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APRESENTACAO

O planejamento configura-se no processo estratégico da gestdo do Sistema Unico de Satde - SUS. Os avancos obtidos na
construcéo do SUS e os desafios recentes exigem esfor¢os para que o planejamento possa responder oportuna e efetivamente as
necessidades deste Sistema.

A Portaria n° 3.332/2006 define a Programacédo Anual de Saude (PAS) como “o instrumento que operacionaliza as inten¢des
expressas no Plano de Saude, cujo propésito é determinar o conjunto de acfes voltadas a promoc¢ao, protecdo e recuperacao da
saude, bem como da gestdo do SUS” (§1° do Art. 3°).

Ainda de acordo com a Portaria supra a PAS deve conter:

| - a definicdo das acbes que, no ano especifico, irdo garantir o alcance dos objetivos e o cumprimento das metas do Plano
de Saude;

Il - o0 estabelecimento das metas anuais relativas a cada uma das acdes definidas;

[l - a identificacdo dos indicadores que serao utilizados para o0 monitoramento da Programacao; e

IV - a definicdo dos recursos orgamentarios necessarios ao cumprimento da Programacao.

No ano de 2012 foi aprovada a Lei Federal Complementar N° 141, que regulamenta o 8§ 30 do art. 198 da Constituicao
Federal para dispor sobre os valores minimos a serem aplicados anualmente pela Unido, Estados, Distrito Federal e Municipios

em acdes e servi¢os publicos de saude; estabelece os critérios de rateio dos recursos de transferéncias para a saude e as normas
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de fiscalizac&o, avaliacdo e controle das despesas com saude nas 3 (trés) esferas de governo; revoga dispositivos das Leis 8.080,
de 19 de setembro de 1990, e 8.689, de 27 de julho de 1993; e da outras providéncias.

Em seu 8 2°, a Lei 141 define que os entes da Federagéo deverdo encaminhar a Programacéo Anual do Plano de Saude ao
respectivo Conselho de Saude para aprovacao. O presente documento apresenta a PAS 2012, que corresponde ao primeiro ano
de execucao do Plano Estadual de Saude 2012-2015.
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A Programacao Anual corresponde as metas e acGes para cada objetivo do Plano Estadual de Saude, com os seguintes campos:

CAMPOS DESCRICAO
Meta 2012 meta do objetivo para o ano.
Acgoes acdes que serdo realizadas no ano a fim de atingir a meta estabelecida no ano.
Produto produtos esperados de cada agao.
Prazo de execugdo - | Més para o inicio de cada agao.
Data inicio
Prazo de execugdo - | Més previsto para o termino de cada a¢do. Caso avance para 2013, estd registrado mm/aaaa.
Data término
Recursos Somente quando for possivel identificar o recurso exato para execucdo da acao.
Origem dos recursos | Numero do programa e Acdo do PPA (ver dados da dotacdo orcamentaria, pgs xxxx).
Areas Responsaveis | Coordenadoria ou drea responsavel pela execug3o das agdes programadas.
Parcerias Instituigdes parceiras, quando couber.

Em 2011 a Comissdo Intergestores Bipartite/SP produziu avancgos relacionados a regionalizacdo e constituicdo de redes, criando 17
Redes Regionalizadas de Atencdo a Saude - RRAS, que compreendem as 63 regides de saude do estado. O Plano Estadual de Saude e suas
programacodes anuais estruturam-se sobre este modelo de regionalizacdo.
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Redes de Atencdo a Salide e respectivas DRS e Regioes de Saude.
Estado de Sao Paulo, 2012.

AT qua B
/ Presidente Prudente N

LEGENDA: (R.R.A.8.)

[ IrRrRAs01 [ RRAS 10
[ IRRAS02 [TTRRAS 11 —
[ IrRRAS 03 [ IRRAS 12 o
[IrRrRAS 04 [ 'RRAS 13

[ IRRAS05 | RRAS 14
IRrRAS 06 IRRAS 15
[ IRRAS07 [ 'RRAS 16
[ IRRAS08 [ 'RRAS 17
[TTIRRAS 09

Limite de Regiao de Satde
——— Limite de DRS
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EIXO | APERFEICOAMENTO E QUALIFICAGAO DO ACESSO AOS SERVICOS E AGOES DE SAUDE DO SUS/SP

DIRETRIZ I.1

INTEGRAR OS SERVICOS E ACOES DE SAUDE DO ESTADO DE SAO PAULO EM REDES REGIONAIS DE ATENCAO A SAUDE (RRAS)

OBJETIVO I.1.1

Estruturar as Redes Regionais de Atenc¢do a Saude (RRAS) no Estado de Sdo Paulo.

META 2012-2015

100% dos Comités Gestores de Redes (CGRedes) implementados .

INDICADOR

N2 de CGRedes em funcionamento /n? total de RRAS X 100.

META - 2012

100% dos CGRedes implantados.

PRAZO DE .
ACOES /PRODUTOS 2012 EXECUCAO O:l;glljll;ﬂsggs ARE:AF:f:fON- PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
5 e CGR Redes .

1. Instalagdo fisica dos CGRedes nas sedes dos DRS . Janeiro Margo - CRS/DRS COSEMS
instalados.

2. Constituicdo do regimento em todos os CGRedes Sﬁg;mosentos Janeiro Margo - CRS/DRS COSEMS
Enderego

3. Criagcdo de um endereco eletronico para cada CGRRedes eletrénico Janeiro Margo - CRS/DRS COSEMS
divulgado.
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APERFEICOAMENTO E QUALIFICAGAO DO ACESSO AOS SERVICOS E ACOES DE SAUDE DO SUS/SP
EIXO |
DIRETRIZ I.1 INTEGRAR OS SERVICOS E ACOES DE SAUDE DO ESTADO DE SAO PAULO EM REDES REGIONAIS DE ATENCAO A SAUDE (RRAS)
OBIJETIVO I.1.2 Estabelecer a Politica Estadual de Sistema de Transporte Sanitdrio para o Estado de Sdo Paulo com atribui¢cdes da gestdo estadual / municipais,
integrando pontos de aten¢do da Rede.
META 2012-2015 Aprovacdo da politica de Transporte Sanitario.
INDICADOR Politica aprovada
META - 2012 Levantamento de dados e planejamento de a¢des para estudo de proposta.

~ PRAZO DE .
ACOES /PRODUTOS 2012 = -
(GO RERUTEE 2 EXECUCAO %ilf::;gso S ARESAAI:IIES;-PON PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
- . . ~ . 20% do Estudo de
1. Iniciar estU(?Iols'com vistas a elaboracdo da Politica Estadual de viabilidade 02/01/12 31/12/12 i CRS COSEMS
Transporte Sanitario. concluido
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EIXOI APERFEICOAMENTO E QUALIFICAGAO DO ACESSO AOS SERVICOS E ACOES DE SAUDE DO SUS/SP
DIRETRIZ I.1 INTEGRAR OS SERVICOS E ACOES DE SAUDE DO ESTADO DE SAO PAULO EM REDES REGIONAIS DE ATENCAO A SAUDE (RRAS)
OBIJETIVO I.1.3 Organizar a Rede Tematica Materno — Infantil (RTMI), de acordo com a regionalizacéo.

META 2012-2015

Organizar a rede tematica materno infantil em 100% das RRAS. *

INDICADOR

N2 de RRAS com a RTMI implantada/ RRAS existentes X 100

META - 2012

Organizar as propostas de adesdo a RTMI/ Rede Cegonha (Planos de a¢do ) em 100% das RRAS.*

*Obs.: Metas e a¢Oes referem-se também aos objetivos da Diretriz II.1

PRAZO DE p
ACOES /PRODUTOS 2012 EXECUCAO %I:ICGLIJE;/;OD;)S ARE:AI;IZSLPON- PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
Planos prontos e
1. Elaborar conjuntamente com as regides os planos de acdo da Rede acz:'rc:ivszgzs pela Novembro | Dezembro i Saude da MS, COSEMS SP
Materno/ Infantil/ Rede Cegonha em 100% das RRAS. 2011 2012 Mulher/ CRS
Intergestores
Bipartite
Ministério da
2. Iniciar a implantacdo da RTMI/ Rede Cegonha e Linha de cuidados | 30% das Redes . Saude/ Saude da
D E
da gestante e puérpera em 30% das RRAS. implantadas Janeiro ezembro Programas: Mulher/ CRS MS/ COSEMS sP
930.
3. Caparjltar por meio de edL'lcagNao a dlsltanua 200 médicos/ 200 | 400 proflssmnals Agosto Dezembro 947 SM/CRS - AB FFMUS_P‘
enfermeiros que atuam na realizagdo do pré-natal. capacitados. Telemedicina
4, AcoTpanhar as boas plratlcas na assisténcia ao plarto garantlndo Acompanhamento Janeiro Dezembro i SM/CRS - AB
realizagdo segura e confortdvel para a gestante e o recém-nascido . realizado

10
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EIXO | APERFEICOAMENTO E QUALIFICAGAO DO ACESSO AOS SERVICOS E ACOES DE SAUDE DO SUS/SP
DIRETRIZ I.1 INTEGRAR OS SERVICOS E ACOES DE SAUDE DO ESTADO DE SAO PAULO EM REDES REGIONAIS DE ATENCAO A SAUDE (RRAS)
OBJETIVO I.1.4 Organizar os equipamentos pré-hospitalar mével (SAMU); pré hospitalar fixo (Unidades Basicas de Saude; Pronto Atendimento; Salas de

Estabilizacdo; Referéncias Hospitalares) em Rede de Urgéncia e Emergéncia de acordo com a regionalizacdo.

META 2012-2015

Organizar 100% dos equipamentos de saide em Rede de Urgéncia e Emergéncia implantadas por RRAS.

INDICADOR

N¢ de Rede de Urgéncia e Emergéncia com os equipamentos organizados / n? Rede de Urgéncia e Emergéncia implantadas X 100.

META - 2012

20 % das RRAS com a Rede de Urgéncia e Emergéncia implantada.

~ PRAZO DE
ACOES E PRODUTO 2012 ~ RIGEM D AREA RESPON-
EXEC KA %ECGURSOS ° S[\VESL ° PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO

Andlise do Plano COSEMS

1. ReuniGes do Grupo Condutor de Urgéncia das RRAS 07 e RRAS 15 | de A¢do Regional .
D - D

para analise do Plano de Acdo Regional das RRAS 07 e Fevereiro ezembro CRS/DRS

RRAS 15
2. ReuniGes do Grupo Condutor de Urgéncia das RRAS 01 a 05 (regides | Diagndstico das COSEMS
da Grande S3o Paulo) e RRAS 06 (municipio de Sdo Paulo) para | regiGes das RRAS Margo Maio - CRS/DRS
elaborar diagndstico das regides 01a06

T £
3. ReuniGes do Grupo Condutor de Urgéncia das RRAS 01 a 05 (regides Qgilsaeod;eplizzzl COSEMS
da Grande S3o Paulo) e RRAS 06 (municipio de Sdo Paulo), para analise ¢ & . Junho Dezembro - CRS/DRS
do Plano de Agdo Regional das RRAS 01 3 06
a0 g RRAS

Grupos nas RRAS COSEMS

4. Criagdo dos Grupos Condutores Regionais de Urgéncia para as RRAS | restantes (08, 09,
Agost Agost - CRS/DRS

restantes (08, 09, 10, 11, 12, 13, 14, 16, 17) 10,11, 12, 13, 14, gosto gosto /

16, 17)

Diagnosti £
5. Ihiciar reunides nas RRAS restantes para elaborar diagndstico reIZigéneosS:jlacs Ig:ZS Setembro | Dezembro i CRS/DRS COSEMS
regional restantes

11
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Plano de Acio Ministério da COSEMS
6. Encaminhar planos de acdo da rede de 20% das RRAS a CIB ) s Janeiro Dezembro | Saude/ SES: CRS/DRS
encaminhado
930.
Ministério da COSEMS
7. Implantagao em 20% das RRAS Implantado Janeiro Dezembro | Saude/ SES: CRS/DRS
930.

12
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EIXO | APERFEICOAMENTO E QUALIFICAGAO DO ACESSO AOS SERVICOS E AGOES DE SAUDE DO SUS/SP

DIRETRIZ I.1

INTEGRAR OS SERVICOS E ACOES DE SAUDE DO ESTADO DE SAO PAULO EM REDES REGIONAIS DE ATENGAO A SAUDE (RRAS)

OBJETIVO I.1.5

Reorganizar e ampliar a rede de atenc¢do a salide mental / dlcool e outras drogas.

META 2012-2015

Organizar a rede tematica de salide mental/ dlcool e outras drogas em 100% das RRAS.

INDICADOR

N2 de RRAS com saiide mental implantada/ RRAS existentes X 100

META - 2012

1 - Diagnostico da rede existente e levantamento de necessidades nas RRAS a partir de estruturacdo de grupo condutor
bipartite com interface CT Saide Mental do CES .

~ PRAZO DE p
ACOES /PRODUTOS 2012 . -
(GO RERUTEE 2 EXECUCAO c:;'gj l’:; (I)) ;) S ARE:ATIESLPON PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
N . N Area Técnica de
1. Publicag¢do do grupo condutor para rede Satide Mental/ AD. Publicacdo do GT. Junho Julho - Satide Mental.
2 .Diagnéstico da rede existente no “Mapa de Saude” Levant.amento Julho Dezembro - Ar?a Técnica de
realizado Saude Mental
Area Técnicad
3. Agenda de discussdo nos CGR/RRAS. Agenda formulada Julho Dezembro - r?a ecnica de
Saude Mental

13
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EIXOI APERFEICOAMENTO E QUALIFICAGAO DO ACESSO AOS SERVICOS E ACOES DE SAUDE DO SUS/SP
DIRETRIZ I.1 INTEGRAR OS SERVICOS E ACOES DE SAUDE DO ESTADO DE SAO PAULO EM REDES REGIONAIS DE ATENCAO A SAUDE (RRAS)
OBIJETIVO 1.1 7 Reorganizar a rede de aten¢do de Oncologia

META 2012-2015

Organizar a rede de atenc¢do de Oncologia em 100% das RRAS

INDICADOR

Numero de RRAS com rede organizada/ RRAS existentes X 100.

META - 2012

25% das RRAS com a rede de atengdo de Oncologia organizadas

PRAZO DE p
AGOES /PRODUTOS 2012 ~ -
¢ / EXECUCAO %Zlgjgggs ARE:ATIZSLPON PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
1. Elaboragdo de um questiondrio ampliado a ser respondido pelos .
) . , . Levantamento . Comité de
prestadores a fim de se construir um mapa de saude na oncologia por . Janeiro Margo CRS .
realizado. oncologia
RRAS.
. o ., . Levantamento R
2. Consolidacdo dos dados referente aos questiondrios enviados pelos concluido e Abril Julho CRS Comité (.:Ie
prestadores. . oncologia
divulgado.
3. Ident|f|c§gao do déficit financeiro para custear a producdo na rede Pef|C|.t. Janeiro Marco CRS Comité (.:Ie
de oncologia. identificado oncologia
Ministério da
' s . . 259 ' -
4. Organizagdo dos fluxos dos pacientes em oncologia em 25% das Fluxos' Agosto Dezembro Satide/ SES: CRS Comité c'je
RRAS. organizados. 930 oncologia

14
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EIXO | APERFEICOAMENTO E QUALIFICAGAO DO ACESSO AOS SERVICOS E ACOES DE SAUDE DO SUS/SP
DIRETRIZ 1.2 FORTALECER A POLITICA DE QUALIFICACAO DA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE (APS) NO SUS/SP.
OBJETIVO 1.2.1 Ampliar incentivos aos municipios para melhoria de infraestrutura das unidades basicas de saude.

META 2012-2015

Co financiar a adequagdo - ampliagdo e/ou reforma, equipamento e mobilidrio das Unidades Basicas de Saude (UBS) do estado consideradas
inadequadas, segundo pesquisa do Ministério da Saude.

INDICADOR

N2 de unidades readequadas/n? de unidades inadequadas segundo pesquisa do MS de 2011 X 100.

META - 2012

Repasse de até RS 80.340.000,00 (oitenta milhdes, trezentos e quarenta mil reais) para aquisicdo de equipamentos, mobilidrios e instrumentais
para as Unidades Basicas de Satde do Estado de Sdo Paulo, distribuidos de forma equanime, considerado o critério de porte populacional.

~ PRAZO DE .
) ACOES /PRODUTOS 2012 EXECUCAO %F;Igjggg)s ARE:AI;I;S;-PON- PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO

Projeto de

. Pactuar projeto na Comissdo Intergestores Bipartite. Investimento Margo Margo CRS COSEMS
pactuado.

. Criar Sistema Informatizado para adesdo dos municipios. Sistema . Abril Abril Atencdo Basica COSEMS
Informatizado. /CGCSS

. Promover videoconferéncia para orientacdo sobre o uso do Sistema. | Videoconferéncia Abril Abril - étGeCnSg:o Basica/

. - Lista de . . 5 ot

. Avaliar as propostas dos municipios. Maio Maio Atencgdo Basica COSEMS
Contemplados

. Regulamentar a forma de repasse financeiro. Resolucdo Junho Junho CRS COSEMS

. Efetivar o repasse financeiro aos municipios. Repasse. Junho Junho 930,940e941 | CRS

15
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EIXO | APERFEICOAMENTO E QUALIFICAGAO DO ACESSO AOS SERVICOS E ACOES DE SAUDE DO SUS/SP

DIRETRIZ 1.2 FORTALECER A POLITICA DE QUALIFICAGAO DA ATENGAO PRIMARIA A SAUDE (APS) NO SUS/SP.
OBJETIVO 1.2.2 Apoiar a capacidade de gestdao municipal da APS - Ampliar o programa de Articuladores Institucionais de APS.
META 2012-2015 Ampliar de 90 (noventa) para 100 (cem) o nimero total de vagas do programa considerando as especificidades das RRAS.
INDICADOR Ne de Articuladores contratados/ 10 X 100.
META - 2012 Contratacdo de 3 novos Articuladores de Atencgdo Basica.
~AC6ES /PRODUTOS 2012 ::&z&;zg %I:ICGLIJE;/;OD;)S ARE:AI;IZSLPON- PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO

Atencdo Basica
Coordenadoria de

1. Definir quais regides receberdo incremento. Mapa das vagas Janeiro Dezembro -
Recursos
Humanos
Atencdo Basica
Melhoria do ¢ I.
. . . 5 o4 . Coordenadoria de
2. Designar (3) trés novos Articuladores de Atengdo Basica. desempenho do Janeiro Dezembro 100, 930

DRS

Recursos
Humanos

16
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EIXO | APERFEICOAMENTO E QUALIFICAGAO DO ACESSO AOS SERVIGOS E AGOES DE SAUDE DO SUS/SP
DIRETRIZ 1.2 FORTALECER A POLITICA DE QUALIFICAGAO DA ATENGAO PRIMARIA A SAUDE (APS) NO SUS/SP.
OBJETIVO 1.2.3 Estabelecer e induzir processos de Avaliagdo e Monitoramento da APS.
META 2012-2015 Avaliar e monitorar 100% dos municipios do Estado de SP.
INDICADOR N2 de municipios avaliados e monitorados/ total de municipios X 100.
META - 2012 Monitorar e avaliar 100% dos municipios menores de 100.000 habitantes
PRAZO DE p
ACOES /PRODUTOS 2012 EXECUCAO %I:ICGLIJE;/;OD;)S ARE:AI;IZSLPON- PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
1. Monitorar e avaliar o desempenho da AB nos municipios menores | Perfil da qualidade . . s
. . Janeiro Dezembro - Atencgao Basica
de 100.000 habitantes. dos servicos
2. Apoiar os municipios na adesdo e aplicagdo do Programa de . . 5 ot Ministério da
Melhoria do Acesso e da Qualidade na Atencdo Bdsica — QUALI AB. AB qualificada Janeiro Dezembro Atencgo Basica Saude

Reorganizagdo do
3. Devolver as Informagdes do Quali AB aos gestores municipais . sistema de saude Janeiro Dezembro
local

Atencdo Basica

17
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EIXO | APERFEICOAMENTO E QUALIFICAGAO DO ACESSO AOS SERVIGOS E AGOES DE SAUDE DO SUS/SP
DIRETRIZ 1.2 FORTALECER A POLITICA DE QUALIFICAGAO DA ATENGAO PRIMARIA A SAUDE (APS) NO SUS/SP.
OBIJETIVO 1.2.4 Estabelecer programa de Certificagdo de unidades basicas através do “Selo de Boas Praticas”.

META 2012-2015

Certificar 50% das unidades que se habilitarem a avaliagdo externa.

INDICADOR

N2 de unidades certificadas /nimero de unidades que se habilitarem X 100.

META - 2012

Certificar 20 (vinte) Unidades Basicas de Saiide com o Selo Boas Praticas em Atencgdo Basica.

PRAZO DE p
ACOES /PRODUTOS 2012 EXECUCAO %I:ICGLIJE;/;OD;)S ARE:AI;IZSLPON- PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
~ Instituicdes de
. . . - Sele¢do dos . . ot .
1. Avaliar os processos dos municipios candidatos ao prémio. . Janeiro Dezembro - Atencdo Basica ensino do
premiados
Estado de SP
2. Regulamentar a forma do repasse financeiro. ResquE;a.o do Fevereiro Mar¢o - CRS/ GS COSEMS
Secretario
. I tivoasb . .
3. Publicar e repassar o recurso aos municipios contemplados. nc’e.n V0 a3 boas Maio Dezembro 930, 940 CRS Financgas
praticas em AB
R . . Unidade . 5 o4
4. Entregar Placa as unidades premiadas. o Maio Dezembro - Atencdo Basica
Certificada
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EIXO | APERFEICOAMENTO E QUALIFICAGAO DO ACESSO AOS SERVICOS E ACOES DE SAUDE DO SUS/SP
DIRETRIZ 1.2 FORTALECER A POLITICA DE QUALIFICACAO DA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE (APS) NO SUS/SP.
OBJETIVO 1.2.5

Estado.

Induzir uma politica de apoio a gestdo de pessoas junto aos municipios de menor porte populacional em regides de saude com maior inigliidade no

META 2012-2015

Sorocaba e Taubaté.

Atingir 80% dos municipios que aderirem ao projeto de gestdo de pessoas, prioritariamente nas regides de Presidente Prudente, Registro,

INDICADOR

N2 municipios atendidos / n2 municipios que aderirem ao projeto x 100.

META - 2012

Apoio a 100% dos municipios do Pontal do Paranapanema que aderiram ao Projeto .

~ PRAZO DE p
: ACOES /PRODUTOS 2012 EXECUCAO %F;ISSFI:I;‘OD;)S ARESAAI:IIES;-PON- PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
Associagdo Lar
Termo Aditivo Sao Francisco
1. Repactuar as metas e renovar Plano de Trabalho. assinado e Janeiro Dezembro 930, 940 Atencdo Basica de Assis na
publicado Providéncia de
Deus
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EIXO | APERFEICOAMENTO E QUALIFICAGAO DO ACESSO AOS SERVICOS E ACOES DE SAUDE DO SUS/SP
DIRETRIZ 1.2 FORTALECER A POLITICA DE QUALIFICACAO DA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE (APS) NO SUS/SP.
OBIJETIVO 1.2.6 Induzir politica de apoio aos municipios para tutorias, matriciamento, regulacdo e implantacdo de protocolos na APS incluindo implantagdo linhas

de cuidado HAS/DM.

META 2012-2015

Certificar 5.000 (cinco mil) profissionais ao final do quadriénio 2012/2015.

INDICADOR Ne de profissionais certificados.

META - 2012

Definir as competéncias do profissional da Aten¢do Basica.

PRAZO DE ORIGEM p
ACOES /PRODUTOS 2012 EXECUCAO DOS A e O | PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO RECURSOS
1. Estabelecer convénio com instituicdo de ensino com notério saber. Conve.nlo assinado Maio Dezembro 930,940 CRS Convénios Universidade
e publicado /COSEMS
A . . Competéncias o s Universidade
2. Desenvolver as competéncias do profissional da AB definidas Julho Dezembro - Atencdo Basica JCOSEMS
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EIXO | APERFEICOAMENTO E QUALIFICAGAO DO ACESSO AOS SERVICOS E ACOES DE SAUDE DO SUS/SP
DIRETRIZ 1.2 FORTALECER A POLITICA DE QUALIFICACAO DA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE (APS) NO SUS/SP.
OBJETIVO 1.2.7 Implementar as a¢des de vigilancia em saude na APS.

META 2012-2015

Promover a integracdo das a¢Ges de atengao primadria e vigilancia em saude em 60% das unidades basicas do Estado de Sdo Paulo.

INDICADOR

Ne de unidades basicas capacitadas / n? total de unidades basicas X 100.

META - 2012

Treinar 2700 Unidades Basicas de Saude do Estado em agbes integradas de vigilancia a saude e atengdo basica.

PRAZO DE p
ACOES /PRODUTOS 2012 EXECUCAO %I:ICGLIJE;/;OD;)S ARE:AI;IZSLPON- PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
. - . Conteud . . Atencdo basi

1. Construir conteddo programatico do treinamento proposto onteu c,’ . Janeiro Abril - engao basica
programatico /CCD

2. Adequacgado e finalizagdo da ferramenta com a instituicao de ensino Mddulos Universidade de

' quag ¢ L ¢ adequados a Abril Agosto 942 Atencdo bdasica N

contratada para aporte tecnolégico Sao Paulo

plataforma
. e - L Inscricdes Atencdo basica /
3. Disponibilizar inscricdes para os municipios ofetivadas Setembro Outubro CEFOR COSEMS
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EIXO | APERFEICOAMENTO E QUALIFICAGAO DO ACESSO AOS SERVICOS E ACOES DE SAUDE DO SUS/SP
DIRETRIZ 1.2 FORTALECER A POLITICA DE QUALIFICACAO DA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE (APS) NO SUS/SP.
OBJETIVO 1.2.8 Participar do custeio tripartite da APS em 100% dos municipios do Estado de S3o Paulo.
META 2012-2015 100% dos municipios com co- financiamento do Estado de Sao Paulo.
INDICADOR N2 municipios com cofinanciamento / n® municipios do estado (645)x 100
META - 2012 Instituir o Piso da Atencdo Basica (PAB) Estadual aos 645 (seiscentos e quarenta e cinco) municipios.
PRAZO DE p
ACOES /PRODUTOS 2012 EXECUCAO ?;fgj;:ggs ARE:AI;IZSLPON- PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
Valor do PAB At do Basi
1. Pactuar em Comissdo Intergestores Bipartite alordo Margo Margo engao Basica COSEMS
pactuado /GS
2. Regulamentar a forma de repasse financeiro Resolulga'o do Maio Junho Gabme}ei do COSEMS
Secretario Secretario
Melhoria do
3. Repasse financeiro aos municipios desempenho da Junho Junho 930, 940 Atencdo Basica
AB
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EIXO | APERFEICOAMENTO E QUALIFICAGAO DO ACESSO AOS SERVIGOS E AGOES DE SAUDE DO SUS/SP
DIRETRIZ I.3 INVESTIR E QUALIFICAR AS ACOES E SERVIGOS DE SAUDE ESTADUAIS PROPRIOS
OBJETIVO 1.3.1 Investir na modernizagao e na adequac¢do dos servigos da rede prépria estadual.
META 2012-2015 Manter 80 % dos hospitais da rede estadual propria (administracdo direta e gerenciados por parceiros) com Taxa de Ocupagdo (TO) acima de 75%.

(Hoje a média da TO dos hospitais é de 77,7%, sendo que 66,7% ja tem TO Maior ou igual a 75%).

INDICADOR N2 de hospitais da rede prépria estadual com TO acima de 75% / n? total de hospitais da rede estadual prépria X 100.
META - 2012 Atingir taxa de ocupacdo de 75% em 25% dos hospitais gerais cuja taxa de ocupag¢do é menor .
~ PRAZO DE p
ACOES /PRODUTOS 2012 - -
(GO RERUEE 2 EXECUCAO %igj;: OD;)S ARESAAI:IiSLPON PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
. . . . Relatério . .
1. Levantamento da capacidade instalada x capacidade operacional finalizado Janeiro Maio - CSS
. - ~ . Relatério . .
2. Analise do relatério e proposta de adequacao dos servigos - Maio Maio - CSS/ CRH
finalizado
~ - Relatério
3. Adequacao de estrutura fisica e de recursos humanos. finalizado Junho Dezembro 100, 930, 941 CSS/ GTE / GES
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EIXO | APERFEICOAMENTO E QUALIFICAGAO DO ACESSO AOS SERVICOS E ACOES DE SAUDE DO SUS/SP

DIRETRIZ I.3

INVESTIR E QUALIFICAR AS ACOES E SERVICOS DE SAUDE ESTADUAIS PROPRIOS

OBIJETIVO 1.3.2

Melhorar a qualidade e eficiéncia dos servigos proprios estaduais.

META 2012-2015

100 % dos hospitais estaduais de administragao direta com Contrato Programa implantado até 2015. (Temos 42 unidades entre hospitais e
ambulatérios. Destes 14 ja se encontram na légica do CP, ou seja 35,7% das unidades).

