, plano de carreiras é conjunto, estabelecido em lei, das possibilidades de evolução funcional dos servidores permanentes.
	-
	-
	-
	01
	-
	01
	-
	-
	-

	05
	Realizar Conferência Municipal de Saúde e demais Conferencias preconizada pelo Sistema Único de Saúde, articulando discussões a partir de plenárias.

	Viabilizar e subsidiar a realização da Conferencia Municipal da Saúde.

	-
	-
	-
	01
	Numero 
	-
	-
	-
	01





Santa Maria da Boa Vista- PE, 17 de janeiro de 2022.

Atenciosamente; 

_____________________________________________________
AURELIANO GONÇALVES FILHO
Secretario municipal de Saúde


























Quadro Demonstrativo da Programação de Despesas com Saúde por Subfunção, Natureza e Fonte- 2022 a 2025.



DIRETRIZ Nº 1 - Ampliação e qualificação do acesso da população aos serviços de saúde, com equidade e em tempo adequado ao atendimento das suas necessidades, mediante aprimoramento da Política de Atenção Básica e da Atenção Especializada.
DIRETRIZ Nº 2 – Fortalecimento das Ações de Vigilância em Saúde, Redução dos riscos e agravos à saúde da população, por meio das ações de promoção, prevenção, tratamento e monitoramento da Vigilância em Saúde.
DIRETRIZ 3 – Qualificação da Assistência Farmacêutica;
DIRETRIZ 4 – Contribuição à adequada formação, alocação, qualificação, valorização e democratização das relações de trabalho dos trabalhadores do SUS;
DIRETRIZ  5 – Média e alta complexidade;
DIRETRIZ Nº 6 - Fortalecimento da Rede de Saúde Mental;
DIRETRIZ Nº 7 - Garantia da atenção integral à saúde da pessoa idosa e dos portadores de doenças crônicas, com estímulo ao envelhecimento ativo e fortalecimento das ações de promoção e prevenção.
DIRETRIZ Nº 8– Tratamento fora do domicilio e regulação;
DIRETRIZ Nº 9 - Implementação de novo modelo de gestão e instrumentos de relação federativa, com centralidade na garantia do acesso, gestão participativa com foco em resultados, participação social e financiamento estável;
DIRETRIZ Nº 10 - Gestão de Planejamento, transparência e financiamento da saúde e qualificação da gestão do SUS.







image1.png
PREFEITURA DE

\

SANTA
DA BOA VIST A

E tempo de trabalho!





image2.jpeg
SECRETARIA DE

SAUDE