INDICADOR

N¢ de hospitais estaduais da admin. direta com Contrato Programa / n2 total de hospitais estaduais da admin. direta X 100

META - 2012

Ampliar o contrato programa em 5 unidades.

~ PRAZO DE p
~ACOES /PRODUTOS 2012 EXECUCAO %F;ISSFI:I;‘OD;)S ARESAAI:IIES;-PON- PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
1. Definir as unidades para implantagdo do contrato Relatdrio Janeiro Abril - CSS
2. Reunides de pactua¢dao com as unidades Cor'1tratos Maio Julho - CSS
assinados
3. monitoramento e avaliacdo da execuc¢do dos contratos Relatdrio Agosto Dezembro - CSS
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EIXO |

APERFEICOAMENTO E QUALIFICAGAO DO ACESSO AOS SERVICOS E ACOES DE SAUDE DO SUS/SP

DIRETRIZ 1.4

APERFEICOAR O PROCESSO DE DESCENTRALIZAGCAO E REGIONALIZAGAO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA.

OBIJETIVO 1.4.1

Estabelecer a Politica do Sistema de Assisténcia Farmacéutica integrada e regionalizada para o Estado de Sdo Paulo.

META 2012-2015

Promover a pactua¢do do modelo proposto do Sistema de Assisténcia Farmacéutica em 100% das RRAS.

INDICADOR

N2 de RRAS pactuadas / n® total de RRAS X 100.

META - 2012

Promover a pactua¢do do modelo proposto do Sistema de Assisténcia Farmacéutica em 25% das RRAS.

PRAZO DE
ACOES /PRODUTOS 2012 EXECUGAO ORIGEM DOS AREA TG
RECURSOS RESPONSAVEL
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
Mapa do Sistema
Estadual de
Assisténcia i L.
N Nducleo Técnico
Farmacéutica o .
. L L. . . A . R de Assisténcia Assessoria  de
1. Elaborar diagndstico situacional da Assisténcia Farmacéutica nas | Mapas dos - e
Redes Regionais de Atengdo a Saude Sistemas Regionais Marco Junho ) Farmaceutica da Hospitais de
& ¢ A g SES/SP; CGCSS, Ensino, CRF/SP
de Assisténcia
- CSS,
Farmacéutica
Perfil das
farmacias SES/SP
Manual "Sistema
de Assisténcia , L.
- Nducleo Técnico
Farmacéutica nas .
Redes Regionais de Assisténcia
2. Estruturar o Sistema de Assisténcia Farmacéutica nas Redes Ng R . Farmacéutica da
. . ~ , de Atencgdo a Janeiro Junho
Regionais de Atengdo a Saude Satde: Diretrizes SES/SP, CGA,;
ara E.strutura 30 CGA-CTE;
P . ¢ Marketing
de Farmacias
Integradas no
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Estado de Sdo

Paulo"
Farmacias
reestruturadas Nucleo Técnico
quanto a 2011 Dezembro de Assisténcia
infraestrutura e 2012 Farmacéutica da
processos de SES/SP; CGA-CTE
trabalho
Nucleo Técnico
L . de Assisténcia
Farmacias . A as
implantadas Janeiro Dezembro Farmacéutica da
P SES/SP; CGA-
CCTIES
Nucleo Técnico
3. Implantar o Modelo do Sistema de Assisténcia Farmacéutica Pr:ogr"ama de Visita de A55|sAten'C|a
Técnica da Farmacéutica da
Integrada: Assisténcia Setembro | Dezembro SES/SP e Nuicleo
e [nfraestrutura; a L. 2011 2012 oA .
. . . . Farmacéutica de Assisténcia
e  Procedimentos Operacionais Padrdo; . a
. L implantado Farmacéutica dos
e  Protocolos de Assisténcia Farmacéutica; DRS’s
e Indicadores de desempenho Modelo de
Contrato padrdo Nucleo Técnico
para as farmacias Dezembro Julho de Assisténcia
de medicamentos 2011 2012 Farmacéutica da
com gestdo de SES/SP; CGCSS
parceiros
Nucleo Técnico
. de Assisténcia
Procedimentos n L
Operacionais Farmacéutica da
P . Janeiro Dezembro SES/SP; Nucleo de
Padrdo A
. Assisténcia
implantados N
Farmacéutica dos
DRS'’s
Guia de Janeiro Dezembro Ndcleo Técnico
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OrientagOes de
Medicamentos

de Assisténcia
Farmacéutica da
SES/SP; CGA,
Marketing

Protocolos de

Nucleo Técnico

on . de Assisténcia Comités
Assisténcia Janeiro Dezembro A L "
Farmacéutica Farmacéutica da Técnicos
SES/SP
Resolucdo
Estadual, com o , L.
. Nducleo Técnico
Regimento Interno de Assisténcia
da Comissdo de Maio 2011 | Abril 2012 -
Farmacologia do Farmacéutica da
4. Estruturar a Comissdo de Farmacologia do Estado de S3do Paulo Estado de §5o SES/SP
e criar Camaras Técnicas .
Paulo, publicada
Nucleo Técnico -
A . A Especialis
Comités técnicos . de Assisténcia .
Abril Dezembro n s tas dos diversos
formados Farmacéutica da temas
SES/SP
Disponibilizacdo
de informacgdes
para . Nucleo Técnico Ministério da
desenvolvimento A , .
. . de Assisténcia Saude, Equipe
de sistemas Janeiro Dezembro ..
informatizados Farmacéutica da WEB, GIS,
SES/SP e SES/SP PRODESP, FFM
5. Contribuir com a implementacdo da interoperabilidade dos S
; . Ministério da
Sistemas Informatizados ,
Saude
Participa¢do nos
Comités Técnicos Nucleo Técnico .
oA Equipe WEB,
de Outubro Dezembro de Assisténcia
. a s GIS, PRODESP,
desenvolvimento 2011 2012 Farmacéutica da EEM
de sistemas SES/SP

informatizados
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SES/SP

6. Desenvolver Programas de Capacitagdo para Assisténcia
Farmacéutica nas Redes Regionais de Aten¢do a Saude

Profissionais
capacitados

Janeiro

Dezembro

Nucleo Técnico
de Assisténcia
Farmacéutica da
SES/SP; Instituto
de Saude

CRF/SP, FURP,

7 Realizar intervencbes frente a andlise de acGes judiciais e
solicitagOes adinistrativas de medicamentos e nutri¢cdes enterais.

Intervencgdes da AF
valoradas.

Janeiro

Dezembro

Nucleo Técnico
de Assisténcia
Farmacéutica da
SES/SP/
CODES/CRs
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EIXO | APERFEICOAMENTO E QUALIFICAGAO DO ACESSO AOS SERVICOS E ACOES DE SAUDE DO SUS/SP
DIRETRIZ 1.5 APERFEICOAR A PRODUCAO E DISTRIBUICAO DE INSUMOS ESSENCIAIS PARA O SUS.
OBJETIVO 1.5.1 Produzir soros e vacinas segundo as necessidades do Plano Nacional de Imunizacdo estabelecidas pelo Ministério da Saide - MS para o Instituto

Butantan.

META 2012-2015

Atender 100% das demandas estabelecidas pelo MS e Biomanguinhos para Instituto Butantan.

INDICADOR

Unidades produzidas / demanda X 100.

META - 2012

Atender 100% das demandas estabelecidas pelo MS para Instituto Butantan

PRAZO DE p
ACOES/ PRODUTOS 2012 EXECUCAO %I;ICGLIJE;/;OD;)S ARE:AI;IZSLPON- PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
1. Produzir e entregar vacinas ( 65.402.500 vacinas) no periodo de .
. - N . . Julho Junho Instituto
julho/2012 até junho 2013, conforme estimativa de convénio com o | Vacinas entregues 935 MS
S , 2012 2013 Butantan
Ministério da Saude-MS
2. Produzir e entregar vacinas influenza( 33.900.000 vacinas no Vacinas infuenza Instituto
periodo de Abril/2012 até Maio/2012, conforme estimativa de entresues Janeiro Dezembro 935 Butantan MS
Convénio 07/2012, com o Ministério da Saude-MS g
3 .P'roduzir e e.:ntregar ampollas.de soros( 423.432 ampolas d.e so.ros) no Ampolas de soro Julho Junho Instituto
periodo de julho/2012 até junho 2013, conforme estimativa de 935 MS
N e . entregues 2012 20013 Butantan
convénio com o Ministério da Saude-MS
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EIXO |

APERFEICOAMENTO E QUALIFICAGAO DO ACESSO AOS SERVICOS E ACOES DE SAUDE DO SUS/SP

DIRETRIZ 1.5

APERFEICOAR A PRODUCAO E DISTRIBUICAO DE INSUMOS ESSENCIAIS PARA O SUS.

OBIJETIVO 1.5.2

Produzir hemoderivados para atender a demanda estadual.

META 2012-2015

Iniciar o processamento de 50 mil litros de plasma a partir de 2014.

INDICADOR Litros de plasma produzidos em relagcdo a meta prevista a partir de 2014.
META - 2012 N3do ha meta programada para 2012, meta a partir de 2014.
EIXO | APERFEICOAMENTO E QUALIFICAGAO DO ACESSO AOS SERVICOS E ACOES DE SAUDE DO SUS/SP
DIRETRIZ 1.5 APERFEICOAR A PRODUCAO E DISTRIBUICAO DE INSUMOS ESSENCIAIS PARA O SUS.
OBIJETIVO 1.5.3 Fundagdo para o Remédio Popular (FURP) - Produzir e distribuir medicamentos demandados dos componentes da assisténcia farmacéutica para o

Estado de Sdo Paulo.

META 2012-2015

Atender 100% da necessidade demandada para o atendimento dos componentes da assisténcia farmacéutica.

INDICADOR

N2 de medicamentos produzidos/ necessidade demandada X 100.

META - 2012

Atender 100% da necessidade demandada para o atendimento dos componentes da assisténcia farmacéutica.

~ PRAZO DE .
ACOES/ PRODUTOS 2012 - -
(GO HRERUEE 2 EXECUCAO ?:EISSF':,;OD: S ARESAAF\(II;SLPON PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
1. Acompanhamento da producdo e distribuicdo da demanda da | Relatério de Janeiro Dezembro 935; 930 Furp/AST
SES/SP acompanhamento
N - . . Boletim de .
2. Comunicagdo periddica com a SES/SP sobre intercorréncias Janeiro Dezembro - Furp/GAV
acompanhamento
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EIXO I APERFEICOAMENTO E QUALIFICAGAO DO ACESSO AOS SERVICOS E AGOES DE SAUDE DO SUS/SP
DIRETRIZ I.6 INSTITUCIONALIZAR A REDE REGIONALIZADA DA HEMORREDE, COM DEFINICAO DAS AREAS DE ABRANGENCIA DOS HEMOCENTROS.
OBJETIVO I.6.1 Atender as necessidades de sangue e hemocomponentes.
META 2012-2015 3% da populagdo doadora de sangue para atender 100% das necessidades de sangue e hemoderivados.
INDICADOR N¢ de coletas de sangue para Transfusdo / (Populagdo IBGE) X 100.
META - 2012 2.5 % da populagdo doadora de sangue para atender 100% das necessidades de sangue e hemoderivados.
~ PRAZO DE »
ACOES E METAS PARA 2012 EXECUCAO O:é(cilEjl:lsl())(s)S ARE;::\E::ON- PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO

1 Campanhas de doagdo de sangue 3 campanhas Fevereiro Novembro | SES Hemorrede Ongs
2 Regionalizar os servigos hemoterapicos Regionalizagdo Agosto Dezembro | SES Hemorrede DRS
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EIXO | APERFEICOAMENTO E QUALIFICAGAO DO ACESSO AOS SERVICOS E AGOES DE SAUDE DO SUS/SP
DIRETRIZ I.6 INSTITUCIONALIZAR A REDE REGIONALIZADA DA HEMORREDE, COM DEFINICAO DAS AREAS DE ABRANGENCIA DOS HEMOCENTROS.
OBJETIVO 1.6.2 Implementar nas RRAS a rede de atencao aos portadores de Hemoglobinopatias.
META 2012-2015 100% dos servigos integrados ao Programa Estadual de Triagem Neo-Natal (PETNN).
INDICADOR N¢ de servicos integrados PETNN/ Total de servigos X 100.
META - 2012 100% dos servigos integrados ao Programa Estadual de Triagem Neo-Natal (PETNN).
~ PRAZO DE ;
ACOES E METAS PARA 2012 EXECUCAO O:IIE(ESI\:SI())(;S ARE,::\E;I-’ON- PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
1 Implementar a rede de atenc¢ado aos portadores de 3 RRAS
. . . Agosto dezembro
Hemoglobinopatias. implantadas
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EIXO I APERFEICOAMENTO E QUALIFICAGAO DO ACESSO AOS SERVICOS E AGOES DE SAUDE DO SUS/SP
DIRETRIZ I.6 INSTITUCIONALIZAR A REDE REGIONALIZADA DA HEMORREDE, COM DEFINICAO DAS AREAS DE ABRANGENCIA DOS HEMOCENTROS.
OBJETIVO 1.6.3 Construir sistema de informagdo, monitoramento, avaliagcdo e certificagdo da hemorrede.
META 2012-2015 100% dos Hemocentros e Hemonucleos integrados ao MSH .Existente 9 servicos hoje
(Sistema de Monitoramento da Hemorrede).
INDICADOR N¢ de servicos integrados ao MSH/ Total de servigos X 100.
META - 2012 60% dos Hemocentros e Hemonucleos integrados ao MSH

(Sistema de Monitoramento da Hemorrede).

PRAZO DE p
ACOES E METAS PARA 2012 EXECUCAO O:égsl;lsggs ARE»::\IIE::ON- PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
1 Ampliar o n2 de servicos no Sistema MSH .15 Servigos Agosto Dezembro
integrados
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EIXO Il - DESENVOLVIMENTO DE SERVICOS E ACOES DE SAUDE PARA SEGMENTOS DA POPULAGCAO MAIS VULNERAVEIS,
COM NECESSIDADES ESPECIFICAS E RISCOS A SAUDE PRIORITARIOS

EIXO Il DESENVOLVIMENTO DE SERVICOS E ACOES DE SAUDE PARA SEGMENTOS DA POPULACAO MAIS VULNERAVEIS, COM NECESSIDADES
ESPECIFICAS E RISCOS A SAUDE PRIORITARIOS.
DIRETRIZ I1.1 REDUZIR A MORTALIDADE INFANTIL E MATERNA.
OBIJETIVO II.1.1 Reduzir a mortalidade infantil.

META 2012-2015 Reduzir a mortalidade infantil para um digito no Estado de Sdo Paulo*

(11,86 em 2010)

INDICADOR Coeficiente de mortalidade infantil

1. Construir a linha de cuidado de Saude da Crianga ( 0 a 3 anos) no Estado de Sdo Paulo*
2. Organizar a rede de assisténcia ao recém-nascido.

3. Iniciar qualificagdo da assisténcia ao recém-nascido

4. Ampliar em 10% a rede de apoio ao Aleitamento Materno

META - 2012

*QObs.: Meta e acGes referem-se também ao OBJETIVO I.1.3 - ( EIXO | DIRETRIZ I.1)

PRAZO DE p
ACOES/ PRODUTO - 2012 EXECUCAO %IEICGLIJEFI:/ISODSOS ARESAAI:II;SLPON- PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
NEPP- Nucleo de
Linha de Cuidado Estudo de
construida e Fevereiro Fevereiro 100 Politicas Publicas
1. Construir a linha de cuidado de Saude da Criancga( 0 a 3 anos) divulgada Salude da Crianca | FMCSV —
2012 2013 =
Fundagdo M2
Cecilia Souto
Vidigal
. . . ~ . . N SPSP — Sociedade
2. Ca'pacrc”ar equipes de maternidades para recepgdo do recém-nascido e Capta\utac;ao Agosto Marco 2013 947 Satide da Crianca | de Pediatria de
reanimagdo neonatal realizada 2012 S50 Paulo
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3. Revitalizar o Método Mae Canguru ( MMC) no Estado

Um hospital com o
Método mde
Canguru
implementado por
regido prioritaria

Curso de formacgdo
de tutores no
Método Mae
Canguru

Oficina Estadual
de tutores do

MMC

Avaliacdo do

Agosto
2013

Saude da Crianga

Centro de Abril
Referencia 2012
Estadual para o
MMC
~ R AIDPI -
4. Implementar a AIDPI- Atengdo Integral a doencas Prevalentes na | . S
. . . implementadas Agosto . . Ministério da
Infancia, Neonatal no Estado em 10% dos municipios com mortalidade n Agosto 2014 Saude da Crianga ,
. . . 4 nas regioes 2012 Saude
infantil maior do que a média do Estado L
prioritdrias
5. Colocar a Rede Paulista de Bancos de Leite oficialmente na Rede Assinar oNtermo de . . . .
. . cooperagao Janeiro Maio Saude da Crianga FIOCRUZ
Nacional de Bancos de Leite Humano L
técnica
A . . Comité formado e ’ .
6. Formar o Comité Paulista de Aleitamento Materno - Agosto Agosto Saude da Crianga
oficializado
7. Curso de tutores para o Método Mae Canguru Curso realizado Abril Abril
8. Formagdo do grupo de trabalho para construgdo da linha de cuidado Grupo formado Margo Abril NEPP- FMCSV
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EIXO Il DESENVOLVIMENTO DE SERVICOS E ACOES DE SAUDE PARA SEGMENTOS DA POPULACAO MAIS VULNERAVEIS, COM NECESSIDADES ESPECIFICAS E
RISCOS A SAUDE PRIORITARIOS.
DIRETRIZ II.1 DIRETRIZ 1 — Reduzir a mortalidade infantil e materna

OBIJETIVO 11.1.2

Reduzir a mortalidade materna.

META 2012-2015

Reduzir a mortalidade materna em 80% das regiGes com razao superior ao valor do Estado de Sdo Paulo (41,18 em 2010).

INDICADOR Razdo de mortalidade materna
META - 2012 VER METAS EIXO I, DIRETRIZ 1.1, OBJETIVO 1.1.3 ~ORGANIZAR AS PROPOSTAS DE ADESAO A REDE CEGONHA — PLANOS DE ACAO — EM 100% DAS
RRAS; IMPLANTAR A REDE TEMATICA MATERNO INFANTIL EM 30% DAS RRAS.
EIXO Il DESENVOLVIMENTO DE SERVICOS E ACOES DE SAUDE PARA SEGMENTOS DA POPULAGCAO MAIS VULNERAVEIS, COM NECESSIDADES ESPECIFICAS
E RISCOS A SAUDE PRIORITARIOS.
DIRETRIZ II.1 DIRETRIZ 1 — Reduzir a mortalidade infantil e materna

OBIJETIVO I1.1.3

Reduzir partos cesareos no SUS

META 2012-2015

Reduzir em 5 % os partos cesdreos. (40,4% no SUS em 2010).

INDICADOR

Taxa de partos cesareos SUS.

META - 2012

VER METAS EIXO I, DIRETRIZ 1.1, OBJETIVO 1.1.3 ~ORGANIZAR AS PROPOSTAS DE ADESAO A REDE CEGONHA — PLANOS DE ACAO — EM 100% DAS
RRAS; IMPLANTAR A REDE TEMATICA MATERNO INFANTIL EM 30% DAS RRAS.

36




SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE — COODENADORIA DE PLANEJAMENTO DE SAUDE
PROGRAMACAO ANUAL DE SAUDE DO ESTADO DE SAO PAULO PAS-E 2012

EIXO Il DESENVOLVIMENTO DE SERVICOS E ACOES DE SAUDE PARA SEGMENTOS DA POPULACAO MAIS VULNERAVEIS, COM NECESSIDADES ESPECIFICAS
E RISCOS A SAUDE PRIORITARIOS.
DIRETRIZ 11.2 APRIMORAR A REDE DE ATENCAO INTEGRAL A SAUDE DA CRIANCA.
OBIJETIVO 11.2.1 Aprimorar a Atengdo as doencgas preveniveis e prevalentes nas criangas e outros programas de interesse para saude da infancia. (Programa de

Triagem Neonatal, linhas de cuidado, doengas cronicas/ recidivantes).

META 2012-2015

1: Implementar a linha de cuidado de saldde da crianca de zero a trés anos em todo o estado

2: Implementar o Programa de Assisténcia a Criangas com Doencas Raras, ligado a Coordenadoria Estadual do Programa Nacional de Triagem
Neonatal, constituindo uma Rede de assisténcia, interligando os Servigos Pediatricos dos Hospitais Universitarios e de Ensino de S3o Paulo, aos
Hospitais/ Maternidades e Atengdo Basica, através da criagdo de um Centro Gestor desse programa.

INDICADOR 1 - N2 de RRAS com a linha de cuidado implementada/ n? total de RRAS x 100
2 - N2 de RRAS com o programa implementado / n2 total de RRAS X 100.
META 2012 1 - Construir linha de cuidado de saude da crianga de zero a trés anos em todo o estado

2 - Iniciar Implantagdo ambulatdrio Especializado de TNN RRAS Baixada Santista com foco na Anemia Falciforme e outras hemoglobinopatias.

PRAZO DE
ACOES /PRODUTOS - 2012 EXECUCAO ORIGEM DOS |  AREA RESPON- PARCERIAS
AcAo i INICIO | TERMINO RECURSOS SAVEL
Linha de Cuidado NEPP- Nicleo de
. Estudo de
construida e Fevereiro Fevereiro Politicas Publicas
1. Construir a linha de cuidado de Saude da Crianga( 0 a 3 anos) divulgada 2012 2013 100 Saude da Crianga FMCSV- Fundagiio
Maria Cecilia
Souto Vidigal
s Segundo
- . . S , . NEPP
2. Realizar semindrio estadual para langamento da linha de cuidado emmano semestre Dez 2012 100 Saude da Crianga
realizado FMCSV
2012
3. Implementar o programa paulista de desenvolvimento da primeira | Programa Agosto Agosto 2013 - Saude da Crianga FMCSV
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infancia no colegiado de Itapeva implantado 2012
Profissionais das
secretarias
municipais de Outubro
4. Capacitar profissionais que assistem a primeira infancia salde, de 2012 Julho 2013 942 Saude da Crianga | FMCSV
assisténcia e de
educacgao
capacitados
5. Realizar oficinas regionais sobre desenvolvimento na primeira Oficinas realizada Dezembro Dezembro
o 8 i P planos locais 100 Salde da Crianga | FMCSV
infancia para a construcdo dos planos locais , 2012 2013
construidos
6. Implantar um Ambulatério Especializado de TNN RRAS Baixada L. TNN e Pediatria
. . . . Ambulatério Margo )
Santista para atender DRS — Baixada Santista e DRS — Registro com | . Margo 2013 930 Hospital SRTN — APAE - SP
. . . . implantado 2012 ; P
Foco na Anemia Falciforme e outras Hemoglobinopatias Guilherme Alvaro
7. Implantar o Portal Eletrénico para a integragcdo da REDE-DORA Portal eletrénico Margo Escola Politécnica
M 2013 4407 TNN
( Doengas Raras) validado 2012 areo da USP
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EIXO I DESENVOLVIMENTO DE SERVICOS E ACOES DE SAUDE PARA SEGMENTOS DA POPULACAO MAIS VULNERAVEIS, COM NECESSIDADES
ESPECIFICAS E RISCOS A SAUDE PRIORITARIOS.
DIRETRIZ 1.2 APRIMORAR A REDE DE ATENCAO INTEGRAL A SAUDE DA CRIANCA.

OBJETIVO 11.2.2
de Violéncias.

Implementar a Linha de Cuidado a partir da proposta do MS para Atengao Integral a Sadde de Criangas, Adolescentes e suas Familias em Situagao

META 2012-2015

Reduzir o numero de casos de violéncia sexual e doméstica contra a crianga/ adolescente no Estado de Sdo Paulo.

INDICADOR N de casos diagnosticados por regido de satde.
META 2012 Fazer o diagnéstico da rede de assisténcia a criangas vitimas de violéncia.
~ PRAZO DE
ACOES /PRODUTOS - 2012 = p
(GO ELIEE - 2D EXECUCAO ORIGEM DOS AREA RESPON-
. PARCERIAS
INICIO TERMINO RECURSOS SAVEL
AGOES PRODUTO

Judiciario+Desenv
olvimento Social+

1. Capacitar profissionais da Saude dos Municipios de Campinas, Sdo Capacitacio Maio Seguranga

Caetano, Atibaia e Guarulhos para a aplicagdo do Protocolo de Escuta p ¢ Junho 2012 Judiciario Saude da Crianga | Publica+Secretari

. e A . realizada 2012 i

Unica para vitimas de violéncia sexual a da Saude dos
Municipios
participantes
MS
Secretaria da
justica

2. Realizar seminario estadual e oficinas regionais para a Secretaria do

. ~ . . o e . . Setembro Setembro ; . .

implementacgdo da linha de cuidado para Atengdo Integral a Saude de Oficina realizada Saude da Criangca | desenvolvimento

. . . ~ A 2012 2013 .

Criancgas, Adolescentes e suas Familias em Situagdo de Violéncias. social
Secretaria de
educacao

3. Capacitar profissionais e habilitar hospitais infantis do estado como Centros de

. . . i A . Outubro Outubro , .
centros de referencia para atendimento a criangas vitimas de violéncia | referencia 2012 2012 942 Saude da Crianga | SPSP
sexual implementados
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EIXO Il DESENVOLVIMENTO DE SERVICOS E ACOES DE SAUDE PARA SEGMENTOS DA POPULACAO MAIS VULNERAVEIS, COM NECESSIDADES ESPECIFICAS
E RISCOS A SAUDE PRIORITARIOS.
DIRETRIZ I1.3 APRIMORAR A REDE DE ATENCAO A SAUDE DA MULHER

OBJETIVO 11.3.1 Ampliar o acesso a anticoncepgao.

META 2012-2015

Manter estoque regulador de contraceptivos, complementar a distribuicdo feita pelo MS, via Programa Dose Certa.

INDICADOR

(demanda das regides atendida/ planejado) X 100.

META - 2012

Manter estoque regulador de contraceptivos, complementar a distribuicdo feita pelo MS, via Programa Dose Certa.

~ PRAZO DE p
ACOES/PRODUTOS 2012 - -
SRS (EeEn = EXECUCAO o:égzrszgs ARE': :5::0"‘ PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
1. Levant.amento de prevaléncias e necessidades para compra dos Leva?ntamento Agosto Dezembro 930 A55|stenAC|a.
contraceptivos realizado Farmacéutica
2. ReuniGes periddicas com a area da assisténcia farmacéutica para 3 reunides anuais Maio Dezembro 930 A55|stenAC|a.
acompanhamento do estoque regulador Farmacéutica
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EIXO Il DESENVOLVIMENTO DE SERVIGOS E AGOES DE SAUDE PARA SEGMENTOS DA POPULACAO MAIS VULNERAVEIS, COM NECESSIDADES ESPECIFICAS

E RISCOS A SAUDE PRIORITARIOS.

DIRETRIZ 11.3

APRIMORAR A REDE DE ATENCAO A SAUDE DA MULHER

OBIJETIVO 11.3.2

Ampliar o acesso das mulheres as agdes de prevencdo, detecgdo precoce e tratamento do cancer de colo do Utero e de mama.

META 2012-2015

Implementar as linhas de cuidado para o enfrentamento do cancer de colo do Utero e do cancer de mama.

INDICADOR Cobertura do rastreamento
- (razdo exames colpocitoldgicos em mulheres com 25 a 64 anos/nimero de mulheres com 25 a 64 anos)
- (razdo no. de mamografias em mulheres com 50 a 69 anos/no. de mulheres com 50 a 69 anos)
- Taxa de detec¢do de cancer em mulheres em mamografia subsequente.
META - 2012 Realizar diagnostico e elaborar planejamento para a construgdo da linha de cuidados para o enfrentamento do cancer de colo e mama.

~ PRAZO DE p
ACOES E METAS PARA 2012 . -
COES S 0 EXECUCAO %ifj;’; OD;)S ARESAAI:IIES;-PON PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
1. Levantar dados da capacidade instalada para a¢des para detecgdo Levantamento . Saude da Mulher
A . . Janeiro Dezembro -
precoce e tratamento do cancer de colo e mama e realizar realizado /FOSP
2. Reunides com a FOSP para planejamento e organizacao das a¢des de | Reunides FOSP/ Area
prevencdo, deteccdo precoce e tratamento do cancer de colo de Utero | periddicas com a Fevereiro Dezembro - Técnica de Saude
FOSP realizadas da Mulher

€ mama.
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EIXO I DESENVOLVIMENTO DE SERVICOS E ACOES DE SAUDE PARA SEGMENTOS DA POPULACAO MAIS VULNERAVEIS, COM NECESSIDADES
ESPECIFICAS E RISCOS A SAUDE PRIORITARIOS.
DIRETRIZ II.3 APRIMORAR A REDE DE ATENCAO A SAUDE DA MULHER

OBJETIVO 11.3.3

Ampliar o acesso das mulheres aos servigos que assistem vitimas de violéncia doméstica e sexual, de acordo com suas necessidades e quando
necessario, profilaxia de DST, distribuicdo, orienta¢do de uso da pilula do dia seguinte e acesso aos servigos que realizam aborto previsto em lei.

META 2012-2015

Criar a linha de cuidado para atengdo a mulheres vitimas de violéncia doméstica e sexual.

INDICADOR Linha de cuidado criada.

META - 2012
violéncia doméstica e sexual.

Realizar diagndstico e planejar as acGes pactuadas para qualificar a assisténcia realizada pelos servigos que atendem mulheres em situagdo de

~ PRAZO DE p
ACOES E METAS PARA 2012 = -
COES S 0 EXECUCAO %igj;: OD;)S ARESAAI:IiSLPON PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
1. Finalizar mapeamento dos servigos que atendem mulheres em Mapeamento . Area Técnica de
. ~ A s . Maio Novembro - .
situacdo de violéncia doméstica e sexual. finalizado Saude da Mulher
2. Avaliacdo e monitoramento da distribuicdo dos insumos necessarios | Avaliagdo e p ..
I o . ~ , . . . Area Técnica de
a profilaxia de DST, distribui¢do, orientagdo de uso da pilula do dia monitoramento Janeiro Dezembro - ,
. . . . . . Saude da Mulher
seguinte e acesso aos servicos que realizam aborto previsto em lei. realizado
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EIXO I DESENVOLVIMENTO DE SERVICOS E ACOES DE SAUDE PARA SEGMENTOS DA POPULACAO MAIS VULNERAVEIS, COM NECESSIDADES ESPECIFICAS
E RISCOS A SAUDE PRIORITARIOS.
DIRETRIZ II.3 APRIMORAR A REDE DE ATENCAO A SAUDE DA MULHER

OBIJETIVO 11.3.4

Ampliar as possibilidades de efetivo exercicio dos direitos sexuais e reprodutivos para as mulheres com base na integralidade da atencdo a saude

META 2012-2015

Desenvolver projetos com foco na integralidade da satide da mulher.

INDICADOR Projetos desenvolvidos.
META - 2012 Estd contemplado nos objetivos 1. 3. 1; 1. 3.2 e Il. 3.3;
~ PRAZO DE p
ACOES E METAS PARA 2012 - -
COES S 0 EXECUCAO %igj;: OD;)S ARESAAI:IiSLPON PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
« - _ _ Area Técnica de
1. Contemplada nas a¢des dos objetivos Il. 3. I; 1. 3.2 e Il. 3.3; - - - - Satde da Mulher
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EIXO I DESENVOLVIMENTO DE SERVICOS E ACOES DE SAUDE PARA SEGMENTOS DA POPULACAO MAIS VULNERAVEIS, COM NECESSIDADES ESPECIFICAS
E RISCOS A SAUDE PRIORITARIOS.
DIRETRIZ 11.4 AMPLIAR A ATENCAO A SAUDE MENTAL/ALCOOL E OUTRAS DROGAS

OBIJETIVO 11.4.1

DIRETRIZ 1

Desenvolver processo de planejamento e implementac¢do da Rede de Atengdo Psicossocial — Satide Mental, Alcool e outras Drogas — EIXO |,

META 2012-2015

Organizar arede tematica de salde mental/ dlcool e outras drogas em 100% das RRAS.

INDICADOR

N2 de RRAS com saude mental implantada/ RRAS existentes X 100

META - 2012

EIXO I, DIRETRIZ 1, Objetivo | 1 5.

ORIGEM DOS
RECURSOS

AREA RESPON-
SAVEL

PARCERIAS

PRAZO DE
ACOES E METAS PARA 2012 EXECUCAO
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
1. Contemplada nas agdes EIXO |, DIRETRIZ 1, Objetivo 1 1 5. - - -
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EIXO Il DESENVOLVIMENTO DE SERVICOS E AGOES DE SAUDE PARA SEGMENTOS DA POPULAGAO MAIS VULNERAVEIS, COM NECESSIDADES ESPECIFICAS
E RISCOS A SAUDE PRIORITARIOS.
DIRETRIZ 1.4 AMPLIAR A ATENGAO A SAUDE MENTAL/ALCOOL E OUTRAS DROGAS
OBIJETIVO 11.4.2 Elaborar e implementar a politica publica intersetorial de Saide Mental para o cuidado de pessoas com o diagndstico de autismo e seus familiares
na rede regionalizada de atengdo psicossocial.
META 2012-2015 Elaboragdo E IMPLEMENTACAO da politica por um grupo de trabalho de familiares de pessoas com diagnostico de autismo, profissionais da &rea,
universidades, area técnica de Saude mental, COSEMS E CES.
INDICADOR politica publicada.
META - 2012 Desenvolvimento da politica.
PRAZO DE p
ACOES E METAS PARA 2012 EXECUCAO %I:ICGSFI:IQOD;)S ARESAAI:II;SLPON- PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO

1. Cumprimento da ordem judicial.

2.Reunides com diversos atores para desenhar a politica.

N @ reunides

3. Elaboracdo da proposta da politica
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EIXO Il DESENVOLVIMENTO DE SERVIGCOS E ACOES DE SAUDE PARA SEGMENTOS DA POPULACAO MAIS VULNERAVEIS, COM NECESSIDADES ESPECIFICAS
E RISCOS A SAUDE PRIORITARIOS.
DIRETRIZ 1.4 AMPLIAR A ATENGAO A SAUDE MENTAL/ALCOOL E OUTRAS DROGAS
OBIJETIVO 11.4.3 Promover e apoiar Articulacdes Intersetoriais para a Aten¢do a Saude Mental, alcool e outras drogas..
META 2012-2015 Desenvolver ao menos 3 projetos com outras secretarias estaduais.
INDICADOR Numero de projetos implementados/ Secretarias de Estado de areas afins
META - 2012 META A PARTIR DE 2013.
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EIXO Il DESENVOLVIMENTO DE SERVICOS E AGOES DE SAUDE PARA SEGMENTOS DA POPULAGAO MAIS VULNERAVEIS, COM NECESSIDADES ESPECIFICAS
E RISCOS A SAUDE PRIORITARIOS.
DIRETRIZ 1.4 AMPLIAR A ATENGAO A SAUDE MENTAL/ALCOOL E OUTRAS DROGAS
OBJETIVO 11.4.1 Planejar e executar a politica de educagdo permanente em atencdo psicossocial. (Atengdo Basica, CAPS, rede ambulatorial, hospitais gerais)
META 2012-2015 Integracdo nos PAREPS regionais - Construgcdao em 100% dos CGR
INDICADOR N de CGR participantes / 63
META - 2012 Planejamento de necessidades.
PRAZO DE p
ACOES E METAS PARA 2012 EXECUGAO %‘:‘gj&ggs ARE:AT;SLPON- PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
1. Levantamento de necessidades de capacitacdo Planilha Junho Dezembro
2. Reunides envolvendo CRH, Area Técnica de Atengdo Basica, CRS, N © reunides Junho Dezembro
CSS, CGCSS ]
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EIXO Il DESENVOLVIMENTO DE SERVICOS E AGOES DE SAUDE PARA SEGMENTOS DA POPULAGAO MAIS VULNERAVEIS, COM NECESSIDADES ESPECIFICAS
E RISCOS A SAUDE PRIORITARIOS.
DIRETRIZ 1.4 AMPLIAR A ATENGAO A SAUDE MENTAL/ALCOOL E OUTRAS DROGAS
OBIJETIVO I11.4.1 Planejar e executar a politica de educag¢do permanente em atencdo psicossocial para o acompanhamento de pessoas com autismo (Atengdo Basica,
CAPS, rede ambulatorial, hospitais gerais).
META 2012-2015 Integracdo nos PAREPS regionais - Constru¢do em 100% dos CGR
INDICADOR N de CGR participantes / 63
META - 2012 Planejamento de necessidades.
~ PRAZO DE p
ACOES E METAS PARA 2012 - -
COES S 0 EXECUCAO ?RTCGS::: OD;)S ARE:ATIZSLPON PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
1. Levantamento de necessidades de capacita¢do Planilha Junho Dezembro
2. Reunides envolvendo CRH, Area Técnica de Atengdo Basica, CRS, N @ reunides Junho Dezembro
CSS, CGCSS )
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EIXO Il DESENVOLVIMENTO DE SERVICOS E AGOES DE SAUDE PARA SEGMENTOS DA POPULAGAO MAIS VULNERAVEIS, COM NECESSIDADES ESPECIFICAS
E RISCOS A SAUDE PRIORITARIOS.
DIRETRIZ 1.4 AMPLIAR A ATENGAO A SAUDE MENTAL/ALCOOL E OUTRAS DROGAS
OBIJETIVO I11.4.1 Planejar e executar a politica de educacdo permanente em atengao para o acompanhamento de pessoas com uso prejudicial de dlcool e outras
drogas. (Atengdo Basica, CAPS, rede ambulatorial, hospitais gerais).
META 2012-2015 Integracdo nos PAREPS regionais - Constru¢do em 100% dos CGR
INDICADOR N de CGR participantes / 63
META - 2012 Planejamento de necessidades.
PRAZO DE p
ACOES E METAS PARA 2012 EXECUCAO %REICGlIJEgOD;)S ARE:AI:/iiPON- PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
1. Levantamento de necessidades de capacitacdo Planilha Junho Dezembro
2. Reunides envolvendo CRH, Area Técnica de Atencdo Basica, CRS, .
N @ reunides Junho Dezembro

CSS, CGCSS
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EIXO Il DESENVOLVIMENTO DE SERVICOS E AGOES DE SAUDE PARA SEGMENTOS DA POPULAGAO MAIS VULNERAVEIS, COM NECESSIDADES ESPECIFICAS
E RISCOS A SAUDE PRIORITARIOS.
DIRETRIZ 1.4 AMPLIAR A ATENGAO A SAUDE MENTAL/ALCOOL E OUTRAS DROGAS
OBIJETIVO I11.4.1 Instituir supervisdo clinico institucional para os profissionais da rede psicossocial, atencdo basica e hospital geral.
META 2012-2015 Construgdo em 100% das RRAS .
INDICADOR N de RRAS participantes / 17
META - 2012 REMETER PARA AREA TECNICA

~ PRAZO DE p
:ACOES E METAS PARA 2012 EXECUCAO %F;ISSFI;I;OD;)S ARE:AI:IES;-PON- PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
1. Levantamento de necessidades de capacitacdo Planilha Junho Dezembro
2. Reunides envolvendo CRH, Area Técnica de Atencdo Basica, CRS, N © reunides Junho Dezembro
CSS, CGCSS
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EIXO Il DESENVOLVIMENTO DE SERVICOS E AGOES DE SAUDE PARA SEGMENTOS DA POPULAGAO MAIS VULNERAVEIS, COM NECESSIDADES ESPECIFICAS
E RISCOS A SAUDE PRIORITARIOS.
DIRETRIZ 1.4 AMPLIAR A ATENGAO A SAUDE MENTAL/ALCOOL E OUTRAS DROGAS
OBJETIVO 11.4.1 Planejar e executar Politica de aplicagdo da lei 10.216/2001 nas medidas de seguranca.
META 2012-2015 1. Elaboracdo da Politica e inicio do projeto piloto.

2 Implementar a politica de tratamento iniciada com o piloto.

INDICADOR 1 Politica elaborada e piloto em execuc¢do
2 Numero de pacientes atendidos pelo programa/nimero de pacientes em medida de seguranga hospitalar

META - 2012

REMETER PARA AREA TECNICA E CRH

~ PRAZO DE
ACOES E METAS PARA 2012 - 4 L
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
1. Estabelecimento de Diretrizes Diretriz Junho Dezembro
2. Elaboracdo de Projeto Piloto Projeto Agosto Dezembro

51




SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE — COODENADORIA DE PLANEJAMENTO DE SAUDE
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EIXO I DESENVOLVIMENTO DE SERVICOS E ACOES DE SAUDE PARA SEGMENTOS DA POPULACAO MAIS VULNERAVEIS, COM NECESSIDADES ESPECIFICAS
E RISCOS A SAUDE PRIORITARIOS.
DIRETRIZ II.5 APERFEICOAR A ATENCAO A SAUDE BUCAL.

OBIJETIVO I1.5.1

Implementar o servigo de Odontologia Hospitalar nos hospitais estaduais com modelo préprio.

META 2012-2015

Implementar 27 servigcos de Odontologia Hospitalar nos hospitais estaduais.

INDICADOR

Total de servigos implementados / total de hospitais previstos.

META - 2012

8 servigos implantados

~ PRAZO DE p
ACOES E METAS PARA 2012 = -
COES S 0 EXECUCAO %ifj;’; OD;)S ARESAAI:IIES;-PON PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
S ~ . . . . Servigo

1. Fln'allzar En?plantagao do servico de odontologia do projeto piloto no implantado e Agosto Abril 2012 930 €943 Satde Bucal CGCSS

Hospital Mario Covas e 2011
Relatério final
Servi , CGCSS

2. Implantar servigo de odontologia em 7 hospitais sob gestdo estadual i:ml;a\llla'\;r?tsados Junho Dezembro 930,941 e 943 | Saude Bucal
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EIXO I DESENVOLVIMENTO DE SERVICOS E ACOES DE SAUDE PARA SEGMENTOS DA POPULACAO MAIS VULNERAVEIS, COM NECESSIDADES ESPECIFICAS
E RISCOS A SAUDE PRIORITARIOS.
DIRETRIZ II.5 APERFEICOAR A ATENCAO A SAUDE BUCAL.

OBIJETIVO 11.5.2

Avaliar, monitorar e propor estratégia de ampliagdo do programa Sorria SP, com revisdo dos critérios.

META 2012-2015 Ampliar o programa em 50%.

INDICADOR

N2 municipios contemplados apds ampliagdo / total de municipios atendidos atualmente

META - 2012 Reestruturag¢do do programa Sorria SP

~ PRAZO DE p
ACOES E METAS PARA 2012 - -
COES S 0 EXECUCAO o:é(éfj“:s?)gs ARE,::\;E:: ON PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
1. Avaliagdo do programa SORRIA S3o Paulo que iniciou em 2006 Relatdrio SetzeoTiaro Fe;g;ezlro - Saude Bucal COSEMS
— s - - -
?. Ffroposta de am'plllagao em A.'SA com estudo de impacto financeiro e | Proposta Fevereiro Marco 930, 943 Satde Bucal COSEMS
indicadores especificos do projeto. elaborada
Publicacao
3. Aprovac¢do da ampliagdo da proposta em Margo Marco - Salde Bucal/GS COSEMS
Resolucdo
4. Repasse Financeiro para todos os municipios participantes, ja | Repasses . .
. . - Abril Julho 930e943 Saude Bucal
incluindo ampliagdo 45% efetuados
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EIXO I DESENVOLVIMENTO DE SERVICOS E ACOES DE SAUDE PARA SEGMENTOS DA POPULACAO MAIS VULNERAVEIS, COM NECESSIDADES ESPECIFICAS
E RISCOS A SAUDE PRIORITARIOS.
DIRETRIZ II.5 APERFEICOAR A ATENCAO A SAUDE BUCAL.

OBJETIVO 11.5.3

Ampliar o acesso a Atengdo aos pacientes com cancer bucal.

META 2012-2015

Ampliar as acGes de prevencdo, diagndstico, tratamento e reabilitacdo do cancer bucal.

INDICADOR

Numero de procedimentos diagndsticos por ano/ nimero atual.

META - 2012

Ampliar a articulagdo com Municipios/Universidades /Hospitais de Ensino

ACOES E METAS PARA 2012 PRAZO DE ORIGEM DOS AREA RESPON- PARCE-RIAS
EXECUCAO RECURSOS SAVEL
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
1. Integrar as areas técnicas de Saude Bucal e FOSP com vistas & | Dados Saude Bucal
campanha do Cancer Bucal epidemioldgicos Maio Dezembro - /FOSP
da campanha
2. Reunido para estabelecer parcerias com Instituicdes de Ensino e | Reunido efetuada Saude Bucal Instituicdo de
. Agosto Dezembro - .

Pesquisa ensino
CRS/Rede

3. Elaboragdo de projeto de atengao em cancer bucal Projeto elaborado Agosto Dezembro - Oncologia/ saude
bucal
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EIXO I DESENVOLVIMENTO DE SERVICOS E ACOES DE SAUDE PARA SEGMENTOS DA POPULACAO MAIS VULNERAVEIS, COM NECESSIDADES ESPECIFICAS
E RISCOS A SAUDE PRIORITARIOS.
DIRETRIZ II.5 APERFEICOAR A ATENCAO A SAUDE BUCAL.

OBIJETIVO I1.5.4

Realizar levantamento epidemiolégico em SB no Estado de Séo Paulo.

META 2012-2015

Estabelecer metodologia de pesquisa com amostra significativa.

INDICADOR

Dados SBSP apurados no levantamento / Dados SBSP2002

META - 2012

Elaboracdo do projeto “Levantamento epidemioldgico para avaliagdo das condi¢des de satude bucal no estado de Sdo Paulo - SBSP”

~ PRAZO DE p
ACOES E METAS PARA 2012 - -
COES S 0 EXECUCAO %igj;: OD;)S ARESAAI:IiSLPON PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
1. Elaboragdo do projeto SBSP Projeto elaborado Junho Agosto - Saude Bucal Universidades
2. Aprovacdo do Projeto Projeto aprovado Setembro Setembro Satde Bucal/GS
3. Inicio do projeto E)nfzjceutgoao do Outubro Dezembro 100, 943 Saude Bucal
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PROGRAMACAO ANUAL DE SAUDE DO ESTADO DE SAO PAULO PAS-E 2012

EIXO I DESENVOLVIMENTO DE SERVICOS E ACOES DE SAUDE PARA SEGMENTOS DA POPULACAO MAIS VULNERAVEIS, COM NECESSIDADES ESPECIFICAS
E RISCOS A SAUDE PRIORITARIOS.
DIRETRIZ II.5 APERFEICOAR A ATENCAO A SAUDE BUCAL.

OBIJETIVO I1.5.5

segmento da populagado.

Realizar projeto “Comunidades Quilombolas do Estado de S3o Paulo”, localizadas no Vale do Ribeira para avaliacdo epidemioldgica e atencdo a esse

META 2012-2015

Avaliar e assistir 13 comunidades quilombolas concentradas no Vale do Ribeira.

INDICADOR

Ne de comunidades quilombolas avaliadas e assistidas /13 comunidades quilombolas do Vale do Ribeira.

META - 2012

Desenvolvimento inicial do projeto proposto

1. Iniciar projeto buscando parceria com Universidade.

PRAZO DE p
ACOES E METAS PARA 2012 EXECUCAO %I:ICGLIJE;/;OD;)S ARE:AI;IZSLPON- PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
Parceria Fevereiro Dezembro Universida

estabelecida

2012 2012

des
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E RISCOS A SAUDE PRIORITARIOS.
EIXO Il

DESENVOLVIMENTO DE SERVICOS E ACOES DE SAUDE PARA SEGMENTOS DA POPULACAO MAIS VULNERAVEIS, COM NECESSIDADES ESPECIFICAS

DIRETRIZ 1.5

APERFEICOAR A ATENCAO A SAUDE BUCAL.

OBIJETIVO I1.5.6

Realizar Ciclos de capacitacdo em Saude Bucal.

META 2012-2015

Capacitar os 17 Articuladores Regionais de Saude Bucal dos DRS e 2 gestores por CGR.

INDICADOR Numero de articuladores regionais capacitados / 17 articuladores regionais
N¢ de gestores capacitados / 126 gestores propostos (63 CGRx2)
META - 2012 Realizar 2 capacitagOes

AGOES E METAS PARA 2012

PRAZO DE
EXECUCAO

ACOES

PRODUTO

INICIO

TERMINO

ORIGEM DOS
RECURSOS

AREA RESPON-
SAVEL

PARCERIAS

1. Organizagdo do 112 EPATESPO e 102 COPOSC a serem realizados no
periodo de 23 a 25 de maio de 2012 no Municipio de Ribeirdo Preto.

Eventos realizados
com participagao
dos 17
articuladores
regionais de saude
bucal,
coordenadores
municipais,
profissionais e
técnicos em saude
bucal

Agosto
2011

Maio 2012

100, 943

CPS/GTAE

SMS Ribeirdo
Preto

2. Capacita¢do para a implantacdao do Programa PMAQ — Fase
Introdutdria, Fase Il e lll.

Capacitagcao dos
17 articuladores
regionais

Outubro/
2011

Abril/2012

MS/ 942

Atencdo Basica e
CPS/GTAE

MS
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EIXO Il DESENVOLVIMENTO DE SERVICOS E ACOES DE SAUDE PARA SEGMENTOS DA POPULAGCAO MAIS VULNERAVEIS, COM NECESSIDADES ESPECIFICAS
E RISCOS A SAUDE PRIORITARIOS.
DIRETRIZ I1.6 ORGANIZAR A REDE DE ATENCAO A PESSOA COM DEFICIENCIA.

OBIJETIVO Il.6.1

Implantar o Comité Estadual Técnico Cientifico Multidisciplinar para a Saude da Pessoa com Deficiéncia, dedicado a discutir e implementar ag¢des
destinadas a plena execucdo dos principios e diretrizes da Politica Nacional de Atengdo a Pessoa com Deficiéncia.

META 2012-2015

Comité Estadual da Saude da Pessoa com Deficiéncia organizado e funcionando com reuniGes periddicas.

INDICADOR

Comité Estadual com Regimento Interno publicado em DO.

META - 2012 Comité implantado

~ PRAZO DE p
:L\COES E METAS PARA 2012 EXECUCAO %F;ISSFI:I;‘OD;)S ARESAAI:IIES;-PON- PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO

Secretaria de

1. Publicar os nomes das instituicdes e dos representantes no Comité Estado dos

Gestor Publicacdo em DO Maio Julho - CPS Direitos da
Pessoa com
Deficiéncia
Secretaria de
Estado dos

2. Elaborar, pactuar e publicar a agenda mensal de reunides Publicagdo em DO Maio Dezembro - CPS Direitos da
Pessoa com
Deficiéncia
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EIXO Il DESENVOLVIMENTO DE SERVICOS E ACOES DE SAUDE PARA SEGMENTOS DA POPULACAO MAIS VULNERAVEIS, COM NECESSIDADES ESPECIFICAS
E RISCOS A SAUDE PRIORITARIOS.
DIRETRIZ I1.6 ORGANIZAR A REDE DE ATENCAO A PESSOA COM DEFICIENCIA.

OBIJETIVO 11.6.2

Promover mecanismos de formagdo para profissionais de saide de forma a garantir a integralidade da atencdo as pessoa com deficiéncia na
atencdo primaria, nos centros especializados, na area hospitalar em especial na atengéo as urgéncias e emergéncias.

META 2012-2015
Emergéncia .

Capacitar profissionais de salde para constituir equipes de referéncia nas principais portas de entrada do SUS, em especial a de Urgéncia e

INDICADOR

Numero de equipes capacitadas, no periodo.

META - 2012

Reavaliar os servicos com demandas pendentes relativas a organizagao, area fisica, equipamentos e RH

PRAZO DE p
ACOES E METAS PARA 2012 EXECUCAO ?;chjgons S:cllist\ RESPON- PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
. . . Servigos em
1. Rea.valli\r o§ serv’u;.os com .demandas pendentes relativas a condicio de Maio Dezembro CPS COSEMS
organizacdo, area fisica, equipamentos e RH e
habilitagdo
2. Construir funcionalidades na ferramenta que permitam o maior Funcionalidades . CPS e Equipe
. ~ ‘o Maio Dezembro o
controle da dispensagdo de OPM. em pratica Informatica
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EIXO Il DESENVOLVIMENTO DE SERVIGOS E AGOES DE SAUDE PARA SEGMENTOS DA POPULAGAO MAIS VULNERAVEIS, COM NECESSIDADES ESPECIFICAS

E RISCOS A SAUDE PRIORITARIOS.

DIRETRIZ 11.6

ORGANIZAR A REDE DE ATENGAO A PESSOA COM DEFICIENCIA.

OBIJETIVO 11.6.3

Incentivar projetos para promogdo da qualidade de vida da pessoa com deficiéncia intersetorialmente.

META 2012-2015

Desenvolver 03 projetos com Secretarias de areas afins ao tema.

INDICADOR

Numero de projetos implantados/ NUumero de projetos propostos.

META - 2012

Elaboragdo e implantagdo do projeto piloto para LIBRAS

ACOES E METAS PARA 2012

PRAZO DE
EXECUCAO

ACOES

PRODUTO

INICIO

TERMINO

ORIGEM DOS
RECURSOS

AREA RESPON-
SAVEL

PARCERIAS

1. Elaboracdo do projeto piloto para LIBRAS

Projeto finalizado

Margo

Abril

CPS / Nucleo
Técnico de
Humanizagdo da
SES/SP

2. Execucdo do Projeto Piloto

Desenvolvimento

Junho

Dezembro

Cps /Nucleo
Técnico de
Humanizagao da
SES/SP; Educacgdo
Permanente;
CRS,CSS;MP,
SDPcD;CES;FENEI
S e CBS

3. Avaliagdo continuada da implantagdo do projeto piloto

Resultado

Junho

Dezembro

CPS,CRS,CES e
Nucleo Técnico
de Humanizagao
da SES/SP
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EIXO Il DESENVOLVIMENTO DE SERVICOS E ACOES DE SAUDE PARA SEGMENTOS DA POPULACAO MAIS VULNERAVEIS, COM NECESSIDADES ESPECIFICAS
E RISCOS A SAUDE PRIORITARIOS.
DIRETRIZ 1.6 ORGANIZAR A REDE DE ATENCAO A PESSOA COM DEFICIENCIA.
OBIJETIVO I1.6.4 Incentivar planos de adequagao fisica das unidades de salde, com vistas a promover acessibilidade, de acordo com a Normatizagdo arquitetonica

(Norma Brasileira 9050 ABNT - Associa¢do Brasileira de Normas Técnicas).

META 2012-2015 1: Avaliar e implementar em 30% a Norma Brasileira 9050 ABNT nas unidades préprias da SES (hospitais, AME, farmdcias)

2: 100% das unidades basicas com reformas/ ampliagdes realizadas com cofinanciamento estadual (ver EIXO |, DIRETRIZ 2).

INDICADOR Indicador 1: Percentual das unidades préprias da SES com programa de acessibilidade e adequadas arquitetonicamente.

Indicador 2: Percentual das unidades basicas programa de acessibilidade e adequadas arquitetonicamente.

META - 2012 1: Norma Brasileira 9050 ABNT implementada em 10% das unidades

2: Projeto a ser desenvolvido a partir de 2013

PRAZO DE p
ACOES E METAS PARA 2012 EXECUCAO %I:ICGLIJE;/;OD;)S ARE»:;\I/E::ON- PARCE-RIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
1. Unlld.afjes de saude com adequacgdes arquitetdnicas garantindo Unidades Maio Dezembro 941 CPSe :’-\rea'd.e
acessibilidade Adequadas Atencdo Basica
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EIXO I DESENVOLVIMENTO DE SERVICOS E ACOES DE SAUDE PARA SEGMENTOS DA POPULACAO MAIS VULNERAVEIS, COM NECESSIDADES ESPECIFICAS
E RISCOS A SAUDE PRIORITARIOS.
DIRETRIZ I1.7 ORGANIZAR A REDE DE ATENCAO A SAUDE DA PESSOA IDOSA.

OBIJETIVO 11.7.1

Promover o envelhecimento ativo e saudavel com qualidade de vida.

META 2012-2015

1: Realizar 5 oficinas intersetoriais de envelhecimento ativo de ambito estadual e nas regiGes prioritarias
2: Implementar o selo paulista das cidades amigas do idoso em 30 cidades nas varias regides do estado e 5 bairros do municipio de Sdo Paulo

INDICADOR Oficinas realizadas
Cidades com projetos em andamento
META - 2012 1: Realizar 5 oficinas intersetoriais de envelhecimento ativo de ambito estadual e nas regides prioritarias.

2: Elaboragdo do projeto de implantagdo do selo paulista das cidades amigas do idoso em 30 cidades do estado e em 5 bairros do municipio de Sao
Paulo

~ PRAZO DE p
ACOES /PRODUTOS 2012 - -
(GO RERUTEE 2 EXECUCAO %ifj;’; OD;)S ARESAAI:IIES;-PON PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
1. Realizagdo de oficina da DRS de Campinas Oficina realizada Janeiro Junho 943 Sadde da Pessoa
Idosa / DRS
s - I - . . Saude da Pessoa
2. Realizagdo de oficina da DRS de Ribeirdo Preto Oficina realizada Janeiro Junho 943
Idosa / DRS
s - . . - . . Saude da Pessoa
3. Realizagdo da oficina de envelhecimento ativo na SES Oficina realizada Janeiro Junho 943
Idosa / DRS
4. Realizacdo de oficina estadual de prevencdo de quedas Oficina realizada Janeiro Junho 943 lS;;Ji‘e/ngITessoa
5. Semindrio estadual envelhecimento ativo para langar a politica Oficina realizada Janeiro Junho 943 Saude da Pessoa
estadual Idosa / GS
6. Elaboracdo e aprovagdo do projeto do selo Projeto elaborado Junho Dezembro 943 Salde da Pessoa IAMSPE, HSM
e aprovado Idosa / GS
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EIXO I DESENVOLVIMENTO DE SERVICOS E ACOES DE SAUDE PARA SEGMENTOS DA POPULACAO MAIS VULNERAVEIS, COM NECESSIDADES ESPECIFICAS
E RISCOS A SAUDE PRIORITARIOS.
DIRETRIZ I1.7 ORGANIZAR A REDE DE ATENCAO A SAUDE DA PESSOA IDOSA.

OBIJETIVO 11.7.2

- Organizar e qualificar a rede de atengao e estimular estratégias de gestdo do cuidado no sentido de manter e recuperar a autonomia e
independéncia da pessoa idosa.

META 2012-2015

1: Elaborar as linhas de cuidado de saude da pessoa idosa
2: Informatizar a Caderneta de Saude da Pessoa ldosa
3: Desenvolver metodologia de certificagdo para servigos amigos dos idosos no SUS.

4: Implementar o selo dos servicos de salude e sociais amigos da pessoa idosa nas modalidades hospitalar, ambulatorial, aten¢do primaria em saude
e InstituicGes de Longa Permanéncia para Idosos em 30 servigos.

INDICADOR Documento publicado e divulgado.
Software disponivel e validado
Metodologia disponivel e validada
Numero de servigos selados
META - 2012 1: Elaborar e aprovar o documento das linhas de cuidado da pessoa idosa

2: Desenvolver o sistema de Informatizacdo da Caderneta de Saude da Pessoa Idosa

3: Desenvolver metodologia de certificacdo para servigos amigos dos idosos no SUS.

4: Elaborar o projeto do selo dos servicos de satde e sociais amigos da pessoa idosa nas modalidades hospitalar, ambulatorial, atencdo primaria em
salde e InstituicGes de Longa Permanéncia para Idosos em 30 servigos.

~ PRAZO DE p
ACOES /PRODUTOS 2012 - -
(GO RERUTEE 2 EXECUCAO %igj;: OD;)S ARESAAI:IiSLPON PARCE-RIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
Documento das Saude da Pessoa
1. Reunies para elaborar a linha de cuidado da pessoa idosa linhas de cuidado Junho Dezembro Idosa/GS CEFOR, FMUSP
da pessoa idosa
2. Reunibes para desenvolvimento do software .Cadernet.a Janeiro Dezembro salde da Pessoa CSEG
informatizada Idosa / GS
i . . e Met'o'dolcig|a de Saude da Pessoa CSS,
3. ReuniBes para desenvolvimento da metodologia de certificagdo certificacdo dos Junho Dezembro -
. Idosa / GS Humanizacgdo, IS
servigos
4. reunides para desenvolvimento da metodologia do selo Selo definido Janeiro Dezembro lS;:sdae/dgsPessoa Humanizacao
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EIXO I DESENVOLVIMENTO DE SERVICOS E ACOES DE SAUDE PARA SEGMENTOS DA POPULACAO MAIS VULNERAVEIS, COM NECESSIDADES ESPECIFICAS
E RISCOS A SAUDE PRIORITARIOS.
DIRETRIZ I1.7 ORGANIZAR A REDE DE ATENCAO A SAUDE DA PESSOA IDOSA.

OBIJETIVO 11.7.3 Implementar novos servigos geriatricos gerontoldgicos

META 2012-2015

1 - Implementar 5 CRIs (Centros de Referéncia do Idoso) nas regides prioritarias (Ribeirdo Preto, Campinas, Baixada Santista, ABC e Botucatu)
2 - Implementar Centro Dia de Cuidados Integrados em S3ao Paulo como servigo piloto para idosos semidependentes

3 - Implementar 160 leitos de retaguarda de cuidados prolongados em Hospitais nas regides nordeste e noroeste do estado.

INDICADOR Numero de servigos implementados .
Servigo implementado .
Numero de leitos implementados .
META - 2012 1 - Elaboragdo do projeto.

2 —inicio da construgdo do Centro Dia de Cuidados Integrados
3 —elaboracgdo de projeto de implementagao dos 160 leitos de retaguarda

~ PRAZO DE p
ACOES E METAS PARA 2012 = -
COES S 0 EXECUCAO ?}iﬁf& OD;) S ARE:AI;IZSLPON PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
. —_ . . Saude da Pessoa CRS, CSS, DRS,
1. Estruturar o projeto do CRI Ribeirdo Preto Projeto aprovado Janeiro Junho Idosa/GS FMUSP, FMRP
Saude da P
2. Estruturar o projeto do Centro dia Projeto aprovado Janeiro Junho aude da Fessoa USPLeste
Idosa/GS
. . . Saude da Pessoa
3. Estruturar o projeto dos leitos de retaguarda Projeto aprovado Julho Dezembro Idosa/GS CRS
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DESENVOLVIMENTO DE SERVIGOS E AGOES DE SAUDE PARA SEGMENTOS DA POPULACAO MAIS VULNERAVEIS, COM NECESSIDADES ESPECIFICAS

EIXO I
E RISCOS A SAUDE PRIORITARIOS.
DIRETRIZ I1.7 ORGANIZAR A REDE DE ATENCAO A SAUDE DA PESSOA IDOSA.

OBIJETIVO 11.7.4

Capacitar profissionais de saude do SUS na atencdo a saude da pessoa idosa.

META 2012-2015

Capacitar 800 profissionais de saiide da atengdo basica e de hospitais do SUS na atengdo a saude da pessoa idosa

INDICADOR Numero de profissionais capacitados
META - 2012 Elaboracdo do projeto do curso em EaD
~ PRAZO DE p
ACOES /PRODUTOS 2012 EXECUCAO %F;Igjggg)s ARE:AI;I;S;-PON- PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
salde da Atencdo Bdsica -
1. Elaborar o projeto do curso em EAD Curso elaborado Janeiro Dezembro Pessoa ldosa / CEFOCR

GS
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EIXO I DESENVOLVIMENTO DE SERVICOS E ACOES DE SAUDE PARA SEGMENTOS DA POPULACAO MAIS VULNERAVEIS, COM NECESSIDADES ESPECIFICAS
E RISCOS A SAUDE PRIORITARIOS.
DIRETRIZ 11.8 INCENTIVAR E APOIAR A ORGANIZACAO DA ATENCAO A SAUDE DA POPULACAO INDIGENA

OBIJETIVO 11.8.1

Promover a atencdo a salde indigena, garantindo o acesso diferenciado, como previsto na Politica Nacional.

META 2012-2015

Organizar a Rede de Atencdo a Saude Indigena no Estado de Sdo Paulo, pactuando as referéncias intermunicipais e a forma de acesso.

INDICADOR

N2 de CGR que pactuaram saude indigena / (n2 de CGR com populagdo indigena X 100)

META - 2012

Analisar junto a Secretaria Especial da Saude Indigena a situagdo de saude e de atengdo a saude dos indigenas do estado

~ PRAZO DE p
ACOES E METAS PARA 2012 . -
COES S 0 EXECUCAO (:ziﬁm (I));) S ARESAAI:IiSLPON PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
. . ~ . Relatérios apontando as SESAl e
l.Levantar e analisar necessidades de atencdo as . ~ p . . .

. - . . , necessidades de atengdo . Area Técnica de Universidade
comunidades indigenas com a Secretaria Especial da Saude . Janeiro Dezembro - , , =
Indigena (SESAI) das aldeias indigenas do Saude Indigena Federal de Sao

& ’ estado Paulo (UNIFESP)
Relatdérios apontando as
2. LevaPta'r Fodos os servicos de saude que atendem a mformaNgoes rgals,sobre Janeiro Dezembro i Arel:a Tecn!ca de SESAI e UNIFESP
populagdo indigena no Estado. a atengdo aos indigenas Saude Indigena
do estado

66




SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE — COODENADORIA DE PLANEJAMENTO DE SAUDE
PROGRAMACAO ANUAL DE SAUDE DO ESTADO DE SAO PAULO PAS-E 2012

EIXO I DESENVOLVIMENTO DE SERVICOS E ACOES DE SAUDE PARA SEGMENTOS DA POPULACAO MAIS VULNERAVEIS, COM NECESSIDADES ESPECIFICAS
E RISCOS A SAUDE PRIORITARIOS.
DIRETRIZ 11.8 INCENTIVAR E APOIAR A ORGANIZACAO DA ATENCAO A SAUDE DA POPULACAO INDIGENA

OBIJETIVO 11.8.2

Capacitar e apoiar os profissionais que atuam nos Servicos de Saude e nas Equipes Multidisciplinares de Saude Indigena, bem como, os préprios
indigenas, para atuarem na salde em contexto intercultural, visando a integralidade e efetividade da atengao.

META 2012-2015

Capacitar 100% dos servigos que compdem a Rede Estadual de Atencdo a Saude dos Povos Indigenas das areas prioritarias do Estado de Sao Paulo

INDICADOR

Ne de servigos capacitados/(n? servigos que comp&em a Rede Estadual de Atencdo a Saldde dos Povos Indigenas x 100)

META - 2012

Organizacdo de uma proposta de capacitacdo e sensibilizacdo para os profissionais que atuam na Saude Indigena e os Indigenas.

ACOES E METAS PARA 2012 ::&Z&EZ
ORIGEM DOS AREA RESPON-
RECURSOS SAVEL PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
DRS reconhecendo
1. Apoiar tecnicamente os Departamentos Regionais de Saude para | as especificidades . _
. . . Area Técnica de
atuarem em contexto intercultural e acrescentarem em seus | da comunidade Janeiro Dezembro - . ,
~ - Saude Indigena
programas a populagdo indigena. indigena em seus
planos de trabalho
Proposta
organizada e
2. Organizar prgpostas' d(? oficinas de sensibilizacdo dos servigos que encla'mlnhada para Janeiro Dezembro i Arel:a Tecn!ca de SESAI UNIFESP
atuam na atencdo aos indigenas aldeados. analise do Saude Indigena
Conselho Distrital
de Saude Indigena
Area Técnica de
. . . , . Grupo organizado Saude Indigena /
. E
3. Articular Junt? as SCO'?S 'I:ecnlcas de Saide a organizagdo de um para elaboragdo Maio Dezembro - Coordenadoria de | SESAI, UNIFESP
curso de formagao para os indigenas do estado. .
do projeto Recursos
Humanos
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EIXO I DESENVOLVIMENTO DE SERVICOS E ACOES DE SAUDE PARA SEGMENTOS DA POPULACAO MAIS VULNERAVEIS, COM NECESSIDADES ESPECIFICAS
E RISCOS A SAUDE PRIORITARIOS.
DIRETRIZ 11.8 INCENTIVAR E APOIAR A ORGANIZACAO DA ATENCAO A SAUDE DA POPULACAO INDIGENA

OBJETIVO 11.8.3

Organizar planos de ac¢do intersecretariais e interinstitucionais visando a melhora da qualidade de vida nas aldeias do estado de Sao Paulo.

META 2012-2015

Redugdo da morbi-mortalidade nessas comunidades.

INDICADOR

Numero de 6bitos infantis nas aldeias. (2010: 7 dbitos infantis, 76/1.000 NV).

META - 2012

Organizar propostas estaduais intersetoriais para a populagdo indigena

~ PRAZO DE p
ACOES E METAS PARA 2012 = -
COES S 0 EXECUCAO %ifj;’; OD;)S ARESAAI:IIES;-PON PARCERIAS

ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
1. Demandar ao Comité Intersetorial de Assuntos Indigenas, presidido | Relatério da area
pela Secretaria da Justica e Defesa da Cidadania, a organizacdo de uma | técnica enviado a . Area Técnica de

= , S . Janeiro Dezembro - . ,
proposta de regulamentacdo das Terras Indigenas, priorizando as | Secretaria da Saude Indigena
terras em sobreposicdo as areas de preservacdo ambiental. Justica

Representante dos
2. Articular junto ao Conselho Estadual de Sadde um acento destinado | indigenas . _
, . . . Area Técnica de
aos Povos Indigenas, sendo o representante indicado em ata pelo | participando do Janeiro Dezembro - Satde Indizena
Conselho Distrital de Saude Indigena. Conselho Estadual &
de Saude

. . , Solicitaga .

3.Articular junto ao Comité Intersetorial de Assuntos Indigenas a ole a.c;ao . - Secretaria da
~ ~ . encaminhada a . Area Técnica de .
elaboragdo de propostas de acdo das Secretarias de Estado para os . Maio Dezembro - . , Justica e Defesa
, . . Secretaria da Saude Indigena . .

Povos Indigenas que residem nas cidades do Estado. Justica da Cidadania
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EIXO I DESENVOLVIMENTO DE SERVICOS E ACOES DE SAUDE PARA SEGMENTOS DA POPULACAO MAIS VULNERAVEIS, COM NECESSIDADES ESPECIFICAS
E RISCOS A SAUDE PRIORITARIOS.
DIRETRIZ I1.9 ORGANIZAR A REDE DE ATENCAO A SAUDE DA POPULACAO NEGRA.

OBIJETIVO 11.9.1

Implementar politica de atengdo integral as pessoas com Doenga Falciforme.

META 2012-2015

Estabelecer a rede de atencdo as pessoas com doengas falciformes, a partir do diagndstico de doenca falciforme realizada pela triagem neonatal
garantindo acesso a todos os doentes logo apds o diagndstico 100% do Estado de Sdo Paulo.

INDICADOR

N2 RRAS com a rede tematica implantada/ n2 de RRAS x 100

META - 2012

triagem neonatal, na RRAS 07

Implantacdo de ambulatdrio de triagem neonatal com foco na assisténcia a doenca falciforme, na RRAS 07
Elaboragdo de plano para implantacdo de Centro Especializado de referencia a doentes falciformes diagnosticados antes do estabelecimento da

~ PRAZO DE .
ACOES E METAS PARA 2012 = -
COES S 0 EXECUCAO %‘;‘gj& OD;) S ARESAAF\(,I;SLPON PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
- . - Saude d
1. Implantagdo de ambulatério de triagem neonatal com foco na | Ambulatério Novembro Dezembro 930 C?iL;nea/?l'NN
assisténcia a doenga falciforme, na RRAS 07. Implantado 2011 2012 css ¢
Cadastro dos . Salde d?
Fevereiro Dezembro Populagdo
doentes Negra
falcémicos. 8
2. 1 Identificacdo de pacientes com doenca falciforme nos centros
) NI . . Grupo de
especializados de referéncia de hemoglobinopatias (13).
Sangue, .
componentes e ONGs de anemia
2. 2 Planejar a implantacdo de 3 centros especializados de referéncia a | Plano de . .p falciforme
. . . . . u Abril Dezembro Derivados
doentes falciforme nos DRS Baixada Santista, Presidente Prudente e | implantagdo
. Hemorede
Taubaté. de 3 centros
Coordenagdo
da Triagem
930 Neonatal
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EIXO Il DESENVOLVIMENTO DE SERVICOS E ACOES DE SAUDE PARA SEGMENTOS DA POPULACAO MAIS VULNERAVEIS, COM NECESSIDADES ESPECIFICAS
E RISCOS A SAUDE PRIORITARIOS.
DIRETRIZ I1.9 ORGANIZAR A REDE DE ATENCAO A SAUDE DA POPULACAO NEGRA.

OBIJETIVO 11.9.2

Incentivar e apoiar planos de agdo intersetoriais e interinstitucionais visando a melhoria das condicGes de vida e situacdo de saude da populacdo
Quilombola

META 2012-2015

1: Ampliar o acesso as redes de atencdo a saude.
2: Melhorar a qualidade do atendimento a esta populac¢do especifica na atencgdo basica.

INDICADOR N2 de Quilombos com levantamento realizado/total de quilombos reconhecidos no Estado.
N2 de articuladores de atengao basica e equipes de salde da familia capacitados para atuar com esta populagdo especifica nos municipios com
quilombos.

META - 2012 Levantamento do perfil epidemioldgico da populagdo quilombola e do acesso aos servigos de salide/Levantamento de necessidades de capacitagdo

de articuladores de AB e equipes SF nos municipios com quilombos.

~ PRAZO DE p
ACOES E METAS PARA 2012 EXECUCAO %Félfjggss ARE:AI;I;SLPON- PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO | TERMINO
Saude da
Populacdo Negra
L i ~ . - ITESP
1.Levantamento do perfil epidemiolégico da populagdo quilombola e | Levantamento . Coordenagdo de s
d icos de satd realizado Maio | Dezembro ; ABdaCRSDRs | Municipios/
0 acesso aos servigos de salde COSEMS
Saude da
Populacdo Negra ITESP
1.Levantamento de necessidades de capacitacdo de articuladores de | Levantamento . DRS Municipios/
. L . . Janeiro | Dezembro - .
AB e equipes SF nos municipios com quilombos realizado Coordenacao de Cosems
AB —CRS
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EIXO Il DESENVOLVIMENTO DE SERVICOS E ACOES DE SAUDE PARA SEGMENTOS DA POPULACAO MAIS VULNERAVEIS, COM NECESSIDADES ESPECIFICAS
E RISCOS A SAUDE PRIORITARIOS.
DIRETRIZ 11.9 ORGANIZAR A REDE DE ATENCAO A SAUDE DA POPULACAO NEGRA.

OBIJETIVO 11.9.3

Monitorar a implementacdo da Politica Nacional de Atencgdo Integral de Saude da Populacdo Negra.

META 2012-2015

1: Monitoramento da implementagdo do quesito raga/cor nos servigos de salde de todo o Estado tendo como meta cobertura de 95% das
AutorizagOes de Internacdo Hospitalar - AlHs e Sistema de Informagdo da Atengdo Basica - SIAB.
2: Incentivar publica¢Oes técnias, de orientacdo e informativas que contemplem o recorte étnico-racial (META 2013).

INDICADOR Percentual de AlHs e SIABs com informac¢do do quesito cor.
Numero de publicagGes.
META - 2012 Estabelecer plano de sensibilizagdo, capacitagdo e treinamento dos hospitais préprios, OSS, Hospitais de ensino.

ACOES E METAS PARA 2012

PRAZO DE
EXECUGAO

ACOES

PRODUTO

INICIO

TERMINO

ORIGEM
DOS
RECURSOS

AREA RESPON-
SAVEL

PARCERIAS

1. Identificar a notificagdo do quesito cor nos Sistemas de Informacgdo
do Estado para estabelecer base de comparagao.

Relatodrio

Abril

Maio

Saude da
Populagdo Negra
CSS

CGCSS

Hosp Escola

CPS

2. Estabelecer plano de sensibilizagdo, capacitagdo e treinamento dos
hospitais préprios, OSS, Hospitais de ensino.

Relatodrio

Maio

Dezembro

Saude da
Populacdo Negra
CSS

CGCSS

Hosp. De Ensino
CPS

CRH/CEFOR
HumanizaSus
CRT/DST-Aids

ONGs
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EIXO Il DESENVOLVIMENTO DE SERVICOS E ACOES DE SAUDE PARA SEGMENTOS DA POPULACAO MAIS VULNERAVEIS, COM NECESSIDADES ESPECIFICAS
E RISCOS A SAUDE PRIORITARIOS.
DIRETRIZ 1.9 ORGANIZAR A REDE DE ATENCAO A SAUDE DA POPULACAO NEGRA.

OBIJETIVO 11.9.4

Promover estudos acerca da realidade epidemioldgica do estado de S3o Paulo com vistas ao estabelecimento de politicas.

META 2012-2015
populagdo negra.

mulheres negras.

1: Realizar avaliagdo tecnoldgica dos regimes terapéuticos farmacoldgicos e ndo farmacoldgicos para o manejo adequado da hipertensdo na

2: Realizar avaliagdo tecnoldgica sobre os efeitos adversos dos métodos contraceptivos hormonais sobre a saude sexual, reprodutiva e geral das

INDICADOR Numero de avaliagdes técnicoldgicas realizadas
Numero de protocolos/politicas estabelecidas /publicadas
META - 2012 Articulagdo com servigos e dreas afins

PRAZO DE

ACOES E METAS PARA 2012 = A -
COES S 0 EXECUCAO %igj;: OD;)S ARESAAI:IiSLPON PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
. o . e . . Relatdério da avaliagdo CCTIES
1.Realizar reuniGes para identificar instituices que realizem avalia¢do .
L. . o . o tecnoldgica dos FM
tecnoldgicas dos regimes terapéuticos farmacolégicos e nao . . .
, . . . N - regimes de . Saude da Sociedade
farmacoldgicos para o manejo adequado da hipertensdo na populagao Abril Dezembro - - oo
S e tratamento da Populagdo Negra Brasileira de
negra, com intuito de estabelecer protocolos especificos a essa . ~ . .
~ hipertensdo para Cardiologiaa
populagdo. ~
populagdo negra
Relatério da
avaliagdo tecnoldgica
. on . e . .. | sobre efeitos adversos CCTIES
2.Realizar reunides para identificar instituicdes que realizem avaliagdo ,
L . . , . dos métodos , FM
tecnoldgicas obre os efeitos adversos dos métodos contraceptivos . . Saude da .
. , . contraceptivos Janeiro | Dezembro - - Sociedade
hormonais sobre a saude sexual, reprodutiva e geral das mulheres . Populagdo Negra o
. e ~ hormonais sobre Brasileira de
negras com intuito de laborar protocolos especificos a essa populagdo. , . .
saude sexual, Ginecologia
reprodutiva e geral
das mulheres negras.
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EIXO I DESENVOLVIMENTO DE SERVICOS E ACOES DE SAUDE PARA SEGMENTOS DA POPULACAO MAIS VULNERAVEIS, COM NECESSIDADES ESPECIFICAS
E RISCOS A SAUDE PRIORITARIOS.
DIRETRIZ 11.10 APERFEICOAR A ATENCAO A SAUDE DA POPULACAO DO SISTEMA PENITENCIARIO E DOS ADOLESCENTES EM CONFLITO COM A LEI.

OBJETIVO 11.10.1

Apoiar tecnicamente o aperfeicoamento da atengdo a saude da populagdo do sistema penitencidrio

META 2012-2015

1: Pactuar referéncias assistenciais media, alta e urgéncia em 100% das RRAS

2: Apoiar tecnicamente 100% dos municipios sede de unidades prisionais através dos DRS.
3: Apoiar a¢des de humanizagdo voltadas as gestantes e puérperas privadas de liberdade
(em conjunto com a area de humanizac¢do da SES).

INDICADOR N2 de RRAS com fluxo estabelecido/n2 de RRAS) x 100.
N2 de municipios com apoio técnicos dos DRS /num de municipios sede x 100
Plano de a¢do implantado.
META - 2012 Fomentar a cooperagdo entre os municipios sede de penitenciaria e as unidades prisionais com vistas a melhoria das condi¢cdes de vida e saide, com
foco na regido da Baixada Santista
PRAZO DE p
i\cf)ES E METAS PARA 2012 EXECUCAO O:IIE?:ILEJI\:SI;CS)S ARE:AI;IZSLPON- PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
S . P . Parcerias entre
1. Part|c~|pagao nas reunides do Grupo Técnico instituido através de Municipios e SAP 2011 Dezembro i PPL SAP COSEMS/SP e
Resolucdo CC-67, . 2012
estabelecidas
2. Reunido com os articuladores da PPL com vistas a instrumentaliza- | Referéncias de
los a discutir e propor a pactuacdo das referéncias de média e alta | média e alta .
complexidade para a PPL nas RRAS, com prioridade na regido da | complexidade Abril Dezembro i PPL/DRS
baixada santista estabelecida
3. Reunibes com a area de Humanizacdo com vista a inclusdo da | Tratamento . PPL
. o . . Abril Julho - -
gestante e puérpera detenta nas a¢des de humanizagdo da SES humanizado Humanizagao
4. Apoiar o (N:IesenvolwmentO de agdes da Atengdo Basica dirigida a Abril Dezembro i PPL CRS
essa populagdo
5. Mutirdo de mamografia para o detentas de 40 anos e mais Mamografias Julho Dezembro 930 DRS e Hospital de
realizadas em Cancer de
1968 detentas Barretos
6. Capacitacdo de técnicos do sistema prisional para coleta de | Capacitacdo Julho Dezembro 942 PLL FOSP
papanicolau nas unidades prisionais femininas realizada

73




SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE — COODENADORIA DE PLANEJAMENTO DE SAUDE
PROGRAMACAO ANUAL DE SAUDE DO ESTADO DE SAO PAULO PAS-E 2012

EIXO Il DESENVOLVIMENTO DE SERVICOS E ACOES DE SAUDE PARA SEGMENTOS DA POPULACAO MAIS VULNERAVEIS, COM NECESSIDADES ESPECIFICAS
E RISCOS A SAUDE PRIORITARIOS.
DIRETRIZ 11.10 APERFEICOAR A ATENCAO A SAUDE DA POPULACAO DO SISTEMA PENITENCIARIO E DOS ADOLESCENTES EM CONFLITO COM A LEI.

OBIJETIVO 11.10.2

Aperfeigoar a atengdo a saude dos adolescentes em conflito com a lei.

META 2012-2015

1: Pactuar referéncias media, alta e urgéncia assistenciais 100% das RRAS.
2: Apoio aos municipios sede de unidades da Fundagdo Casa para elaboragdo do Plano de Ag¢do Municipal segundo diretrizes da PORTARIA
INTERMINISTERIAL n? 1426/GM de 14 de julho de 2004, através dos DRS.

INDICADOR

N2 de municipios com apoio técnicos de articuladores regionais / municipios sede de unidades da Fundag¢do Casa x 100

META - 2012

Gestores municipais que possuem unidades da Fundagdo Casa em seus territérios sensibilizados

~ PRAZO DE p
ACOES E METAS PARA 2012 - -
COES S 0 EXECUCAO %igj;: OD;)S ARESAAI:IiSLPON PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
1 PR — - — £
Senslblllzagao dos gestores dos municipios sede de unidade da Seminario Marco Marco 942 PPL MS/CO§ MS/SP e
Fundagdo Casa Fundagdo Casa
DRS e gestores
2. Envolvimento dos gestores/Fundacdo Casa e articuladores capacitados e Marco Dezembro - PPL Fundacgdo Casa /
sensibilizados
3. Reunido com os articuladores da PPL com vistas a instrumentaliza- Articuladores
los a discutir e propor a pactuacdo das referéncias de média e alta . Abril Dezembro - PPL DRS/CRS
. capacitados
complexidade para a PPL nas RRAS
. I - Reunides . .
4. Reunides técnicas com Fundac¢do Casa . Janeiro Dezembro - PPL Fundacgdo Casa /
realizadas
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EIXO I DESENVOLVIMENTO DE SERVICOS E ACOES DE SAUDE PARA SEGMENTOS DA POPULACAO MAIS VULNERAVEIS, COM NECESSIDADES ESPECIFICAS
E RISCOS A SAUDE PRIORITARIOS.
DIRETRIZ 11.11 INCENTIVAR E APOIAR A ORGANIZACAO DA ATENCAO INTEGRAL A SAUDE DO HOMEM.

OBJETIVO I11.11.1

Incentivar e assessorar a implementagao das agGes da Politica de Atengdo Integral a Saude do Homem.

META 2012-2015
mais prevalentes nesta populacado

Capacitar 100% dos municipios, em parceria com outras areas tematicas, os profissionais de salde para detec¢do precoce de doengas e agravos

INDICADOR

N¢e de municipios capacitados/645 municipios.

META - 2012

Sensibilizacdo dos Gestores (7 Colegiados) e realizacdo do Mutirdo Cardiovascular

~ PRAZO DE ORIGEM p
ACOES E METAS PARA 2012 ~ AREA RESPON-
¢ EXECUCAO DOS S [\VESL o PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO RECURSOS
1. Realizar reunides de sensibilizagdo com os Secretdrios Municipais | Implementacdo ,
. ~ - s ~ . GTAE -Saude do -
com foco na implementacdo de agbes e estratégias voltadas para a | das a¢des da Maio Dezembro - Municipios
. Homem
Saude do Homem PAISH
Monitorar as
2. Realizar visitas técnicas aos municipios contemplados com recursos | acGes e metas . GTAE -Saude do s
Maio Dezembro - Municipios
do MS. propostas pelos Homem
municipios
Detecgdo precoce
da 22 causa de GTAE -Salde do
3. Mutirdo de Cardiovascular doencas Abril Setembro MS Homem Hospital
prevalente no Estadual
sexo masculino de Especializado
20 a 59 anos
4. Realizar reuniées com a Coordenacgdo Estadual de Ateng¢do Basica | Implementacdo GTAE -Satde do
com foco na implementacdo de acOes e estratégias voltadas para a | das a¢Oes da Abril Dezembro Homem Area Técnica
Satide do Homem. PAISH Atencéo Basica
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EIXO Il VIGILANCIA EM SAUDE

DIRETRIZ lll.1

FORTALECER A VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA E O CONTROLE DAS DOENGAS E AGRAVOS TRANSMISSIVEIS E NAO TRANSMISSIVEIS.

OBJETIVO - 111.1.1

Coordenar o Sistema de Vigilancia Epidemioldgica no Estado.

META 2012-2015

Encerrar oportunamente 85% ou mais dos casos notificados.

INDICADOR

Percentual de casos notificados, encerrados oportunamente no Sistema de Informagao de Agravos de Notificacdo - SINAN.

META - 2012

Encerrar oportunamente 85% ou mais dos casos notificados.

~ PRAZO DE )
~ACOES / PRODUTO - 2012 EXECUCAO O:é(éfjl\:sl())gs ARESAAI:IIES;-PON- PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
04 relatédrios
1. Monitoramento dos indicadores trimestrais de Abril Dezembro - CVE/Planejamento
acompanhamento
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EIXO Il VIGILANCIA EM SAUDE

DIRETRIZ lll.1

FORTALECER A VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA E O CONTROLE DAS DOENCAS E AGRAVOS TRANSMISSIVEIS E NAO TRANSMISSIVEIS.

OBJETIVO - 111.1.2
de 01 ano no Estado.

Manter elevada cobertura com a vacina tetravalente(Vacina Triplice Bacteriana - DPT+ Haemophilus influenzae tipo b - Hib) em criangas menores

META 2012-2015

Atingir 95% ou mais de cobertura vacinal tetravalente em criangas menores de 01 ano

INDICADOR

(NUmero da 32 dose da vacina tetravalente em menores de 1 ano/populagdo estimada de menores de 1 ano) X 100

META - 2012

Atingir 95% ou mais de cobertura vacinal tetravalente em criangas menores de 01 ano

PRAZO DE p
ACOES / PRODUTO - 2012 EXECUCAO %TCGSQ:ODSS ARE:AI;IESLPON- PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
1. Reunido trimestral com as GVEs para discussao das CV g{:;;moes com as Marco Dezembro 932 CVE/Imunizacdo
2. Simpdsio de ImunizagGes 1 Simpdsio Junho Junho 932 CVE/Imunizagdo SBIM
3. Reumoes Técnicas com os municipios das 4 GVEs com as menores 4 reunides técnicas Maio Dezemnbro 932 CVE/Imunizagio
homogeneidades para Tetra
o - CVE/Imunizagdo/
4. Capacitagdao em ImunizagGes (EAD) 2 EADs Julho Novembro 942 ,
Métodos
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EIXO 11l

VIGILANCIA EM SAUDE

DIRETRIZ lll.1

FORTALECER A VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA E O CONTROLE DAS DOENCAS E AGRAVOS TRANSMISSIVEIS E NAO TRANSMISSIVEIS.

OBJETIVO - 1Il.1.3

Implementar a vigilancia das doengas transmitidas por vetores.

META 2012-2015

1-Reduzir para 7% a taxa de letalidade das formas grave de dengue (Febre Hemorragica da Dengue - FHD /Sindrome do Choque da Dengue -SCD
/Dengue Com Complicagdes — DCC) ao final de 2015. (linha base=11% 2011)

2- Investigar 100% das Epizootias em Primatas ndo Humanos notificadas no SinanNet.

3 — Prestar apoio técnico para 100% dos municipios com transmissao de Dengue (Linha de base em 2010 -464 municipios)

4 — Atingir 100% de cobertura das pesquisas entomoldgicas em municipios vulneraveis para Leishmaniose visceral americana até final de 2015.
(330 municipios vulneraveis em 2011)

5 - Realizar investigagdo acardlogica em 100% das areas com casos confirmados de Febre Maculosa Brasileira. (linha de base — 54 municipios com
caso confirmado entre 2008 e 2011).

6 - Atender 100% da demanda municipal para capacita¢do de profissionais em a¢des de vigilancia e controle vetorial ( 9113 profissionais
capacitados/ano).

7 — Assessorar 100% dos municipios prioritarios do Programa Nacional de Controle da Dengue - PNCD em planos de Educagdo, Comunicagao e
Mobilizagdo Social para controle de dengue. (57 municipios).

INDICADOR

(nimero de dbitos confirmados de FHD/SCD + DCC/ nimero de casos confirmados de FHD/SCD + DCC) X 100
(nimero de epizootias investigadas/ nimero de epizootias notificadas) X 100

N2 de Municipios que receberam Apoio Técnico /municipios com transmissdo X 100%

N2 de Municipios com apoio técnico realizado/ municipios vulneraveis X 100%

N¢ de areas investigadas/ N° de areas com casos confirmados de FMB X 100%

% de profissionais capacitados

N2 de municipios com projetos desenvolvidos / n2 de municipios prioritarios X 100

META - 2012

1 Reduzir para 10% a letalidade de dengue em 2012
2. Investigar 80% das Epizootias em Primatas ndo humanos notificados em 2012
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~ PRAZO DE p
ACOES / PRODUTO - 2012 = RIGEM D AREA RESPON-
¢ / EXECUCAO (:tECGURS 0;) S S [\VESL o PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
1.Executar reunides qumzs:nals para avaliar a situacdo epidemiolégica 20 reunides Abril Dezembro i CVE/div. i
da dengue no estado de S3do Paulo Zoonoses
L . ~ . . . CVE/div.
2.Participacgdo nas salas de situagdo das GVE's ja implementadas 05 reunides Abril Dezembro 700Nn0Ses -
3. C itaca adi f i - delo E - CVE/div.
apzju acdo para médicos e enfermeiros — modelo Express 02 capacitacdes Abril Dezembro i /div i
formacgdo de tutores Zoonoses
4.Investigar as epizootias em Primatas ndo Humanos notificadas ao Nu'merc'o © . CVE/div.
epizootias Abril Dezembro - -
CVE . . Zoonoses
investigadas
5.0ficina macroregional de avaliagdo da vigilancia das doencgas CVE/div
antropozoondticascom énfase nas epizootias em Primatas ndo | 01 capacitacdo Abril Dezembro - Zoonosés -
Humanos
°.D icipi .
5. Apoiar municipios com transmissdo de dengue N*. De Municipios . 932 SUCEN Equipe
Janeiro Dezembro -
Municipal
°.D icipi E .
6.Realizar pesquisa entomoldgica para LVA N*. De Municipios . 932 SUCEN Equipe
Janeiro Dezembro -
Municipal
. . - - ) N°. De Municipios
7.Realizar pesquisa acaroldégica em municipios com casos confirmados Janeiro Dezembro 932 SUCEN i
8.Capacitar profissionais para vigilancia e controle vetorial N°. De Municipios oty
Janeiro Dezembro SUCEN -
9.Assessorar municipios para elaboragdo planos de educagao, L
L L . N°. De Municipios . 942
comunicagdo e mobilizagdo social Janeiro Dezembro SUCEN -
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EIXO Il VIGILANCIA EM SAUDE
DIRETRIZ 111.1 FORTALECER A VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA E O CONTROLE DAS DOENGAS E AGRAVOS TRANSMISSIVEIS E NAO TRANSMISSIVEIS.
OBJETIVO - lll.1.4 Reduzir a morbimortalidade por tuberculose (TB).
META 2012-2015 1: Atingir 85% de cura nos pacientes com tuberculose pulmonar bacilifera. Linha de base 2010 = 81%.

2: Reduzir o coeficiente de mortalidade por TB em 15%. Linha de base 2010 = 2,06/100.000 habitantes.

INDICADOR (n2 de pacientes com tuberculose bacilifera curados/ n2 de pacientes com tuberculose bacilifera) X 100

N de 6bitos por TB/populagdo X 100.000

META - 2012 1 - Atingir 82 % de cura nos pacientes com tuberculose pulmonar bacilifera.
2 - Reduzir em 3,5 % do coeficiente de mortalidade por TB

PRAZO DE

AGOES / PRODUTO - 2012 ~ A -
GUE QLB R EXECUCAO %’;‘gj;’; OD;)S ARESAA?;;SLPON PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
Trés supervisdes
nos hospitais de CVE/Div
1. Supervisdo dos hospitais de Campos de Jordao internacdo de longa Janeiro Maio - :
- Tuberculose
permanéncia de
Campos de Jordao
Habilitacdo de 45
profissionais de
il a E/Div.
2.Trés Capacitacdo na estratégia DOTS salque da atencso Janeiro Fevereiro Fundo Global CVE/Div Fundo Global
basica em Tuberculose
estratégia DOTS
por capacitacao
Trés Avalia¢Oes
- L L Trimestrais, d .
3. Avaliar os Indicadores epidemiolégicos e operacionais municipios e 3”Teesser:ili;sszn?, ° Fevereiro Dezembro i CVE/Div.
GVEs do Estado de Sdo Paulo pc?r Tuberculose
videoconferéncias
D
4. Aumentar a identificacdo de busca de casos de TB nos municipios uas (?a'mpaNnhas . CVE/Div.
~ Intensificagdo da Marco Novembro Fesima
do Estado de Sao Paulo . Tuberculose
Busca ativa de
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Casos de TB

5. Dia Mundial da Tuberculose

Avaliar os
Indicadores dos
municipios do
Estado de Sao

Marco

Margo

CVE/Div.
Tuberculose

6. Habilitagdo para profissionais de saude pertencentes aos
municipios do Fundo Global referente a alcool, drogas/TB

Oito Treinamentos
de BCC —
Comunicagdo para
mudanca de
comportamento na
TB/alcool e drogas

Margo

Marg¢o

Fundo Global

CVE/Div.
Tuberculose

Fundo Global

7. Consolidar Ambulatérios de Referéncia em TB

Quatro Discussdes
de casos com as
Referéncias por
videoconferéncia

Marco

Setembro

TEC-REG

CVE/Div.
Tuberculose

8. Atualizar as referéncias secunddrias e para resisténcia

Dois encontros de
atualizagdo das
referéncias para
resisténcia

Margo

Dezembro

CVE/Div.
Tuberculose

9. Capacitagdo sobre TB para todos os dos profissionais do Sistema
Penitenciario da Baixada Santista

Dois Treinamentos
para profissionais
do Sistema
Penitenciario da
Baixada Santista

Abril

Abril

942

CVE/Div.
Tuberculose

10.Curso sobre infeccdo latente e diabetes/TB no municipio de
campinas

Habilitacdo para
profissionais de
salde da atencdo
basica do municipio
de Campinas

Abril

Abril

942

CVE/Div.
Tuberculose

11. Videoconferéncia de Bioseguranga

Atualizacdo das
vigilancias
municipais e
estaduais sobre
bioseguranca

Maio

Maio

942

CVE/Div.
Tuberculose
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Treinamento na
aplicacdo e leitura
do teste

. N . . - . . CVE/Div.
12.Treinamento na aplicac¢do e leitura do teste tuberculinico tuberculinico par Maio Maio 942 /Div
L Tuberculose
10 profissionais dos
municipios do GVE
de Franca
s A S . Vid ferénci .
13. Atualizacdo das vigilancias municipais e estaduais sobre iaeoconterencia CVE/Div.
tabagismo/TB sobre Junho Junho i Tuberculose
Tabagismo/TB
14. Atualizagdo das vigilancias municipais e estaduais sobre | Videoconferéncia CVE/Div.
. . Agost Agost 942
Diabetes/TB Diabetes/TB gosto gosto Tuberculose
Qualificar de 45
gestores
~ icipai CVE/Div.
15. Curso de Gestdo 'mun|C|pa|s/es~tadua Agosto Dezembro 942 /
is sobre as agles de Tuberculose
controle da TB
16. Avaliar os Indicadores epidemioldgicos e operacionais dos , .
s - P & . Np . Forum Estadual da CVE/Div.
municipios do Estado de Sao Paulo, com premia¢do dos locais que Setembro Setembro -
Tuberculose Tuberculose
alcangarem as metas.
Gestores da Regido . Rede Paulista
. ~ . L . . CVE/Div.
17. Articulagdo com os setores da Sociedade civil metropolitana de Janeiro Dezembro - de Controle
~ Tuberculose .
Sdo Paulo Social da TB
Um monitoramento
por més nas CVE/Div
18. Visita de monitoramento dos servicos de satude unidades que Janeiro Dezembro - :
. Tuberculose
atendem pacientes
de TB
Atualizacao das CVE/Div
19. Videoconferéncia de Reunido de Controle de Contatos vigilancias mun/ Dezembro Dezembro - )

estaduais

Tuberculose
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EIXO Il VIGILANCIA EM SAUDE

DIRETRIZ lll.1

FORTALECER A VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA E O CONTROLE DAS DOENCAS E AGRAVOS TRANSMISSIVEIS E NAO TRANSMISSIVEIS.

OBIJETIVO - 111.1.5

Eliminar a hanseniase em todas as regiGes do Estado.

META 2012-2015

1: Atingir 90% de taxa cura nas coortes de pacientes em todos os Grupos de Vigilancia Epidemiolégicas - GVE
2: Atingir a meta de menos de 1 caso/10.000 habitantes em todos os GVE

INDICADOR n2 de pacientes de hanseniase curados no ano / n2 de pacientes de hanseniase diagnosticados no ano X 100.
n2 de GVEs com menos de 1 caso/10.000
META - 2012 1. Atingir 89% de taxa de cura nas coortes PB e MB de pacientes de hanseniase no Estado de Sdo Paulo

2. Atingir menos de 1 caso /10.000 hab nas GVEs de Marilia e S0 José do Rio Preto

PRAZO DE

ORIGEM

ACOES / PRODUTO - 2012 ~ A -
AL/ FRERUE =208 EXECUCAO DOS ARE@ :5:: el PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO RECURSOS

1 reunido para 90
Interlocutores ou
demais
profissionais da
rede de atencgdo a Fundaio

1. Reunido Técnica de Avaliacdo hansenlase Maio Maio - CVE/DIV,' De Paulista contra a
informados sobre a Hanseniase ,
. o Hanseniase
situagdo
epidemioldgica e
operacional da
hanseniase no Est.
de Sdo Paulo
3 reunides técnicas Fundacao
de aprimoramento Paulista contra a

2. Reunides Técnicas Trimestrais de Discussdo de Caso Clinico entre conhecm?ent'o' . CVE/Div. De Hanseniase e

a . tecnico-cientifico Maio Novembro - , Centro de

Referéncias Estaduais - . Hanseniase .
de profissionais Dermatologia
médicos e Sanitaria d
enfermeiros que Estado de Sao
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atuam no PECH

Fortalecimento do
fluxo de referéncia
e contra-referéncia

Paulo

3. Reunido para Monitoramento e Avaliagdo

28 interlocutores
de hanseniase e 20
interlocutores do
SINAN treinados

Junho

Junho

CVE/Div. De
Hanseniase

4. 11 Jornada Paulista de Hanseniase

Aprimoramento
técnico-cientifico
de 200
profissionais
médicos e atuam
no PECH

Junho

Junho

942

CVE/Div. De
Hanseniase

Fundacdo

Paulista contra a

Hanseniase

5. Reunido Técnica das Referéncias

Aprimoramento
especifico de 100
profissionais que
atuam na rede de
referéncias da
hanseniase.
Fortalecimento do
fluxo de referéncia
e contra-referéncia

Agosto

Agosto

CVE/Div. De
Hanseniase

6. Campanha Estadual Anual de Combate a Hanseniase

Divulgagao de
sinais e sintomas
da hanseniase para
populagao

Outubro

Outubro

932 e
Portarias
2448/04 e
1431/06

CVE/Div. De
Hanseniase

Fundacao

Paulista contra a

Hanseniase
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EIXO Il | VIGILANCIA EM SAUDE
DIRETRIZ | FORTALECER A VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA E O CONTROLE DAS DOENCAS E AGRAVOS TRANSMISSIVEIS E NAO TRANSMISSIVEIS.
.1
OBJETIVO | Ampliar o diagndstico, agdes de prevengdo das DST/HIV e a atengdo integral as pessoas vivendo com HIV
-1.1.6
META : Fornecer apoio técnico e logistico para a ampliagdo do diagndstico e a¢Bes de prevengdo de DST/HIV a 100% dos municipios Meta 2 - Apoiar tecnicamente 100%
2012- dos municipios prioritarios (145) na atencdo integral as pessoas vivendo com HIV.

2015 do ESP. (645 municipios).

INDICADO | N 2 de municipios com ag¢8es de controle implantadas/645 municipios X 100%

R Numero de municipios com ac¢des de apoio desenvolvidas/ nimero de municipios prioritarios X 100
METAS - | 1. Ter fornecido insumos de prevengdo a 100% dos municipios do estado.
2012

2. Ter executado as acGes de ambito estadual previstas, para o ano, dos 5 Planos Estratégicos: Plano de enfrentamento da epidemia entre Gays, outros HSH e
travestis; Plano deFeminiza¢do; Plano de Ampliagdo do Diagndstico Precoce do HIV; Plano de Eliminagdo da Transmissdo Vertical do HIV e da sifilis e Plano de Saude
Integral as Pessoas Vivendo com HIV.

3.Ter fornecido suporte técnico e/ou estrutural para 100% da rede de assisténcia farmacéutica e laboratorial de referéncia para atengdo as PVHIV e portadores de
DST do Estado.

4.Ter implantado agGes para investigacdo de 6bitos e intervengdo para redugdo da mortalidade em 50% dos municipios prioritarios com taxa de mortalidade acima
da média do Estado

~ PRAZO DE p
ACOES / PRODUTO - 2012 . -
NEES L EEE =Y EXECUCAO %ifj;’;ggs ARESAAI:IIES;-PON PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
1.Adquirir, distribuir e monitorar insumos de prevengio , | Insumosde Recursos do
5 i i revengao
Reducdo de Danos (RD), preservativos masculinos e gel p. C : Janeiro Dezembro Orgamento CRT-AIDS GVEs/municipios
lubrificante. disponiveis para os PTRES 090705
municipios do
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Estado
Materiais
. . . . Recursos do
2.Elaborar, produzir e fornecer material educativo de suporte as | educativos
. . L. . . Orgcamento
agBes dos cinco Planos Estratégicos. produzidos e Janeiro Dezembro CRT-AIDS
o, PTRES 090705
distribuidos
Instituto Adolfo
. s - Recursos do
3.Realizar campanha anual de ampliacdo da testagem, priorizando | Campanha Anual Lutz, GVE e
lagBes mais vulneraveis realizada Janeiro Dezembro Orgamento CRT-AIDS Municipi
opu . -
popula PTRES 090705 tniciptos
. . . . Recursos do
4 Estabelecer parceria com ONGs para o desenvolvimento de projetos | Convénios
. L . , . . Orgcamento
de agdo comunitaria, eventos e apoio a Féruns e Redes estabelecidos Janeiro Dezembro CRT-AIDS
PTRES 090716
Medicamentos
adquiridos e
o Recursos do
5.Adquiri di t trat todeDSTel.O distribuidos para os 0] t FURP e DRS
.Adquirir medicamentos para tratamento de el.0. servicos, conforme Janeiro Dezembro rcamento CRT-AIDS e
. PTRES 090722
pactuagdo
estadual.
. L L o Profissionais da Recursos do
6.Realizar capacita¢Oes para profissionais da Rede Especializada de Red i-lizad o ;
DST/Aids ede especializada Janeiro Dezembro reamento CRT-AIDS GVEs/Municipios
capacitados PTRES 090705
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EIXO Il VIGILANCIA EM SAUDE

DIRETRIZ lll.1

FORTALECER A VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA E O CONTROLE DAS DOENCAS E AGRAVOS TRANSMISSIVEIS E NAO TRANSMISSIVEIS.

OBIJETIVO - 111.1.7

Fortalecer a vigilancia epidemioldgica, ampliando as agdes de diagndstico, controle, prevencdo e tratamento dos portadores das hepatites B e C.

META 2012-2015

Fornecer apoio técnico e logistico para o enfrentamento das hepatites B e C a 100% dos municipios.

INDICADOR

(n2 de Municipios com ac¢des realizadas / 645 municipios) X 100.

META - 2012

Fornecer apoio técnico e logistico para o enfrentamento das hepatites B e C aos 27 GVEs e 50% dos municipios prioritarios

~ PRAZO DE p
ACOES / PRODUTO - 2012 - RIGEM D AREA RESPON-
¢ / EXECUGCAO ?RE(?URS ogs S [\VESL o PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
1. Realizar monitoramento presencial nos municipios prioritarios: Sdo 9 monitoramentos Portaria
Paulo, Osasco, Guarulhos, S3o Bernardo do Campo, Santos, Campinas, . Junho Dezembro . CVE/ Hepatites IAL
= . L realizados Hepatites
Sorocaba, S3o José dos Campos, Piracicaba
Reunido realizada
2 - s . - .
Reunidao com proflss.lc'on.als e I.nt.er!o.cutores de Hepatites Virais dos para 50 Julho Julho Portarlla CVE/ Hepatites AL
27 GVEs e dos 16 municipios prioritarios - . Hepatites
profissionais
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EIXO 11l

VIGILANCIA EM SAUDE

DIRETRIZ 111.1

FORTALECER A VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA E O CONTROLE DAS DOENGAS E AGRAVOS TRANSMISSIVEIS E NAO TRANSMISSIVEIS.

OBJETIVO - 111.1.8

Aprimorar a vigilancia e o controle das doengas e agravos de transmissao respiratéria no Estado

META 2012-2015

1: Identificar, dentro dos parametros preconizados, a etiologia de 50% dos casos notificados de meningite bacteriana. (meta quadriénio anterior
45%)

2: Encerrar pelo critério laboratorial 90% dos casos notificados de rubéola e sarampo.

Meta 3: Coletar 80% de amostras clinicas para diagndstico do virus influenza em relagdo ao preconizado. (Nota: preconizado 5 amostras semanais
para cada unidade sentinela)

INDICADOR

Ne de casos de meningite bacteriana confirmada por critério laboratorial, por residéncia / n2 de casos de meningite bacteriana notificados por
residéncia) X 100.

N¢ de casos suspeitos de sarampo e rubéola encerrados laboratorialmente / total de casos notificados de sarampo e rubéola X 100.

Soma do nimero de amostras coletadas para diagndstico do virus influenza em unidades sentinelas/ soma do nimero de amostras preconizadas
coletadas para diagndstico do virus influenza em unidades sentinelas X 100.

META - 2012

1: Identificar, dentro dos parametros preconizados, a etiologia de 50% dos casos notificados de meningite bacteriana. (meta quadriénio anterior
45%)

2: Encerrar pelo critério laboratorial 90% dos casos notificados de rubéola e sarampo.

3:Coletar 80% de amostras clinicas para diagndstico do virus influenza em relagdo ao preconizado. (Nota: preconizado 5 amostras semanais para
cada unidade sentinela)

~ PRAZO DE p
ACOES / PRODUTO - 2012 . -
NEES L EEE =Y EXECUCAO %ifj;’; OD;)S ARESAAI:IIES;-PON PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
1. Capacitacdo em manejo clinico, diagndstico laboratorial e énfase N=5 GVE/
no tratamento dos casos graves; com fortalecimento da capacidade C_APACITACOES VE
de deteccdo, da notificacdo e investigacdo adequadas e dos fluxos MENINGITES Marco Novembro 932 DDTR/CVE municipais/Rede
estabelecidos. BACTERIANAS IAL( Rf:dg de
Assisténcia
E
o
- . . Simpésio Estadual S
2. Simpdsio Estadual sobre Meningites Bacterianas IMmposio S a 'ua Junho Junho 932 DDTR/CVE Municipais/Rede
sobre Meningites
. IAL/ Rede de
Bacterianas A
Assisténcia
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3. Encontros Macrorregionais com atualiza¢do da situagdo
epidemioldgica, avaliacdo do sistema de vigilancia (uso de

indicadores) e com orientagOes técnicas para os servigos de saude.

Videoconferéncias.

N=7
ENCONTROS
MACRORREGIONAI
S

SARAMPO,
RUBEOLA E SRC.

N=2
Videoconferéncias

Margo

Abril

Outubro

Agosto

932

CVE

4. Seminarios de avaliacdo da Vigilancia Sentinela da Influenza

N=2

Seminarios de
Avaliacdo da
Vigilancia Sentinela
da Influenza

Junho

Novembro

932

CVE

5. Capacitagao em Vigilancia Sentinela da Influenza — Expansdo da
Rede.

N=1

Capacitagao em
Vigilancia Sentinela
da Influenza -
Expansdo da Rede

Setembro

Setembro

932

DDTR/CVE

GVE/

VE
Municipais/Rede
IAL/ Unidades
Sentinela
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EIXO Il VIGILANCIA EM SAUDE
DIRETRIZ 111.1 FORTALECER A VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA E O CONTROLE DAS DOENGCAS E AGRAVOS TRANSMISSIVEIS E NAO TRANSMISSIVEIS.
OBJETIVO - 111.1.9 Aprimorar a Vigilancia das doengas transmitidas por agua e alimentos (DTAA) no ambito municipal e regional.
META 2012-2015 1: Notificar pelo menos 1 caso de paralisia flacida em menores de 15 anos para 100 mil habitantes

2: Concluir 85% das investigacGes de surtos de DTAA no Estado
Meta 3: Coleta oportuna de amostras de fezes em pelo menos 80% dos casos notificados de paralisia flacida aguda.

INDICADOR N¢ de casos de paralisia flacida notificados x 100.000 /populagdo de menores de 15 anos
N2 de surtos com investigagdo concluida X 100% /surtos notificados
Ne de casos de PFA com coleta oportuna x 100 / N2 de casos de PFA notificados

META - 2012 1: Notificar pelo menos 1 caso de paralisia flacida em menores de 15 anos para 100 mil habitantes
2: Concluir 85% das investigagbes de surtos de DTAA no Estado
3: Coleta oportuna de amostras de fezes em pelo menos 80% dos casos notificados de paralisia flacida aguda.

PRAZO DE p
ACOES / PRODUTO - 2012 EXECUCAO %I:ICGLIJE;/;OD;)S ARE:AI;IZSLPON- PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
CVE/div. Doencas
1. Rastreamento e Acompanhamento diario das notificacGes e Notificagdo de Janeiro Dezembro de Transmissao
investigacdo de surtos de DTHA notificados no Estado surto Hidrica e
Alimentar
CVE/div. Doengas
2. Monitoramento Semanal das Notificagdes em mais de 80% das Notificacio de PFA Janeiro Dezembro i de Transmissdo
Unidades Notificantes de PFA. ¢ Hidrica e
Alimentar
S isd 5
upervisao em CVE/div. Doengas
- . = . GVEs - Osasco, o
3. Supervisdo do Programa de PFA em locais que nao estejam . . de Transmissdo
. . Mogi das Cruzes, Maio Outubro - s
notificando dentro da meta estabelecida. Hidrica e
Botucatu, Bauru e .
Alimentar
Santos
4. Apoio técnico e logistico aos municipios para coleta oportuna de Coleta oportuna de ' CVE/div. Dge?gas
uma amostra de fezes em pelo menos 80% dos casos de PFA Janeiro Dezembro - de Transmiss&o
e a . y amostras de fezes i -
notificados para testes de presenca/auséncia de poliovirus. Hidrica e Alimentar

90




SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE — COODENADORIA DE PLANEJAMENTO DE SAUDE
PROGRAMACAO ANUAL DE SAUDE DO ESTADO DE SAO PAULO PAS-E 2012

EIXO I VIGILANCIA EM SAUDE

DIRETRIZ 111.1

FORTALECER A VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA E O CONTROLE DAS DOENCAS E AGRAVOS TRANSMISSIVEIS E NAO TRANSMISSIVEIS.

OBJETIVO - 111.1.10

Implementar a Vigilancia da Infecgdo Hospitalar no ambito municipal e regional

META 2012-2015

Atingir o percentual de 85% dos hospitais cadastrados no Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude - CNES realizando notificagdo de
Infecgdo Hospitalar (IH). Linha de base 80%.

INDICADOR

n2 de hospitais com notificacdes enviadas / n2 de hospitais no CNES X 100

META - 2012

Atingir o percentual de 85% dos hospitais cadastrados no Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude — CNES* realizando notificagdo de
Infec¢do Hospitalar (IH). * OBS: O universo a ser considerado nido é o dos hospitais cadastrados no CNES e sim dos hospitais que se enquadram em
algum dos critérios estabelecidos pela Divisdo de Infec¢cdo Hospitalar, que sdo: 1 - Hospitais que realizam procedimentos cirdrgicos 2- Hospitais que
possuam unidades de terapia intensiva ( adulto, coronariana, pediatrica, neonatal) 3 - Hospitais de Longa Permanéncia. Linha de base 80%.

~ PRAZO DE ORIGEM p
: ACOES / PRODUTO - 2012 EXECUCAO DOS ARESAAI:IiSLPON- PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO RECURSOS
Capacitagao macro- CVE/ Divisdo de
1. Capacitagdo de profissionais em GVE prioritarios regido de Campinas Agosto Agosto 932 Infecgdo
para 150 participantes Hospitalar
Capacitagao macro- 932 CVE/ Divisdo de
2. Capacitacgdo de profissionais em GVE prioritarios regido de Presidente Setembro Setembro Infecc?:ao
Prudente para 60 Hospitalar
participantes
C N 932 CVE/ Divisdo de
apacitacdo macro- -
3. Capacitagao de profissionais em GVE prioritdrios regido de Sorocaba Outubro Outubro Infecc.;ao
para 60 participantes Hospitalar
Capacitagao macro- 932 CVE/ Div Infecgdo
4. Capacitacgdo de profissionais em GVE prioritarios regido de Ribeirdo Novembro | Novembro hospitalar
Preto para 60
part.ticipantes
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EIXO 11l

VIGILANCIA EM SAUDE

DIRETRIZ 111.1

FORTALECER A VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA E O CONTROLE DAS DOENGAS E AGRAVOS TRANSMISSIVEIS E NAO TRANSMISSIVEIS.

OBJETIVO - 111.1.11

Fortalecer as a¢Oes de vigilancia epidemioldgica e controle das doengas oculares.

META 2012-2015

Reduzir a zero o nimero de municipios do Estado de Sdo Paulo, com prevaléncia de tracoma inflamatdrio maior ou igual a 5% da populagdo de um a
nove anos de idade, ao final de 2015.

Linha de Base: Municipios com coeficiente de detec¢do de 10% ou maior : Birigui, Bora, Cagapava, Cajati, Candido Mota, Eldorado, Fernandépolis,
Francisco Morato, Indaiatuba, Indiapor3, Itanhaem, Itapeva, Itapevi, Jacarei, Jacupiranga, Lutécia, Piedade, Pirajui, Pitangueiras, Rincdo, Rindpolis,
Rubinéia, Sdo Jodo das Duas Pontes, Taiacu, Tailva, Turitba

INDICADOR

N2 de municipios com 5% ou mais das criangas de um a nove anos de idade com casos de tracoma inflamatério

META - 2012

11 Reduzir para 21 o numero de municipios do estado de S3o Paulo com prevaléncia de tracoma inflamatério com coeficiente de detec¢do de 10%
ou maior.

PRAZO DE p
ACOES / PRODUTO - 2012 EXECUCAO %TCGSQ:ODSS ARE:AI;IESLPON- PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
i . ~ ~ . ox CVE/Div .
1.  Reunido com os GVE para discussdo, elaboragdo e planejamento | 2 reuniGes com . .
. o . Maio Dezembro - Oftalmologia
do projeto de eliminagdo do tracoma como causa de cegueira GVE e
Sanitaria
. . . e - CVE/Div .
2. 'Tremamento de monitores para identificagdo de triquiase em 3 treinamentos Abril Dezembro 932 Oftalmologia
maiores de 50 anos s
Sanitaria
CVE/Div .
3. Orientagdo e supervisdo técnica para a realizagdo do censo em | 5 gypervisges Marco Dezembro - Oftalmologia
municipios com popula¢do de criancas de 1 a 9 anos menor do que Sanitaria
3000.
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EIXO I VIGILANCIA EM SAUDE

DIRETRIZ 111.1

FORTALECER A VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA E O CONTROLE DAS DOENCAS E AGRAVOS TRANSMISSIVEIS E NAO TRANSMISSIVEIS.

OBIJETIVO - 111.1.12

Promover, estimular e apoiar o desenvolvimento e o fortalecimento de agBes de vigilancia de acidentes e violéncias

META 2012-2015

Ampliar a cobertura da Ficha de notificagdo/Investigacdo de violéncia doméstica, sexual e/ou outras violéncias em 50% até 2015
(média nos ultimos 3 anos = 19 mil fichas/ ano

INDICADOR

N¢ de notificagBes/investigacdo de violéncia doméstica, sexual e outras violéncias.

META - 2012

Ampliar a cobertura da Ficha de notificagdo/Investigacdo de violéncia doméstica, sexual e/ou outras violéncias em 20% até 2012

PRAZO DE ORIGEM p
AGOES / PRODUTO - 2012 ~ -
¢ / EXECUCAO DOS ARE:ATIZSLPON PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO RECURSOS
Centro de
Capacitar e Estudos,
P Portaria CVE/DVDCNT/NUc | Pesquisas e
acompanhar os o
. N . - . MS leo Estadual de Documentages
1. Monitoramento e Avaliacdao de Programas e Projetos de Prevencdo | Projetos de Setembro A .
. A . ~ , A Junho 2013 2970/11; | Vigilancia de em Cidades
de Acidentes e Violéncias na Légica de Promogdo da Saude Violéncias e 2012 A L
Acidentes nas 27 4074/10 e | Violéncias e Saudaveis /
GVEs e 17 DRS 3.060/09 | Acidentes Faculdade de
Saude Publica da
uUsp
Realizar 02 CVE/DVDCNT/Nucle
Oficinas de . o Estadual de ..
Trabalho sobre Portaria Vigilancia de Grupos Técnicos
2.CapacitacgOes para interlocutores de Violéncia das GVEs A Mar¢o Outubro MS ,g . de Vigilancia em
Violéncias e Violéncias e ,
. 3230/07 - Saude
Acidentes Acidentes
Realizar 02 CVE/DVDCNT/Nc | conselho
3. Atualizacdo das GVEs e DRSs sobre Violéncias e Acidentes Videoconferéncia Abril Novembro leo Estadual de Estadual para
sobre Violéncia e Vigilancia de Diminuigdo de
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Acidentes

Violéncias e
Acidentes

Acidentes de
Transito e
Transporte e
Secretaria
Estadual de
Gestao
Publica/Fundaga
o parao
Desenvolviment
o Administrativo

4. Avaliagdo do sistema de Vigilancia de Acidentes e Violéncias (VIVA)
Componente 1 — Continuo.

Preparar 01
Relatério de
Avaliagdo do
Sistema SINAN-NET
em VIVA

Abril 2012

Margo 2013

CVE/DVDCNT/Nuc
leo Estadual de
Vigilancia de
Violéncias e
Acidentes

EPISUS
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EIXO Il VIGILANCIA EM SAUDE

DIRETRIZ 111.1

FORTALECER A VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA E O CONTROLE DAS DOENGAS E AGRAVOS TRANSMISSIVEIS E NAO TRANSMISSIVEIS.

OBIJETIVO - 111.1.13

Apoiar e induzir os municipios em iniciativas relativas as a¢des de promocéao a saude voltadas para as Doencas e Agravos Ndo Transmissiveis.

META 2012-2015

SISVAN-WEB até 2015.

Acompanhar 65% dos municipios do Estado com projetos de Promogdo da Saude aprovados pelo MS até 2015.
85% dos municipios por DRS com registro do estado nutricional de criangas e adolescentes no Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional -

INDICADOR N2 de municipios acompanhados / n2 total de municipios com projetos aprovados pelo MS
N2 de municipios por DRS com registro do estado nutricional de criangas e adolescentes no SISVAN-WEB/ n2 total de municipios por DRS X 100
META - 2012 Acompanhar 25% dos municipios do Estado com projetos de Promogao da Saude aprovados pelo MS até 2012.

SISVAN-WEB até 2012.

40% dos municipios por DRS com registro do estado nutricional de criangas e adolescentes no Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional -

PRAZO DE

ACOES / PRODUTO - 2012 EXECUCAO %REICGLIJE;/;OD;)S ARESAAI:II;SLPON- PARCRIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
Realizar 02 .
, . . CVE/DVDCNT/A
1. CapacitagGes em Promogdo da Saude dos 17 Departamento Oficinas de Portaria MS / N/ e .
L , Mar¢o Outubro a de Promogdo da | Coordenadoria de
Regionais de Saude Trabalho de 2981/08 , n ,
~ . Saude Regides de Saude
Promocdo da Saude
o
Dados atualizados i.uz:;rzg g;
sobre os principais Ti:rmo de CVE/DVDCNT/Are
2. Pesquisa sobre fatores de risco no ESP- Projeto VIGITEL. fatores de risco Junho Dezembro Cooberacio a de Promocdo da | OPAS
para doencas . p ¢ Saude
cronicas Técnica entre
a OPAS/OMS
Dados sobre CVE/DVDCNT/Are
3. Projeto CVE Saudavel qualidade de vida Maio Dezembro Nao se aplica a de Promogdo da
dos funcionarios do Saude
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CVE
Instituto Nacional
de Cancer/MS;
Alianca de
4, Deyolugao c!e dados d? Pesqms.a §obre Tabagismo n'os Cur'sos R.eallz’alj 01 . CVE/DVDCNT/Are Contrc.)le do
Superiores da 4rea da Saude (Medicina, Enfemagem, Farmacia e Simpdsio sobre Maio Maio Portaria MS 2 de Promocio da Tabagismo no
Odontologia) no Municipio de S3o Paulo. Pesquisa em 2981/08 , ¢ Brasil; Centro de
. Saude Ak
Tabagismo Referéncia Alcool
Tabaco e Outras
Drogas.
Realizar 02 Escola' Naa?na.\I
Videoconferéncia de Sadde Publica
da FIOCRUZ
N . o . sobre Fatores de . . .
5. Atualizagdo de sobre alimentacdo e tabagismo alguns fatores de . ~ . CVE/DVDCNT/Are | Instituto Nacional
. o , Risco em Promog¢ao Portaria MS ~ R
Risco a serem trabalhados em Promocgdo da Saude ) Agosto Outubro a de Promogdo da | de Cancer/MS;
. A ; N , da Saude 2981/08 , ]
Videoconferéncia sobre Fatores de Risco em Promogdo da Saude . Saude Alianca de
(Tabagismo e
. ~ Controle do
Alimentacdo .
. Tabagismo no
Saudavel) .
Brasil
Realizar 01
6. Atualizagéofobre alimentacdo saudavel para os DRS e municipios Encon'tAro 'sobre ' CVE/DVDCNT/Are C90rd. GeraNI de
do Estado de Sdo Paulo Experiéncias bem Setembro Setembro Portaria 2 da Alimentacio Alim/ Nutri¢do/
sucedidas em 2324/09 ¢ MS

Alimentacdo
Saudavel

Saudavel
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EIXO Il VIGILANCIA EM SAUDE
DIRETRIZ 11I.1 FORTALECER A VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA E O CONTROLE DAS DOENCAS E AGRAVOS TRANSMISSIVEIS E NAO TRANSMISSIVEIS.
OBJETIVO - 111.1.14 Implementar a resposta rapida aos riscos e emergéncias de salude publica.
META 2012-2015 Implantar 8 novos Centros de Informacdes Estratégicas e Resposta em Vigilancia em Saude - CIEVS em regides prioritarias do Estado até o final de
2015.
INDICADOR Numero de CIEVS regionais implantados.
META - 2012 Implantar 01 Centros de InformacGes Estratégicas e Resposta em Vigilancia em Saude - CIEVS em regiGes prioritarias do Estado até o final de 2015.

PRAZO DE p
~AC5ES / PRODUTO - 2012 EXECUCAO %I:ICGLIJEFI:/;OD;)S ARE:AI;I;SLPON- PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
01 capacitagdo para
1. Capacitagdo conforme nos protocolos da Rede CIEVS implantagdo do Agosto Agosto CVE/CIEVS
CIEVS
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EIXO llI VIGILANCIA EM SAUDE
DIRETRIZ 111.1 FORTALECER A VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA E O CONTROLE DAS DOENCAS E AGRAVOS TRANSMISSIVEIS E NAO TRANSMISSIVEIS.
OBJETIVO -ll.1.15 Coordenar o Programa Estadual de Controle da Raiva.
META 2012-2015 Manter o estado sem casos de raiva humana.

INDICADOR Numero de Casos confirmados de raiva humana.

META - 2012 1: Realizar 100% de exames para o diagndstico virolégico da populagdo canina (referéncia= 0,1% da populagdo canina estimada).
2: Realizar 100% do diagndstico imunoldgico (sorologia humana) para raiva do pais (referéncia para o pais, exceto MG - média de exames/ano =
21.300 exames)
3: Apoiar técnica e logisticamente os municipios a vacinar contra a raiva 80% da popula¢do de cdes e gatos.

~ PRAZO DE p
ACOES / PRODUTO - 2012 . -
NEES L EEE =Y EXECUCAO %ifj;’;ggs ARESAAI:IIES;-PON PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
1. Realizagdo dos exames para diagnodstico viroldgico da populagdo
canina Exames realizados Janeiro Dezembro IP
2. Realizagdo da sorologia humana para raiva Exames realizados Janeiro Dezembro IP
3. Apoio técnico'e. logistico aosN muhicipios para a realizacdo da | Informes/orientacd Janeiro Dezembro P GVEs/Municipios
Campanha Anti-rdbica na populagdo animal es elaboradas
4. Realizacdo da Reunido da Rita - (Rede Interamenricana Evento realizado Janeiro Dezembro P OPAS
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EIXO Il VIGILANCIA EM SAUDE

DIRETRIZ 111.1

FORTALECER A VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA E O CONTROLE DAS DOENGAS E AGRAVOS TRANSMISSIVEIS E NAO TRANSMISSIVEIS.

OBIJETIVO - 111.1.16

Fortalecer as a¢Ges de capacitagdo, pesquisa e métodos educativos em vigilancia epidemioldgica no ambito municipal regional e estadual.

META 2012-2015

Realizar anualmente 1 avaliacdo das acGes educativas no modelo de Ensino a Distancia

INDICADOR Numero de avaliagOes realizadas

META - 2012

Realizar anualmente 1 avaliacdo das a¢Ges educativas no modelo de Ensino a Distdncia

~ PRAZO DE p
ACOES / PRODUTO - 2012 = -
NEES R EXECUCAO %ifj;’; OD;)S ARESAAI:IIES;-PON PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO

Avaliagdo de 2 duas Divisdo de

1. Avaliagdo da Capacitagdo em Sala de Vacina - EAD c; ~ Julho Dezembro - Pesquisa e
Capacitagdes o

Capacitagao
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EIXO I VIGILANCIA EM SAUDE

DIRETRIZ 111.1

FORTALECER A VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA E O CONTROLE DAS DOENGAS E AGRAVOS TRANSMISSIVEIS E NAO TRANSMISSIVEIS.

OBIJETIVO - 111.1.17

Reduzir a transmissdo vertical de sifilis e HIV.

META 2012-2015
/1000 nascidos vivos)

1: Atingir o valor de 0,5 casos de sifilis congénita para 1000 nascidos vivos ao final de 2015 (linha de base em 2010 - 1,9 casos de Sifilis Congénita

2: Atingir o valor de 2 criangas com HIV+ para 100 gestantes com HIV+ ao final de 2015 ( linha de base em 2010 - 2,7 criangas/100 gestantes HIV+)

INDICADOR (Numero de casos notificados de sifilis congénita/nimero de nascidos vivos) X 1000
(NUmero de criangas expostas infectadas pelo HIV /nimero de gestantes HIV+) X 100
META - 2012 1-Fornecer suporte e insumos as agdes para a eliminagdo da Transmissdo Vertical da Sifilis para os 645 municipios de S3o Paulo

2- Fornecer suporte e insumos as a¢des para a eliminagdo da Transmissao Vertical do HIV para os 645 municipios de Sdo Paulo

PRAZO DE

) ACOES / PRODUTO - 2012 EXECUCAO ISEI::IL?;;\:I)SDOS ARE»:;\I/E::ON- PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
Municipios com -
1 Realizar acompanhamento dos municipios com maior incidéncia de | alta incidéncia de . POIltIC? de .
sifilis congénita. sifilis congénita Janeiro Dezembro Incentivo MS - | CRT DST/Aids GVE
PTRES 090705
acompanhados
2 Realizar agGes para implementar a notificacdo de Sifilis em N,o't'ificagéo de . Poll'tic§ de .
gestantes. Sifilis em gestante Janeiro Dezembro Incentivo MS - | CRT DST/Aids GVE
implementada PTRES 090705
Municipios
monitorados
quanto ao Politica de
3 Monitorar o cumprimento das normas e portarias pelos municipios. | cumprimento de . . CRT DST/Aids
normas e portarias Janeiro Dezembro Incentivo MS - GVE
. N PTRES 090705
relativas a
Transmissao
vertical do HIV e da
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Sifilis

4.Distribuir teste rapido para a pesquisa do HIV para as maternidades

Maternidades

S Publicas com teste . CRT DST/Aids GVE
publicas do Estado. rapido para HIV Janeiro Dezembro e DRS
disponiveis
Maternidades SUS
5 Capacitar as maternidades SUS para a realizacdo do teste rapido capz?mtaNdas para . POhtIC? de CRT DST/Aids GVE
diagndstico para o HIV e teste rapido para a triagem da sifilis. realizacdo de teste | Janeiro Dezembro Incentivo MS - e DRS
rapido para HIV e PTRES 090705
Sifilis
Municipios com
6 Contribuir para a Implantacdo do Pré-Natal do Homem em apoio técnico Politica de CRT DST/Aids
municipios prioritarios. disponivel para a Janeiro Dezembro Incentivo MS - | ATENCAO BASICA
implantacdo do pré PTRES 090705 | e GVE

—natal do homem
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EIXO 111

VIGILANCIA EM SAUDE

DIRETRIZ 111.2

FORTALECER O SISTEMA ESTADUAL DE VIGILANCIA SANITARIA - SEVISA.

OBIJETIVO - 111.2.1

Implementar a Programacdo das AcGes de Vigilancia Sanitaria (PAVISA) em consonancia com as diretrizes estabelecidas no Pacto Pela Saude, na
Programacdo das AcGes de Vigilancia a Sadde (PAVS) e Plano Plurianual (PPA) dos governos federal e estadual.

META 2012-2015

Pactuar anualmente com 100% dos municipios para a elaboragdo e operacionalizagdo do PAVISA para o quadriénio 2012-2015.

INDICADOR

N2 de municipios com PAVISA 2012-2015 com metas aprovadas/reajustadas na CIB anualmente / 645 x 100

META - 2012

Pactuar com 100% dos municipios para a elaboragdo e operacionalizagdo do PAVISA para o quadriénio 2012-2015

PRAZO DE

ORIGEM

ACOES / PRODUTO - 2012 EXECUCAO DOS ARE:AI;IZSLPON- PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO RECURSOS

1. Realizar reunido técnica com profissionais dos GVS, SGVS e CVS - . . .
para avaliar a execucio do PAVISA 2007/2011 Reunido realizada Fevereiro Fevereiro - NTPII-CVS
2. Definir as prlorldad'e’s 'estaduals do PAVISA 2012/2015 a serem Prlc')rl'dades Marco Marco i NTPII-CVS
pactuadas com os municipios definidas
3. Pactuar com os municipios a elaboragdo e execucdo do PAVISA yAli/r:ISCAj‘prl)c;SctCL?ar?jo Marco Junho i GVS1a33
2012/2015

na CIB-SP
4. Realizar Oficina de Trabalho para a finalizagdo da Programacgao
Estadual das A¢Oes Estratégicas do PAVISA 2012-2015 referente aos | Oficina realizada Maio Maio 932 NTPII-CVS
anos de 2012 e 2013
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EIXO llI VIGILANCIA EM SAUDE
DIRETRIZ 111.2 FORTALECER O SISTEMA ESTADUAL DE VIGILANCIA SANITARIA - SEVISA.
OBIJETIVO - 1l.2.2 Fortalecer a gestdo da Vigilancia Sanitaria no ambito municipal e regional.

META 2012-2015 Capacitar 100% das equipes de vigilancia sanitaria - municipais (645) e regionais (28) — para utilizar o Sistema Estadual de Informagdo em Vigilancia
Sanitaria - SIVISA
INDICADOR Ne de equipes de vigilancia sanitaria capacitadas para alimentar o SIVISA / 673 x 100

META - 2012

Capacitar 100% das equipes de vigilancia sanitaria regionais (28 GVS) para utilizar o Sistema Estadual de Informagdo em Vigilancia Sanitaria —
SIVISA na versdo on-line

~ PRAZO DE ORIGEM p
i\COES / PRODUTO - 2012 EXECUCAO DOS ARESAAI:IIES;-PON- PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO RECURSOS
1. Realizar eventos macrorregionais de vigilancia sanitaria para
capacitar os GVS para alimentar e monitorar o uso do SIVISA- | Eventos realizados Maio Dezembro 932 NTPII-CVS
web
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EIXO Il VIGILANCIA EM SAUDE

DIRETRIZ 111.2

FORTALECER O SISTEMA ESTADUAL DE VIGILANCIA SANITARIA - SEVISA.

OBIJETIVO - 111.2.3

Qualificar os profissionais das equipes municipais e estaduais de vigilancia sanitdria nas suas diferentes areas de atuacdo.

META 2012-2015

1: Capacitar 100% das equipes de vigilancia sanitaria com Servigos de Terapia Renal Substitutiva - TRS - regionais (28) e municipais (3) - para
controlar o risco sanitdrio, no quadriénio
2: Capacitar 100% das equipes de vigilancia sanitaria - regionais (28) e municipais (645) — e Centro de Referéncia em Saude do Trabalhador - CEREST
Regionais (41) para investigar acidentes de trabalho graves e fatais; e para o desenvolvimento de a¢des em toxicovigilancia no quadriénio

INDICADOR 1: N2 de equipes de vigilancia sanitaria capacitadas para controlar o risco sanitario de TRS /31 x 100
2: N2 de equipes de vigilancia sanitaria e CEREST Regionais capacitadas para investigar acidentes de trabalho graves e fatais e para o
desenvolvimento de ac¢des de toxicovigilancia / 714 x 100

META - 2012 1: Capacitar 100% das equipes de vigilancia sanitaria com Servicos de Terapia Renal Substitutiva - TRS - regionais (28) e municipais (3) - para

controlar o risco sanitario

2: Capacitar 100% das equipes de vigilancia sanitaria - regionais (28) e municipais (645) — e Centro de Referéncia em Saude do Trabalhador - CEREST
Regionais (41) para investigar acidentes de trabalho graves e fatais; e para o desenvolvimento de a¢gdes em toxicovigilancia

PRAZO DE

ORIGEM

AGOES / PRODUTO - 2012 ~ A -
NEES R EXECUCAO DOS ARESAA?;;SLPON PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO RECURSOS
1. R.e:flll.zar eve.ntos d.e capautagag dos profissionais de vigilancia Ever.1tos Agosto Agosto 932 SERSA-CVS
sanitaria para inspecionar os servigos de TRS realizados
2. Efetivar a parceria com a FSP e UNESP Botucatu para desenvolver
acGes de educagdo permanente em vigilancia em saude do Parceria efetivada Fevereiro Fevereiro - DVST-CVS
trabalhador
7 encontros
' . - £ . . . '
3. Apoiar a reallfa.c;ao dos nc?ntros Presenciais c.lo Forum Acidentes realizados com o Marco Dezembro 932 DVST-CVS
de Trabalho: analise, prevencgao e aspectos associados .
apoio do CVS
' — idatico- D - ~ ' . .
4 I?r'oduzw V|'deo didatico ' ocm'Jme?tarlo sobre as~concep(;oes de Video produzido Maio Agosto 932 DVST-CVS
analise de acidente e suas implicagGes na prevengdo
5. Reeditar a versdo revisada e ampliada da publicagdo "Modelo de . .
Andlise de Prevencio de Acidentes (MAPA)" MAPA reeditado Maio Agosto 932 DVST-CVS
6. Realllzar Curso de !Extensao para Analise de Acidente do Trabalho - Curso realizado Agosto Novembro 932 DVST-CVS
modalidade presencial
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7. Realizar evento de capacitagdo dos profissionais de saude dos GVS,
GVE, CEREST, AB, SUCEN -R, IAL -R, CEATOX-R, VISA e VE municipais,
das regides que ndo entraram no PTA, em Nocdes Basicas sobre
agrotoxicos e nas estratégias do Programa Toxicovigilancia do
Agrotoxico

Evento realizado

Janeiro

Dezembro

932

Toxico-vigilancia -
Ccvs

105




SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE — COODENADORIA DE PLANEJAMENTO DE SAUDE
PROGRAMACAO ANUAL DE SAUDE DO ESTADO DE SAO PAULO PAS-E 2012

EIXO Il VIGILANCIA EM SAUDE
DIRETRIZ 111.2 FORTALECER O SISTEMA ESTADUAL DE VIGILANCIA SANITARIA - SEVISA.
OBJETIVO - 111.2.4 Implementar o controle do risco sanitario nos Servicos de Saude.
META 2012-2015 1: Controlar o risco sanitdrio de 100% dos Servicos de Saude com internagdo de atengdo a gestante e ao recém-nascido cadastradas pelo gestor

estadual no Sistema de Informagdo em Vigilancia Sanitaria- SIVISA (544), no quadriénio
2: Investigar 100% das notificagGes de eventos sentinelas relacionados a transfusdo sanguinea recebidas por ano do quadriénio

INDICADOR 1: N2 de servigos de salide com internagdo de atenc¢do a gestante e ao recém-nascido inspecionados / 544 x 100
2: N2 de notificagdes de eventos sentinelas relacionados a transfusdo sanguinea investigadas no ano / N2 total de notificacdes de eventos
sentinelas relacionados a transfusdo sanguinea recebidas no ano x 100

META - 2012 1: Inspecionar 34% (185) dos servigos de salde com internagdo de atengdo a gestante e ao recém-nascido
2: Investigar 100% das notificagdes de eventos sentinelas relacionados a transfusdo sanguinea recebidas

PRAZO DE ORIGEM p
ACOES / PRODUTO - 2012 EXECUCAO DOS ARE:AI;IZSLPON- PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO RECURSOS
1. Capacitar equipes de vigilancia sanitaria para inspecionar servicos Equipes de VISA
++ap q. P - & . P P ¢ capacitadas para Novembro Novembro 932 SERSA-CVS
de controle de infec¢do hospitalar (SCIH) . .
inspecionar SCIH
Roteiros de inspe¢do
2. Criar roteiro padronizado de inspegdo sanitaria para em lavanderias
: . p' . pee .. P hospitalares Roteiros Janeiro Dezembro - SERSA-CVS
lavanderias hospitalares mediante norma técnica .
padronizados e
implantados
Situacgdo sanitdria dos
:3. Aval'lar a situagdo sanitaria dos referidos servigos 'referld'os servigos Janeiro Maio i SERSA-CVS
inspecionados em 2011 inspecionados em
2011, avaliada
100% dos eventos
. . . N o notificados em 2011,
4. Investigar eventos sentinelas relacionados a transfusao . . .
, e investigados ou em Janeiro Dezembro - SERSA-CVS
sanguinea notificados anualmente no NOTIVISA
processo de
investigacao
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EIXO Il VIGILANCIA EM SAUDE

DIRETRIZ 111.2

FORTALECER O SISTEMA ESTADUAL DE VIGILANCIA SANITARIA - SEVISA.

OBIJETIVO - 111.2.5

Implementar o controle do risco sanitario nos Servicos de Interesse da Saude.

META 2012-2015

1: Controlar o risco sanitario de 100% das Instituicbes Geriatricas (IG) cadastradas pelo gestor estadual no SIVISA (750), no quadriénio
2: Controlar o risco sanitario de 100% das Comunidades Terapéuticas (CT) cadastradas pelo gestor estadual no SIVISA (160), por ano do quadriénio

INDICADOR 1: N2 de IG inspecionadas / 750 x 100
2: N2 de CT inspecionadas no ano / 160 x 100
META - 2012 1: Cadastrar no SIVISA todas as instituicdes geriatricas

2: Cadastrar no SIVISA todos servicos de atencdo aos usuarios de substancias psicoativas (SPA)

PRAZO DE ORIGEM p
ACOES / PRODUTO - 2012 EXECUCAO DOS ARE:AI;IZSLPON- PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO RECURSOS

Equipes de VISA capacitadas
1. 'Car')ac'lt?r eqw'ples'de vigilancia sanitdria para cadastrar | para cadastrar ' Janeiro Dezembro 932 SERSA-CVS
as instituicOes geridtricas adequadamente no SIVISA adequadamente as referidas

instituicdes no SIVISA

Eaui -
2. Capacitar equipes de vigilancia sanitaria para cadastrar gf;pczsd:;:/aljp‘ capacitadas
os servigos de atengdo aos usudrios de substancias P . Janeiro Dezembro 932 SERSA-CVS

. . adequadamente as referidas

psicoativas adequadamente no SIVISA e

instituicdes no SIVISA
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EIXO Il VIGILANCIA EM SAUDE

DIRETRIZ 111.2

FORTALECER O SISTEMA ESTADUAL DE VIGILANCIA SANITARIA - SEVISA.

OBIJETIVO - 111.2.6

Fortalecer a Vigilancia em Saude do Trabalhador (VISAT)

META 2012-2015

Monitorar semestralmente o desenvolvimento dos Programas de Vigilancia em Sadde do Trabalhador (PVISAT) efetuado pelas equipes de vigilancia
sanitdria — regionais (28) e municipais (645) — e CEREST Regionais (41) no quadriénio.

INDICADOR 1 evento semestral para monitoramento e avaliagcdo do desenvolvimento dos PVISAT(*), no quadriénio
(*) PVISAT Canavieiros; PVISAT de Postos de Combustiveis; PVISAT Expostos ao Amianto e PVISA de Acidentes Graves e Fatais.
META - 2012 Monitorar o desenvolvimento dos Programas de Vigilancia em Saude do Trabalhador (PVISAT) efetuado pelas equipes de vigilancia sanitaria —

regionais (28) e municipais (645) — e CEREST Regionais (41)

PRAZO DE ORIGEM p
ACOES / PRODUTO - 2012 EXECUCAO DOS ARE:AI:IIESLPON- PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO RECURSOS
. . o . , . Fichas de
1. Monitorar no SIVISA as inspe¢Bes nas usinas de agulcar e alcool, rocedimentos do
lavouras de cana-de-aglcar e alojamentos de trabalhadores do setor P . Maio Dezembro DVST-CVS
. SIVISA avaliadas
canavieiro
mensalmente
Fichas de
2. Monitorar no SIVISA as inspec¢Ges em postos de combustiveis do procedimentos do .
PVISAT de Postos de Combustiveis SIVISA avaliadas Maio Dezembro DVST-CVS
mensalmente
Fichas de
3. Monitorar no SIVISA as inspe¢des do Programa VISAT Amianto proced|mer1tos do Janeiro Dezembro DVST-CVS
SIVISA avaliadas
mensalmente
4. Monitorar os procedimentos desenvolvidos pelo Programa de Flrcohcaesdcijrfqentos do
Vigilancia dos Acidentes de Trabalho Graves e Fatais registrados no P . Margo Dezembro DVST-CVS
SIVISA SIVISA avaliadas
mensalmente

108




SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE — COODENADORIA DE PLANEJAMENTO DE SAUDE

PROGRAMACAO ANUAL DE SAUDE DO ESTADO DE SAO PAULO PAS-E 2012

EIXO 111

VIGILANCIA EM SAUDE

DIRETRIZ 111.2

FORTALECER O SISTEMA ESTADUAL DE VIGILANCIA SANITARIA - SEVISA.

OBIJETIVO - 111.2.7

Aprimorar a Rede de Atencdo a Saude do Trabalhador (RENAST).

META 2012-2015

1: Avaliar e monitorar os Planos e Programacdo das A¢des dos CEREST Regionais
2: Implementar as a¢Ges de Saude do Trabalhador no dmbito regional em 100% dos CGRs

INDICADOR 1: Um evento semestral para monitoramento e avaliacdo das a¢des programadas pelos CEREST Regionais
2: N2 de Colegiados de Gestdo Regional (CGR) com interlocutores de satide do trabalhador definidos / N2 total de CGR x 100
META - 2012 1: Avaliar e monitorar os Planos e Programacdo das A¢des dos CEREST Regionais

2: Implementar as agdes de Saude do Trabalhador no ambito regional

~ PRAZO DE ORIGEM p
~ACOES / PRODUTO - 2012 EXECUCAO DOS ARESAAI:IIES;-PON- PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO RECURSOS

1. Definir diretrizes e ferramentas para monitoramento dos Planos de CEREST

Acdo, Relatdrios de Gestdo e de Plano de Aplicagdo dos Recursos Monitorados Margo Dezembro DVST-CVS

RENAST (Deliberagdo CIB 34/09)
Interlocutores em

2. D.efmilr interlocutores em saude do trabalhador nas instancias saude do Maio Maio DVST-CVS DRS, GVE e GVS

regionais da SES trabalhador
definidos

3. Reorganizar o desenho da Rede Estadual de Saude do Trabalhador Rede CE,REST Abril Junho DVST-CVS CG-Rede e
reorganizada COSEMS
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EIXO 111

VIGILANCIA EM SAUDE

DIRETRIZ 111.2

FORTALECER O SISTEMA ESTADUAL DE VIGILANCIA SANITARIA - SEVISA.

OBIJETIVO - 111.2.8

Monitorar a qualidade e a seguranca dos produtos de interesse da saude fabricados, dispensados e comercializados no estado.

META 2012-2015

1: 100% dos Grupos de Vigilancia Sanitaria (28 GVS) com Programas Anuais de Monitoramento da Qualidade Sanitdria de Produtos e de
Estabelecimentos na area de alimentos, elaborados e executados

2: 100% das notificagdes recebidas pelo sistema on-line “PERIWEB” de suspeita de rea¢des adversas e de desvio de qualidade de
medicamentos (QT), monitoradas durante o quadriénio.

3: Desenvolver e implantar o sistema de monitoramento de eventos adversos e desvios de qualidade de produtos para a saude

4: Desenvolver e implantar o sistema de monitoramento de eventos adversos e desvios de qualidade de produtos de higiene pessoal e
saneantes de uso em estabelecimentos de assisténcia a saude

INDICADOR 1: N2 de GVS com Programas de Monitoramento da Qualidade Sanitaria de Produtos e de Estabelecimentos na Area de Alimentos,
elaborados e executados no ano / 28 x 100
2: N2 de notificagdes de suspeita de rea¢Bes adversas e de QT analisadas / N2 total de notificacdes de suspeita de reacbes adversas e de QT
recebidas x 100
3: Um sistema de monitoramento de eventos adversos e desvios de qualidade de produtos para a saude, implantado ao término do
quadriénio
4: Um sistema de monitoramento de eventos adversos e desvios de qualidade de produtos de higiene pessoal e saneantes de uso em
estabelecimentos de assisténcia a salde, implantado ao término do quadriénio

META - 2012 1: 100% dos GVS (28) com Programas Anuais de Monitoramento da Qualidade Sanitaria de Produtos e de Estabelecimentos na area de

alimentos, elaborados e executados

2: 100% das notificagdes recebidas pelo sistema on-line “PERIWEB” de suspeita de reagdes adversas e de desvio de qualidade de
medicamentos (QT), monitoradas.

3: Desenvolver o sistema de monitoramento de eventos adversos e desvios de qualidade de produtos para a saude

4: Desenvolver o sistema de monitoramento de eventos adversos e desvios de qualidade de produtos de higiene pessoal e saneantes de uso
em estabelecimentos de assisténcia a satde
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PRAZO DE

AGOES / PRODUTO - 2012 EXECUCAO ORIGEM DOS AREA’RESPON-
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO RECURSOS SAVEL PARCERIAS

Gestdo regional do

1. Implantar a gestdo regional do Programa Paulista Programa Paulista

de Vigilancia Sanitaria de Alimentos em todo o ESP implantada em 25% Margo Dezembro DITEP-CVS
dos GVS

2. Monitorar as notificagdes de suspeitas de reacdes R

adversas (RAM) e queixgs técnicas I(:)QT) relacionzdas 100% das notificagGes

. . . de RAM e QT recebidas | Janeiro Dezembro DITEP-CVS

ao uso de medicamentos, recebidas pelo sistema on- .

line de notificacdo (PERIWEB) no PERIWEB, avaliadas

3. Implantar sistema de monitoramento de eventos Sistema de

adversos e desvios de qualidade de produtos para a monitoramento Abril Dezembro DITEP-CVS

saude implantado
Instrumento de

4. Revisar instrumento de notificagdo de eventos notificacdo de EA e QT

adversos (EA) e queixas técnicas (QT) de produtos de | de produtos de higiene | Abril Dezembro DITEP-CVS

higiene pessoal, cosméticos e perfumes pessoal, cosméticos e
perfumes, revisado

5. Definir agdes do programa de colheita de amostras

para analise fiscal de produtos <':|e higiene pess'oaAI e ' Agdes do refer'ld'o Abril Dezembro DITEP-CVS

saneantes de uso em estabelecimentos de assisténcia | programa, definidas

a saude
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EIXO 111

VIGILANCIA EM SAUDE

DIRETRIZ 111.2

FORTALECER O SISTEMA ESTADUAL DE VIGILANCIA SANITARIA - SEVISA.

OBIJETIVO - 111.2.9

Implementar o Sistema Estadual de Toxicovigilancia.

META 2012-2015

Pactuar a inclusdo da Rede de Atengdo Tematica em Toxicologia em 100% das Redes Regionalizadas de Atengdo a Saude (RRAS) do estado de SP

INDICADOR N¢ de RRAS com fluxos de referéncia e contra-referéncia para as linhas de cuidado dos eventos toxicoldgicos incluidos no quadriénio / N2 total de
RRAS x 100
META - 2012 Pactuar a inclusdo da Rede de Aten¢do Temadtica em Toxicologia em 100% das Redes Regionalizadas de Atencdo a Saude (RRAS) do estado de SP

~ PRAZO DE ORIGEM p
ACOES / PRODUTO - 2012 - b
NEES R EXECUCAO DOS ARESAATIZSLPON PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO RECURSOS
1. C'OnStIt'UIr GT para propor modelo de rede de atengdo em GT constituido Janeiro Julho Toxicovigilancia -
Toxicologia CVs
~ . . Modelo Toxicovigilancia -
2. Apresentar proposta do modelo da rede de aten¢do em toxicologia apresentado Agosto Setembro VS
Rede de Atencdo ao
3. Pactuar a Inclusdo da rede de atengdo ao paciente exposto e Paciente Exposto e Outub D b Toxicovigilancia -
intoxicado nas RRAS Intoxicado incluida na utubro ezembro cvs
RRAS
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EIXO I VIGILANCIA EM SAUDE

DIRETRIZ 111.3

APERFEICOAR A VIGILANCIA EM SAUDE AMBIENTAL

OBIJETIVO - 111.3.1

Implementar o desenvolvimento de atividades de vigilancia em saiide ambiental.

META 2012-2015
no quadriénio.

Capacitar 100% dos grupos regionais de vigilancia sanitaria (28) e epidemioldgica (28) para desenvolver atividades de vigilancia em saude ambiental

INDICADOR

Ne de GVS e GVE capacitados para desenvolver atividades de vigildncia em saide ambiental / 56 x 100

META - 2012

1: Capacitar 100% dos Grupos Regionais de Vigilancia Sanitaria (28 GVS) para desenvolver atividades de vigilancia sanitaria da qualidade da dgua

para consumo humano (PROAGUA) e dos estabelecimentos geradores de residuos de servicos de satde (PGRSS); e da vigilancia sanitaria dos fatores
de riscos associados aos acidentes com produtos perigosos (APP) e ao consumo do tabaco.
2: Capacitar 100% dos GVE para desenvolver atividades de vigilancia epidemioldgica em saude ambiental.

PRAZO DE p
ACOES / PRODUTO - 2012 EXECUCAO %I:ICGLIJE;/;OD;)S ARE:AI;IZSLPON- PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO

1 Instltu!r. grupo tecnlco. de .trabNtho para eIaI'oor.ar refe'renaas .Gru.po'de trabalho Abril Abril i SAMA-CVS
programaticas e de operacionalizagdo para curso técnico Proagua instituido
2 EIaborar'refererlmas programaticas e de operacionalizacdo para | Referéncias Maio Dezembro i SAMA-CVS
Curso Técnico Proagua elaboradas
3 Realizar treinamento das equipes regionais do estado (GVS) e
municipais (VISA-M) de vigilancia sanitdria para acompanhamento e | Equipes treinadas Novembro Novembro 932 SAMA-CVS
utilizacdo do PGRSS On-line
4 Realizar treinamento sobre acidentes com produtos perigosos :’;::ir;zr;c(’ento Maio Maio 932 SAMA-CVS

15 GVEs 932

32 profissionais -
6. Capacitar os Grupo Vigilancia Epidemiologica em avaliagdo de | Capacitados e Especialistas de
N p , P & P & ¢ p Junho Julho CVE/DOMA Universida des
risco a saude humana - ATSDR Orientados
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15 GVEs
32 profissionais

Especialistas de

' . isilancia Epi . . Epi . . . 932
7 Ca'pautar os Grupo Vigilancia Epidemiologica em Epidemiologia Ca!oautados e Agosto Setembro CVE/DOMA Universida des
Ambiental Orientados
8. Produgdo do manual de Vigilancia Epidemioldgica-Vigilancia em 1000 exemplares Julho Setembro 932 CVE/DOMA

Saude Relacionada a Populagdo Exposta a Solo Contaminado
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EIXO I VIGILANCIA EM SAUDE

DIRETRIZ 111.3

APERFEICOAR A VIGILANCIA EM SAUDE AMBIENTAL

OBIJETIVO - 111.3.2

Aprimorar a vigilancia da qualidade da dgua para consumo humano

META 2012-2015

1: Monitorar 100% dos municipios (645) que executam ag¢des de vigildncia da qualidade da agua para consumo humano
2: Aprimorar o Sistema de Informacdo do PROAGUA - Programa de Vigilancia da Qualidade da Agua para Consumo Humano

INDICADOR 1: N2 de municipios com dados cadastrais e de potabilidade no Sistema PROAGUA / 645 x 100
2: Nova vers3o do Sistema de Informacdo do PROAGUA implantado
META - 2012 1: Monitorar 100% dos municipios (645) que executam ag¢des de vigilancia da qualidade da agua para consumo humano.

2: Aprimorar o Sistema de Informacdo do PROAGUA - Programa de Vigilancia da Qualidade da Agua para Consumo Humano.

PRAZO DE ORIGEM p
ACOES / PRODUTO - 2012 EXECUCAO DOS ARE:AI:IIESLPON- PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO RECURSOS
1. Mon!torar 0s Imunluplos que executam agles de vigilancia Municipios monitorados Janeiro Dezembro i SAMA-CVS
da qualidade da dgua para consumo humano
2. 'Constltu'lr grupo f:le trabalho colnjunto CVS e IAL para Qrupolde trabalho Maio Dezembro i SAMA-CVS
aprimorar sistema de informagdo Proagua instituido
3. Subsidiar as equipes regionais do estado e municipais de
vigilancia sanitdria nas andlises dos dados relativos a vigilancia | Dados avaliados pelos .
D - -
e controle da qualidade da dgua dos sistemas produtores e da | GVS, SGVS e VISA-M Janeiro ezembro SAMA-CVS
rede de abastecimento
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EIXO llI VIGILANCIA EM SAUDE
DIRETRIZ 111.3 APERFEICOAR A VIGILANCIA EM SAUDE AMBIENTAL
OBIJETIVO - 1i1.3.3 Ampliar a cobertura das a¢des de avaliagdo e gerenciamento de fatores ambientais de risco a saide em dreas contaminadas
META 2012-2015 100% dos municipios com areas contaminadas cadastradas pela Companhia de Tecnologia de Saneamento Ambiental - CETESB, orientados e
capacitados
INDICADOR Ne de municipios orientados e capacitados / N2 total de municipios com areas contaminadas cadastrados pela CETESB x 100
META - 2012 1 Dois encontros técnicos para discutir agdes de vigilancia sanitdria em areas contaminadas, realizados no ano de 2012
2 2 100% dos municipios cadastrados orientados

PRAZO DE p
AGOES / PRODUTO - 2012 ~ -
¢ / EXECUCAO %‘;‘gj&ggs ARE:AI:/IZSLPON PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
1 Relallzar encont'ro técnico para discutir agdes de vigilancia sanitaria Enccrmtro Julho Julho 932 SAMA-CVS
em dareas contaminadas realizado
2 Realizar encontro técnico para discutir agdes de vigilancia sanitaria | Encontro
. . . Novembro Novembro 932 SAMA-CVS
em dareas contaminadas realizado
3 Elaborar referéncias programdticas e de operacionalizagdo para a
- A ~ A e ) Referéncias .
Curso Técnico referente as agles de vigilancia sanitaria em dareas Abril Junho - SAMA-CVS
. elaboradas
contaminadas
368 municipios 932
4 Capacitar e orientar os municipio com Areas contaminadas Capacitados e
(De acordo a Relacdo da CETESB) para alimentar o Banco de Dados | Orientados Abril
A , o s E/D
do Sistema de Informagdo de Vigilancia em Saude de Populagdes | (100% municipios Setembro CVE/DOMA
Expostas a Solo Contaminado — SISSOLO. com areas
Contaminadas)
15 GVEs 932
32 profissionais Especialistas de
5 Capacitar os Grupo Vigilancia Epidemiologica em Capacitados e Setembro Outubro CVE/DOMA Universida
geoprocessamento Orientados des
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6 Capacitacio em estudos epidemioldgicos e metodologias para
construcdes de protocolos de atencdo a saude e vigildncia de
populagdes expostas a contaminantes quimicos em areas
contaminadas

Construcdes de
10 Protocolos

Junho

Outubro

932

CVE/DOMA

Especialistas de
Universida
des
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EIXO I VIGILANCIA EM SAUDE

DIRETRIZ 111.3

APERFEICOAR A VIGILANCIA EM SAUDE AMBIENTAL

OBIJETIVO - 111.3.4
ambiente.

Analisar e divulgar para a comunidade cientifica e populacdo informagdes sobre fatores de risco ou impactos a saide humana relacionados ao meio

META 2012-2015

1: Publicar 3 artigos/ informes sobre saiide ambiental por ano no Boletim Epidemioldgico Paulista - BEPA.
(12 informes/artigos publicados no quadriénio)
2: Estabelecer duas a¢des de comunicagdo social em saide ambiental anualmente.

INDICADOR Trés publicagdes de salide ambiental ao ano no Boletim Epidemioldgico Paulista.
Numero de agdes de comunicagdo realizadas.
META - 2012 1: Publicar 3 artigos/ informes sobre saide ambiental por ano no Boletim Epidemioldgico Paulista - BEPA.

(12 informes/artigos publicados no quadriénio)
2: Estabelecer duas a¢Ges de comunicagdo social em saide ambiental anualmente.

~ PRAZO DE ORIGEM p
ACOES / PRODUTO - 2012 EXECUCAO DOS ARE:AI;I;S;-PON- PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO RECURSOS
. Producdo de artigo/ informe para o BEPA BEPA Janeiro Dezembro
. Producdo de artigos/ relatos para fasciculo CCD Rio + 20 Edicdo especial Janeiro Dezembro
. Producdo de artigo para Estratégia SP Rio + 20 White Paper Janeiro Julho CVE/CVS/ IAL/GT
932 Saude Ambiental
. Articulagdo com Comunicag¢do Social da SES Midia Janeiro Dezembro
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EIXO IlI VIGILANCIA EM SAUDE
DIRETRIZ IIl.4 APRIMORAR A REDE LABORATORIAL DE SAUDE PUBLICA
OBJETIVO - 111.4.1 Fortalecer e Aprimorar a Rede de Laboratérios de Saude Publica do Estado de Sao Paulo.
META 2012-2015 Monitorar a cada biénio a qualidade de 100% dos laboratérios da rede estadual de laboratérios integrantes das subredes de diagndstico para
vigilancia epidemioldgica.
INDICADOR (n. de relatérios de inspegdo e supervisdo produzidos / n? de Laboratérios integrantes da rede) X 100.
META - 2012 Supervisionar 100% dos laboratdrios regionais do Instituto Adolfo Lutz

PRAZO DE

ACOES / PRODUTO - 2012 ~ A -
e/ RO acl) EXECUCAO %‘:‘g::; OD;) S ARESAA?IZSLPON PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
. . . IAL/Ndcleo de
1. Atualizar o cadastro das subredes de laboratério cadastro de laboratérios Janeiro Dezembro i ; N
de diagndstico para vigilancia epidemiolégica Informacdo
UOs
Coordenadores
2. Padronizar instrumentos de supervisdo das Subredes
abordando aspectos técnicos, de gestdo da instrumento padronizado Y
p ,deg Abril Junho ) IAL/Ndcleo de
qualidade e de biosseguranga Informacao
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3. Supervisionar 100% dos Centros Laboratodrios

Relatério das supervisdes

UOss
Coordenadores
das Subredes

regionais do IAL realizadas Agosto Dezembro IAL/Ntcleo de
Informacdo
4. Avaliar a qualidade dos exames citopatoldgicos de
. . . L. UOs do Centro de
60% dos laboratdrios prestadores de servicos para o | Relatério de avaliagao . .
Janeiro Dezembro Patologia
SUS
5. Avaliar a qualidade dos exames hematoldgicos e
S - UOs do Centro de
bioquimicos de 70% dos laboratérios cadastrados no L - . .
Relatério de avaliagdo Janeiro Dezembro Patologia

Programa de Comparacao Interlaboratorial do IAL
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EIXO I VIGILANCIA EM SAUDE

DIRETRIZ 111.4

APRIMORAR A REDE LABORATORIAL DE SAUDE PUBLICA

OBIJETIVO - 111.4.2
epidemioldgica.

Fortalecer a rede laboratorial do Instituto Adolfo Lutz - IAL para atender o controle de doencas e demais a¢des programaticas da vigilancia

META 2012-2015

1: Padronizar e implantar 10 novas metodologias/ano com uso de técnicas avangadas que viabilizem o diagndstico, a identificacdo e a caracterizacdo
de diferentes agentes virais, bacterianos e parasitarios, doencas crénico-degenerativas e demais agravos de interesse em saude publica.

2: Ampliar 25% da producdo de exames de média complexidade na rede de laboratdrios regionais do IAL para atender as demandas regionais de
doengas emergentes e reemergentes (até o final de 2015)
3: Realizar investimentos para implantacdo de trés servigos de recebimento de amostras, processamento e liberagdo oportuna de resultados dos
exames da vigilancia sanitaria por ano (12 servigos até o final de 2015).

INDICADOR Ne de novas metodologias implantadas/ano.

(n N2 de servigos implantados/ano.

2 de exames realizados por ano / n? de exames realizados no ano anterior) X 100.
META - 2012 Implantar 10 novas metodologias

Ampliar oferta de exames de biologia molecular doengas emergentes e reemergentes

PRAZO DE p
ACOES / PRODUTO - 2012 EXECUCAO ?;chlf;gons ARE:AI;IZSLPON- PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
. . . ~ Centro de

1. Identificar os agravos prioritarios para a implantagdo de novas .

L. . .. Relagdo de agravos . Respostas
técnicas diagndsticas Janeiro Dezembro - o

Rapidas
: - . Dezembro Centros da Area
2. Projetos novas técnicas diagndsticas . . .
N2 projetos Janeiro - Bioldgica
3.ldentificar as necessidades prioritarias dos Centros de Laboratérios Relatéri
L - ~ . elatério L

Regionais do IAL para a ampliagdo da producgdo de exames de média Janeiro Dezernbro ) CL Regionais
complexidade
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EIXO IlI VIGILANCIA EM SAUDE
DIRETRIZ 111.4 APRIMORAR A REDE LABORATORIAL DE SAUDE PUBLICA.
OBJETIVO - 111.4.3 Desenvolver pesquisas técnico-cientificas voltadas a melhoria da qualidade diagndstica e a andlise e de produtos de interesse sanitario.
META 2012-2015 1: Submeter um projeto de pesquisa/ano para cada Grupo de Pesquisa da Plataforma Lattes (20 grupos), do IAL ( 80 projetos até o final de 2015)

2: Apresentar uma proposta de parceria publico/publico para o desenvolvimento de pesquisas cientificas e tecnolédgicas de cada Centro Técnico do
IAL por ano, e em situagdes especiais uma proposta de parceria publico-privada (referendado pela Consultoria Juridica e CES) (4 propostas até o final

de 2015)
INDICADOR N2 de Projetos submetidos ano.
N2 de Propostas apresentadas.
META - 2012 Submeter 20 projetos de pesquisa.

Apresentar uma proposta de parceria publico/publico para o desenvolvimento de pesquisas cientificas e tecnoldgicas

PRAZO DE p
AGOES / PRODUTO - 2012 ~ -
¢ / EXECUCAO ?RREICGLIJE ;’; OD;JS ARESAATIESLPON PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
. . L o Coordenadores
1. Cadastrar 20 projetos de pesquisa no Conselho Técnico Cientifico N¢ dos cadastros
. de Grupos de
do IAL CTC Janeiro Dezembro -
Pesquisa

2. Identificar as potenciais dreas do IAL para firmar parcerias .

. . P . . P P Areas identificadas . UOs do IAL CTC/IAL
publico/publico e publico/privadas Janeiro Dezembro -

) Propostas DG/IAL

3. Elaborar e submeter propostas de parcerias claboradas Janeiro Dezembro i UOs do IAL
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EIXO I VIGILANCIA EM SAUDE

DIRETRIZ 111.4

APRIMORAR A REDE LABORATORIAL DE SAUDE PUBLICA.

OBIJETIVO - 111.4.4

Fortalecer a rede laboratorial do IAL para atender o controle de qualidade de produtos e elementos do meio ambiente, demandas fiscais e demais
acGes programaticas das vigilancias sanitaria, ambiental e de satude do trabalhador.

META 2012-2015

1: Padronizar e implantar quatro novas metodologias analiticas de avaliacdo do risco associado a produtos de interesse sanitdrio, amostras
ambientais e amostras para controle da saude do trabalhador por ano. (16 novas metodologias até o final de 2015)
2: Ampliar o atendimento das demandas dos programas pactuados com a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria - ANVISA e Programas Estaduais
das Vigilancias em 30% até o final de 2015.

INDICADOR N2 de Novas metodologias padronizadas e implantadas.
(n2 de demandas atendidas no ano / n2 de demandas atendidas no ano anterior) X 100.
META - 2012 Padronizacdo e implantacdo de 4 novas metodologias

Aumentar oferta de ensaios para a vigilancia sanitaria
Parametrizar e implantar em cardter de teste um sistema de informac¢do da drea de produtos

~ PRAZO DE p
ACOES / PRODUTO - 2012 . -
NEES R EXECUCAO %ifj;’; OD;)S ARESAAI:IIES;-PON PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
1. Identificar os riscos associados a produtos de interesse sanitario, UOs do Centros
. , . ~ Riscos identificados .
ambiental e saude do trabalhador para a implantagdo de novas . da Area de
Janeiro Dezembro -
metodologias analiticas Produtos
. UOs do Centros
. . metodologias J
2. Implantar 04 novas metodologias analiticas . . da Area de
implantadas Janeiro Dezembro -
Produtos
3. Identificar as necessidades prioritarias dos Centros Técnicos do lator UOs do Centros
Laboratdrio Central e dos Centros de Laboratérios Regionais do IAL Relatorio . da Area de
Janeiro Dezembro -
para ampliar o atendimento das demandas dos programas Produtos
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4. Criar comissdo para assessorar o processo de implantacdo de um
sistema de informacgdo para gerenciamento de amostras, ensaios e
emissdo de laudos

Proposta

Janeiro

Dezembro

IAL/Ntcleo de
Informacao

UOs do Centros
da area de
produtos
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EIXO I VIGILANCIA EM SAUDE

DIRETRIZ 111.4

APRIMORAR A REDE LABORATORIAL DE SAUDE PUBLICA.

OBIJETIVO - 111.4.5

Implementar ac¢des de educagdo continuada dos profissionais das equipes de laboratdrios das redes diagndsticas, das equipes das vigilancias
epidemioldgicas e sanitarias estaduais e municipais e das equipes da rede de assisténcia responsaveis por amostras.

META 2012-2015
Saude publica”,

Iniciagdo Cientifica - PIBIC (CNPQ).

1: Manter 4 programas de ensino (1-Programa de Pés-graduagdo da Coordenadoria de Controle de Doencgas - CCD de “Pesquisas laboratoriais em

2: Programa de Aprimoramento Profissional no Laboratério de Saude Publica ;3- Programa de Bolsas de Pesquisa do IAL e 4- Programa de Bolsas de

INDICADOR N2 de programas de ensino mantidos

META - 2012

Selecionar alunos e bolsistas para os 4 programas de ensino do IAL

PRAZO DE

AGOES / PRODUTO - 2012 ~ A B
NEES R EXECUCAO %’;‘gj;’; OD;)S ARESAAI:IIES;-PON PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
1. Promover interlocu¢do com as universidades e instituicdes | Eventos, materiais . UOs do IAL
. . . ~ Janeiro Dezembro -
formadoras para o aprimoramento dos programas de ensino de divulgacao CPG-CCD/CEIAL
F lariod UOs do IAL
2. Elaborar instrumentos de avaliagdo dos programas °"T‘” Narlo € Janeiro Dezembro - > do
avaliacdo
3. Identificar as necessidades técnicas e de infra-estrutura para o | Relatdrio . UOs do IAL
. Janeiro Dezembro -
aprimoramento dos programas
4. Organizar e promover o Encontro do Instituto Adolfo Lutz N2 participantes Janeiro Dezembro 932 Comlt'e
organizador
5. Realizar curso de politica publicas para a rede IAL. N2 participantes Janeiro Dezembro 932 CCD/CEIAL
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EIXO IV - FORTALECIMENTO DO GESTOR ESTADUAL NA COORDENAGAO DO SUS SP

EIXO IV FORTALECIMENTO DO GESTOR ESTADUAL NA COORDENAGAO DO SUS SP.
DIRETRIZ IV.1 FORTALECER O PLANEJAMENTO ESTADUAL DE FORMA ASCENDENTE E PARTICIPATIVA.
OBJETIVO -1V.1.1 Elaborar e monitorar os instrumentos de planejamento do SUS: Plano Estadual de Salde para o quadriénio 2012/15, as Programacg&es Anuais (PS)
e Relatérios Anuais de Gestdo (RAG).
META 2012-2015 Monitorar e avaliar 100% das metas de saude propostas no plano.
INDICADOR Metas de salde monitoradas e avaliadas / metas de salde propostas X 100.
META - 2012 Monitorar e avaliar 100% das metas de salde propostas na programagao anual 2012.

PRAZO DE p
~AC5ES / PRODUTO - 2012 EXECUCAO %I:ICGLIJEFI:/;OD;)S ARE:AI;I;SLPON- PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
Formularios e
orientagdes
1. Elaborar formularios e orientacGes para o desenvolvimento da disponibilizados ~ . .
~ , para os elaboragdo Fevereiro Fevereiro - DPS/ CPS
Programacdo Anual de Saude 2012. .
da Programacdo
Anual de Saude
2012
2. Coordenar a elaboragdo da Programacdo Anual de Saude 2012. Z;ogz::;gcifnual Margo Abril - DPS/ CPS
Metas 2012
3. Coordenar a programacao do Plano Plurianual — PPA — de governo | programadas pelos
para a SES 2012 no SIMPA — Sistema de Monitoramento do PPA, da | gerentes de Margo Margo - DPS/ CPS SPDR
Secretaria de Planejamento de Saude, SPDR. programas e a¢oes
no SIMPA.
lzlb;:;ordenar a elaboracdo da Lei de Diretrizes Orcamentarias — LDO ;Eroe:trgspr?ztgl&e;c: Marco Marco i DPS/ CPS SPDR
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RAG divulgado para
5. Coordenar a elaboracdo do Relatdrio Anual de Gestdo (RAG) 2011. o Conselho Marco Maio - DPS/ CPS
Estadual de Saude.
. 152, Dia util
Execugdo das de Abril/ 12.
6. Coordenar a execug¢do da programacdo do Plano Plurianual — PPA — mfetas 2312 | ;1159‘ l?]la ultlzl
de governo para a SES 2012 no SIMPA — Sistema de Monitoramento informada petos Abril N iu ,O/, . - DPS/ CPS SPDR
do PPA, da Secretaria de Planejamento de Saude, SPDR. gerentes de . -15¢. Dia util
programas e agoes de Out/12.
no SIMPA. . 152, Dia util
de Jan./ 13
. . . < MS, Portarias
Z.stI;Lél:L)JI;Ta;reoS:LI;Lnec.) Estadual de Saude apds aprovagdo pelo Conselho Plano publicado Maio Agosto 2979 e DPS/ CPS
3160MS
. Maio 2012
8. Coordenar a elaboragdo dos relatérios quadrimestrais previstos na | Relatoérios Maio .Sezt(e)::wzbro i DPS/ CPS
Lei Federal 141/12 - 3 Relatodrios. divulgados .
. Fevereiro
2013
9. Participar da Elaborac¢do da Lei de Diretrizes Orgamentarias — LOA | LOA proposta de DPS/CPS
2013. acordo com a LDO. Junho Julho ’ CGA - GPS SPDR
I . Avaliagdo .
10. Coordenar a avaliagdo do Plano Estadual de Saude 2008 — 2011. publicada. Maio Setembro - DPS/ CPS
11. Participar dos processos de planejamento regional junto a - DPS/ CPS
Coordenadoria de RegiGes de Saude - CRS. Oficinas Junho Dezembro CRS COSEMS
12. Desenvolver projeto de criagdo de site interativo para MS, Portarias I?PS/CPS
. ~ - h Projeto elaborado Junho Agosto ! Area Tl COSEMS
planejamento e gestdao municipal, regional e estadual. 2979 e 3160 CRS
Site em Agosto PPS/CPS
13. Iniciar a implantagdo do site. . Margo 2013 Area TI COSEMS
desenvolvimento 2012 CRS
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EIXO IV

FORTALECIMENTO DO GESTOR ESTADUAL NA COORDENAGAO DO SUS SP.

DIRETRIZ IV.1

FORTALECER O PLANEJAMENTO ESTADUAL DE FORMA ASCENDENTE E PARTICIPATIVA.

OBJETIVO —-1V.1.2

Elaborar analise situacional de salide por Regido de Salude e Redes Regionais de Atenc¢do a Saude - RRAS.

META 2012-2015

Construir andlise situacional de salde para 100% das Regides e RRAS no Estado de Sdo Paulo.

INDICADOR

N¢ de RRAS com andlise elaborada / n2 de RRAS implantadas X 100.

META - 2012

100% das RRAS com a analise situacional elaborada

~ PRAZO DE p
ACOES / PRODUTO - 2012 . -
NEES L EEE =Y EXECUCAO %ifj;’;ggs ARESAAI:IIES;-PON PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO

1. Confecgalo de uma ferramenta de trabalho para elabora¢do do Janeiro Fevereiro i CRS/CPS
mapa de saude
2. . .Retiniﬁo com f)s DRS .paraNapresentage”l.o da feNrramenta e Marco Marco i CRS/CPS
solicitacdo de sugestdes para inclusdo de outras informagdes
3. Ap.resNentagao da ferramenta (mapa de saldde) ao COSEMS para Abril Abril i CRS/CPS COSEMS
apreciagdo da proposta
4. Realizar oficinas para orientar a Elaboracdo do mapa de saude por Maio Julho i DRS
RRAS
5. Elaboragdo dos Mapas de Saude por RRAS Junho dezembro CRS/DRS
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EIXO IV

FORTALECIMENTO DO GESTOR ESTADUAL NA COORDENAGAO DO SUS SP.

DIRETRIZ IV.1

FORTALECER O PLANEJAMENTO ESTADUAL DE FORMA ASCENDENTE E PARTICIPATIVA.

OBJETIVO -1V.1.3

Elaborar e implementar um Plano Diretor de Investimentos para o estado, nas RRAS.

META 2012-2015

Elaborar e implementar em 100% nas RRAS no Estado de S3o Paulo.

INDICADOR

N2 de RRAS com PDI elaborado/ n2 de regides de satde x 100.

META - 2012

70% das RRAS com o PDI elaborado

~ PRAZO DE p
ACOES / PRODUTO - 2012 = -
NEES L EEE =Y EXECUCAO %TCGS;: ODS?S ARESAATIZSLPON PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
1. (Eon'stltuu;aO cAjos'grupo's condgtores regionais das Redes Cegonha, Janeiro Abril i CRS COSEMS
Urgéncia/Emergéncia e Psicossocial
2. Levantamen’to das necessidades de investimento por RRAS através Julho Setembro i CRS COSEMS
do mapa de saude
3. Elaborar o PDI Outubro Dezembro - CRS COSEMS
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EIXO IV

FORTALECIMENTO DO GESTOR ESTADUAL NA COORDENAGAO DO SUS SP.

DIRETRIZ IV.1

FORTALECER O PLANEJAMENTO ESTADUAL DE FORMA ASCENDENTE E PARTICIPATIVA.

OBJETIVO -1IV.1.4 Estimular o planejamento municipal.

META 2012-2015

100% dos municipios do estado com Plano Municipal de Saude e RAG elaborados/ total de municipios do estado x 100.

INDICADOR

Percentual de municipios do estado com Plano elaborado e RAG apresentado ao Conselho Municipal de Saude — CMS.

META - 2012

100% dos municipios do estado com Plano Municipal de Saude e RAG elaborados/ total de municipios do estado x 100.

~ PRAZO DE p
ACOES / PRODUTO - 2012 = -
NEES L EEE =Y EXECUCAO %TCGS[%ODSS ARESAATIZSLPON PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
1 ()
1. Apoiar os municipios na utilizacdo do Sistema de Apoio ao OO/? (,jc..s . Ministério da
. ~ - municipios com Novembro . .
Relatdrio Anual de Gestdo - SARGSUS para construgdo de seus RAG Maio 2012 - DPS/ CPS Saude
2011 RAG elaborado no 2011 COSEMS
' SARGSUS. '
2. NArtlcuIa.r.parcerlas para produ<.;ao de documentos ::Ie a'p.cno a . MS/ Portarias | DPS/CPS COSEMS e
gestdo municipal — Agenda (em conjunto com CRS/Atenc¢do Basica) e | Parcerias Junho Agosto
,, » os L 2979/ 3160 outras
Manual” Basico para o gestor municipal).
3. Coordenar produgdo dos documentos de apoio a gestdo municipal. zquclyicCL;r;fsntos Agosto Janeiro 2013 I\/;59/7;?r3tiggs DPS/CRS gStSr?ZIS €
4, Part!C|par do pIa'neJamento e realizacdo de oficinas regionalizadas Junho Dezembro MS/ Portarias CPS/CRS COSEMS
— planejamento regional. 2979/ 3160
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EIXO IV FORTALECIMENTO DO GESTOR ESTADUAL NA COORDENAGAOQ DO SUS SP.
DIRETRIZ IV.2 FORTALECER A GESTAO DESCENTRALIZADA E REGIONALIZADA DO SUS/SP.
OBIJETIVO -1V.2.1 Estabelecer e implementar as responsabilidades na gestdo compartilhada entre os entes federativos no SUS/SP.
META 2012-2015 Pactuar a gestdao compartilhada entre os entes federativos em 100% das RRAS implantadas.
INDICADOR N¢ de RRAS com gestdo compartilhada pactuada / n2 de RRAS implantadas x 100.
META - 2012 100% das agOes programadas para a gestdao compartilhada entre os entes federativos para 2012 iniciadas ou concluidas
_ AGOES / PRODUTO - 2012 :)?QZZU%ZE %TCGS;:ODSS ARE:AI;IESLPON- PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
i.e ;p;%\;auﬁzo na CIB das diretrizes da regulagdo do acesso no Estado Janeiro Fevereiro i CRS COSEMS
g.ﬁoAF‘)F;ruc;zagao na CIB das diretrizes da atengdo bdsica no Estado de Janeiro Marco i CRS COSEMS
P NP i | dmemiro |- s e

131




PROGRAMACAO ANUAL DE SAUDE DO ESTADO DE SAO PAULO PAS-E 2012

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE — COODENADORIA DE PLANEJAMENTO DE SAUDE

EIXO IV

FORTALECIMENTO DO GESTOR ESTADUAL NA COORDENAGAO DO SUS SP.

DIRETRIZ IV.3

IMPLEMENTAR A REGULACAO DA ATENGAO A SAUDE NO CONTEXTO QUE ABRANGE A REGULAGAO DO ACESSO, CONTRATAGAO, CONTROLE,
AVALIAGAO E AUDITORIA ESTADUAL.

OBJETIVO -1V.3.1

Manter , atualizar e readequar contratos e convénios com todos os servicos que prestam atendimento, em carater complementar a rede publica,
sob gestdo estadual, adequando-os as RRAS e redes tematicas implantadas.

META 2012-2015

100% dos servigos privados (filantrépicos, sem fins lucrativos e lucrativos) com convénios ou contratos vigentes e atualizados.

INDICADOR

n2 de servigos conveniados ou contratados com convénios ou contratos atualizados/ n2 de servigos privados prestando atendimento ao SUS x 100.

META - 2012

100% dos servicos privados (filantrépicos, sem fins lucrativos e lucrativos) com convénios ou contratos vigentes e atualizados/ ano

AGOES / PRODUTO - 2012

PRAZO DE
EXECUCAO

ACOES

PRODUTO

INICIO

TERMINO

ORIGEM DOS
RECURSOS

AREA RESPON-
SAVEL

PARCERIAS

1. Avaliagao, monitoramento e contratacdo dos prestadores de
servicos de salde, sob gestdo estadual.

Convénios e
contratos
atualizados

Jan/2012

Dez/2012

FNS/
Programa 930.

CRS/GCS

2. Processamento e monitoramento da produgdo dos servigos de
saude, sob gestdo estadual.

Processamentos
consolidados das
bases de dados da
produgao
ambulatorial e
hospitalar.

Jan/2012

Dez/2012

CRS/GCS

3. Processamento e monitoramento do Cadastro Nacional de
Estabelecimentos de Saude — CNES.

Processamentos
consolidados das
bases de dados do
Cadastro Nacional
de
Estabelecimentos
de Saude.

Jan/2012

Dez/2012

CRS/GCS
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EIXO IV

FORTALECIMENTO DO GESTOR ESTADUAL NA COORDENAGAO DO SUS SP.

DIRETRIZ IV.3

IMPLEMENTAR A REGULACAO DA ATENGAO A SAUDE NO CONTEXTO QUE ABRANGE A REGULAGAO DO ACESSO, CONTRATAGAO, CONTROLE,

AVALIAGAO E AUDITORIA ESTADUAL.

OBJETIVO —-1V.3.2

Organizar a regulacdo do acesso nas RRAS 07 a 17 (Interior do estado).

META 2012-2015

Complexos reguladores do acesso implantados em 100% das RRAS 07 a 17.

INDICADOR

Ne de complexos reguladores implantados das RRAS 07 a 17/11 x100.

META - 2012

20%dos complexos reguladores das RRAS 07a 17 implantados

PRAZO DE p
ACOES / PRODUTO - 2012 EXECUCAO %F;Igjggg)s ARE:AI;I;S;-PON- PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
1.. Reunido nas RRAS 07 e 17 para identificar as Centrais Municipais reunides Maio Dezembro CRS COSEMS
existentes
|
2. Organizar o Complexo Regulador Regional das RRAS 07 e 17 complexos Maio Dezembro CRS COSEMS
reguladores
complexo
3. Implantar Complexo Regulador na RRAS 13 regulador Setembro Dezembro CRS COSEMS
implantado
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EIXO IV FORTALECIMENTO DO GESTOR ESTADUAL NA COORDENAGAO DO SUS SP.
DIRETRIZ IV.3 IMPLEMENTAR A REGULAGCAO DA ATENGAO A SAUDE NO CONTEXTO QUE ABRANGE A REGULAGCAO DO ACESSO, CONTRATACAO, CONTROLE,
AVALIACAO E AUDITORIA ESTADUAL.
OBIJETIVO -1V.3.3 Reorganizar a central estadual de regulacdo do acesso com abrangéncia da RRAS 1 a 06 — Regido Metropolitana da Grande S3o Paulo (RMGSP).
META 2012-2015 Central estadual de regulacdo do acesso organizada em 100% das RRAS de 1 a 06.
INDICADOR N2 RRAS com regulagdo do acesso organizado/ RRAS 01 a 06/06 X 100.
META - 2012 100% da regulagdo do acesso organizada nas RRAS 01 a 06
PRAZO DE p
ACOES / PRODUTO - 2012 EXECUCAO %I:ICGLIJE;/;OD;)S ARE:AI;IZSLPON- PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
1. Reunides com a Central de Regulagdo de Ofertas Servigos de Saude
— CROSS para elaborar projeto para reorganizar a Central Estadual de | reuniGes Abril Agosto CRS COSEMS
Regulagdo de Acesso
2. Implarltac;ao do Complexo Regulador da Regido Metropolitana da Fomplexo Setembro Dezembro CRS COSEMS
Grande S3do Paulo implantado
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EIXO IV FORTALECIMENTO DO GESTOR ESTADUAL NA COORDENAGAO DO SUS SP.
DIRETRIZ IV.3 IMPLEMENTAR A REGULAGCAO DA ATENGAO A SAUDE NO CONTEXTO QUE ABRANGE A REGULAGCAO DO ACESSO, CONTRATACAO, CONTROLE,
AVALIACAO E AUDITORIA ESTADUAL.
OBIJETIVO -1V.3.4 Contribuir para o aprimoramento da qualidade da atencdo a saiide com foco nas redes de atencdo através da andlise critica e sistematica dos
servigcos conveniados.
META 2012-2015 Auditar 100% dos servigos de saude sob gestdo estadual pré definidos dentro de redes de assisténcia em todos os pontos de atengdo, conforme
programacao anual.
INDICADOR Servicos auditados / servicos programados
META - 2012 Auditar 100% dos 68 servigos de saude programados, sob gestdo estadual, no ano.

PRAZO DE

~AC6ES / PRODUTO - 2012 EXECUCAO %I:ICGLIJE;/;OD;)S ARE:AI;IZSLPON- PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
1. Aplicar roteiro de auditoria. Rela'torl'os de Janeiro Dezembro - CRS
Auditoria
2. Auditar as AlH bloqueadas, mensalmente, pelas criticas do sistema | Relatorio CRS
de informacgdo hospitalar - SIHD/SUS. Quantitativo das Janeiro Dezembro -
AlH bloqueadas
3. Atender as demandas provenientes de Orgdos externos (MS, | Planilha com dados CRS
DENASUS, TCU, CGU e MP) guantitativos das Janeiro Dezembro -
demandas/Org3o.
4. Realizar 05 reunibes programadas por ano com os auditores de | Relacdo dos temas
todas CTAR do Estado e convidados para discussdo de temas | abordados e do . CRS
, Fevereiro Outubro -
relevantes as a¢Ges de auditoria, conforme programa prévio. numero de
participantes.
Relacdo numérica
5. Realizar o Curso Bdsico Intensivo de Auditoria no SUS para as CTAR | dos Participantes CRS
e componentes municipais para 110 participantes. por aula e seu Marco Dezembro - R
conteldo
programatico.
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EIXO IV FORTALECIMENTO DO GESTOR ESTADUAL NA COORDENAGAO DO SUS SP.
DIRETRIZ IV.3 IMPLEMENTAR A REGULAGCAO DA ATENGAO A SAUDE NO CONTEXTO QUE ABRANGE A REGULAGCAO DO ACESSO, CONTRATACAO, CONTROLE,
AVALIACAO E AUDITORIA ESTADUAL.
OBJETIVO -1V.3.5 Fortalecimento do componente estadual de auditoria em saude, tornando-o apto e legalmente constituido, para auditar sistemas, agdes e servigos
de saude sob gestdo estadual do SUS, de acordo com a legisla¢do especifica
META 2012-2015 Componente ESTADUAL DE AUDITORIA reestruturado e reorganizado com base nas novas competéncias e ATRIBUICOES PERANTE o DECRETO 7508
EaLEl 141
INDICADOR Publicacdo de resolucdo pelo GS no segundo semestre de 2013, em substituicdo a Resolugdo SS n2 9 de 26/01/2007 com a composi¢do da auditoria,
suas competéncias, atribui¢des legais e atividades, na estrutura da SES SP
META - 2012 Elaborar a proposta final de reestrutura¢do da auditoria no Estado de Sao Paulo
~ PRAZO DE ORIGEM p
~ACOES / PRODUTO - 2012 EXECUCAO DOS ARE:AI;I;S;-PON- PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO RECURSOS
1. Elaboracdo e discussdao do escopo da reestruturacao Proposta preliminar Janeiro Junho CRS
2. Elaborac¢do da proposta final Proposta final Julho Setembro CRS
.3. Apresentacao daNproposta ao Gabinete do Secretario e tramitagao Relatdrio de Outubro Dezembro CRS
interna de pactuacgdo. acompanhamento.
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EIXO IV FORTALECIMENTO DO GESTOR ESTADUAL NA COORDENAGAO DO SUS SP.
DIRETRIZ IV.4 APRIMORAR O SISTEMA ESTADUAL DE INFORMAGOES DE SAUDE
OBJETIVO -1V.4.1 Implementar a infraestrutura de Tecnologia da Informagédo e Comunicagdo (TIC) na SES.
META 2012-2015 Atualizar 100% da infraestrutura de Tecnologia da Informagdao e Comunicagdo na SES, segundo levantamento de necessidades.
INDICADOR Parque de equipamentos de Tl atualizado / total de equipamentos com necessidade de atualizagdo X 100
META - 2012 Atualizar 25 % da infraestrutura de Tecnologia da Informagdo e Comunicagdo na SES, segundo levantamento de necessidades.
~ PRAZO DE p
ACOES / PRODUTO - 2012 . -
NEES L EEE =Y EXECUCAO %ifj;’; OD;)S ARESAAI:IIES;-PON PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
1. Execugdo do levantamento de necessidades de TIC da SES Relatério Janeiro Maio 4407 CPS/GS
2. Des.envoIV|mento de Folhetos descritivos para elaboragdo de atas FoIhe’.cc.os Maio Junho 4407 CPS/GS
de registro de precos Descritivos
3. Desenvolvimento de pregdes para registro de preco das atas Pregdes Realizados Maio Dezembro 4407 CPS/GS
elaboradas
4. Analise de processos passiveis de terceirizacdo Relatério Julho Dezembro 4407 CPS/GS
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EIXO IV FORTALECIMENTO DO GESTOR ESTADUAL NA COORDENAGAO DO SUS SP.
DIRETRIZ IV.4 APRIMORAR O SISTEMA ESTADUAL DE INFORMAGOES DE SAUDE
OBIJETIVO -1V.4.2 Implementar o desenvolvimento de sistemas na SES.
META 2012-2015 Alcancar o nivel 6 de maturidade do conjunto de boas praticas do ITIL (Information Technology Infrastructure Library) até 2015.
INDICADOR Nivel do ITIL alcangado em relagdo a meta.
META - 2012 Ter o plano de acdo elaborado para todas as unidades
~ PRAZO DE p
ACOES / PRODUTO - 2012 . -
NEES L EEE =Y EXECUCAO %ifj;’; OD;)S ARESAAI:IIES;-PON PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
1. Relatério de avaliagdo do nivel de maturidade de cada unidade Relatério Janeiro Junho 4407 CPS/GS
2. Elaboragdo do.plano de ac;ao.para cada unidade para melhoria e Relatério Julho Dezembro 4407 CPS/GS
alcance de novo item de maturidade
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EIXO IV FORTALECIMENTO DO GESTOR ESTADUAL NA COORDENAGAO DO SUS SP.
DIRETRIZ IV.4 APRIMORAR O SISTEMA ESTADUAL DE INFORMAGOES DE SAUDE
OBJETIVO -1V.4.3 Implementar o Registro Eletronico de Saude.
META 2012-2015 100% dos usuarios SUS com registro individualizado.
INDICADOR Percentual de usuarios SUS com registro individualizado
META - 2012 25% dos usuarios SUS com registro individualizado
~ PRAZO DE p
ACOES / PRODUTO - 2012 . -
NEES L EEE =Y EXECUCAO %ifj;’; OD;)S ARESAAI:IIES;-PON PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
1. Levan't?mento de dados a respeito de funcionamento dos Relatério Janeiro Maio 4407 CPS/GS
laboratdrios
?. Especn‘Nlcagao e aQUISIIQE'lO do software para integracdo das Software Maio Outubro 4407 CPS/GS
informacgdes de laboratério
3. Desenvolvimento da rotina de integragao dos dados laboratoriais Software Setembro Outubro 4407 CPS/GS
f:blziztig;/izlwmento de um visualizador dos dados integrados de Software Outubro Dezembro 4407 CPS/GS
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EIXO IV

FORTALECIMENTO DO GESTOR ESTADUAL NA COORDENAGAO DO SUS SP.

DIRETRIZ IV.5

APERFEICOAR OS MECANISMOS DE AVALIAGAO E MONITORAMENTO DO SUS/SP.

OBJETIVO —-1V.5.1

Elaborar e acompanhar rol de indicadores de salde e de gestdo do SUS/SP.

META 2012-2015

Publicar anualmente rol de indicadores selecionados.

INDICADOR 1 (um) rol de indicadores por ano.

META - 2012

Publicar rol de indicadores selecionados (referéncia: ano de 2010)

PRAZO DE

AGOES / PRODUTO - 2012 ~ A B
NEES L EEE =Y EXECUCAO ?::gj:; OD;)S ARESAAI:IIES;-PON PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
1. Preparagao, célculo e avaliagdo de consisténcia dos indicadores Indicadores .
; . Janeiro Marco -

selecionados selecionados
F t ifico d

2. Preparagdo da Matriz de Indicadores para publicagdo (design) NT;:S © gratico Ca Margo Abril -
Versdo i d

3. Execugdo do servigo de impressdao da Matriz de Indicadores ersaTo |mpre§sa @ Margo Abril 100, 940 CPS -
Matriz de Indicadores
Divulgagdo do rol d

4. Distribuicdo da Matriz em versdo impressa . |v'u gagdo dorol de Abril Maio -
indicadores
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EIXO IV FORTALECIMENTO DO GESTOR ESTADUAL NA COORDENAGAO DO SUS SP.
DIRETRIZ IV.5 APERFEICOAR OS MECANISMOS DE AVALIAGAO E MONITORAMENTO DO SUS/SP.
OBJETIVO - 1V.5.2 Buscar integracdo e qualificacdo das informacGes sobre servicos e a¢des de salude geradas por diferentes sistemas da SES e do SUS.
META 2012-2015 Manter grupo técnico da SES (Grupo de Avaliacdo e InformacgGes de Saude - GAIS) para melhorar a qualidade das informagdes contidas nos
sistemas de informac¢do do SUS e propor intervencdes na qualidade das informacgdes.
INDICADOR Numero de orientacdes/criticas produzidas/ informagdes analisadas pelo GAIS.
META - 2012 Produzir analises sobre a qualidade de dados e sistemas de informacgao disponiveis
PRAZO DE p
ACOES / PRODUTO - 2012 EXECUCAO %I:ICGLIJE;/;OD;)S ARE:AI;IZSLPON- PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
Melhoria na
1'. Reunlogs para Eilscussaol sobre temas ligados a qualidade e mter'pretagao e Janeiro Dezembro i CPS
sistemas de informacgdes de saude qualidade dos
dados de saude
Melhoria na
2. Apontamento de problemas ou inconsisténcias encontradas q.ualldade dos Janeiro Dezembro - CPS
sistemas de
informacao
Aprimoramento
3: Proposgao de formas de integracdo de informagdes geradas por fjas anallsNes de Janeiro Dezembro i cPS
diferentes sistemas informacgdes de
salde
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EIXO IV FORTALECIMENTO DO GESTOR ESTADUAL NA COORDENAGAO DO SUS SP.
DIRETRIZ IV.5 APERFEICOAR OS MECANISMOS DE AVALIAGAO E MONITORAMENTO DO SUS/SP.
OBJETIVO -1V.5.3 Aprimorar a analise e a divulgacdo de informacdes por diferentes midias.
META 2012-2015 Realizar 220 levantamentos anuais de informacdes para subsidiar as agdes dos érgdos da SES e outras instituicdes.
Publicar 12 artigos anuais, documentos técnicos e analises.
INDICADOR N2 levantamentos realizados.
N2 documentos publicados.
META - 2012 Realizagdo de 220 levantamentos de informagGes
Publicagdo de 12 artigos, documentos técnicos e analises

PRAZO DE p
ACOES / PRODUTO - 2012 EXECUCAO %I:ICGLIJE;/;OD;)S ARE:AI;IZSLPON- PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
'1. I_'ev'anNtamentos de informacgdGes para érgdos da SES e outras Informacgdes Janeiro Dezembro i cPS
instituicGes levantadas
Produgdo de
~ - artigos, .
2. Levantamento de temas e preparac¢do de dados para publicacdo Janeiro Dezembro - CPS
documentos e
analises
Artigos,
3. Publicac¢do de artigos, documentos técnicos e analises documentos e Janeiro Dezembro 940 CPS
analises publicados
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EIXO IV

FORTALECIMENTO DO GESTOR ESTADUAL NA COORDENAGAO DO SUS SP.

DIRETRIZ IV.6

IMPLEMENTAR A POLITICA ESTADUAL DE HUMANIZAGAO

OBJETIVO -1V.6.1

Estimular a criacdo, fortalecimento e integracdo de praticas e planos de gestdo e aten¢do humanizadas considerando as areas tematicas:
humanizagdo da assisténcia ao parto, saude do idoso, saude mental, entre outros.

META 2012-2015

80% das unidades de Saude SES com planos de intervencdo em Humanizagdo construidos e validados.
Unidades de satude SES = unidades de saude participantes da PEH *.

INDICADOR

N¢ de Planos de Humanizagdo construidos e validados / N2 de unidades SES participantes da PEH X 100.

META - 2012

50% das unidades de saude participantes da PEH * com planos de interveng¢do em Humanizagdo construidos e validados.

~ PRAZO DE p
ACOES / PRODUTO - 2012 - -
GUE QLB R EXECUCAO Orsl;glli’l;ﬂsg(s)s ARE': :\5:: ON PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
1. Intervengdo com gestores das unidades de saide | Pactuagdo para adesdo a Programa 940 / Agéo Nucleo Tecj'nlc?
articipantes PEH Junho Dezembro 447 - PPA de Humanizagdo
particip CSS, CGCSS e CRS
Alinhamento das , -
. . s N Nucleo Técnico
2. Encontros com gestores e equipes de equipes de humanizacao . Programa 940 / Acdo o
humanizacdo das unidades de saude e gestores das unidades Janeiro Dezembro 2447 - PPA de Humanizagdo
¢ °8 CSS, CGCSS e CRS
a PEH
3. Oficinas e Visitas de instrumentalizacdo Construcgo e execuc;aoN Programa 940 / Agéo Nucleo Tecj'nlc?
conceitual e pratica de Planos de Intervengdo Margo Dezembro 447 - PPA de Humanizagdo
P em Humanizagdo (1) CSS, CGCSS e CRS
Relatério do
monitoramento das N Nucleo Técnico
~ . Programa 940 / Agdo .
4. Acompanhamento Remoto acdes, conforme Janeiro Dezembro 2447 - PPA de Humanizagao
cronograma de CSS, CGCSS e CRS
desembolso local.

* = Unidades participantes: unidades com adesdo aos processos de apoio e formagao da PEH

(1) Este produto esta associado ao Objetivo IV.6.3
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EIXO IV FORTALECIMENTO DO GESTOR ESTADUAL NA COORDENAGAO DO SUS SP.
DIRETRIZ IV.6 IMPLEMENTAR A POLITICA ESTADUAL DE HUMANIZAGAO
OBJETIVO - 1V.6.2 Estimular a integracdo, cultura do didlogo e cooperacdo entre as unidades de salde, considerando a perspectiva das redes regionais de atencdo a
saude.
META 2012-2015 80% dos DRS com equipe de humanizagdo composta no minimo por diretor de Humanizagdo e Articulador de Humanizagdo
INDICADOR Ne de equipes de humaniza¢do nos DRS / N2 de DRS X 100.
META - 2012 30% dos DRS com equipe de humanizagdo composta no minimo por diretor de Humanizagao e Articulador de Humanizagdo
AGOES / PRODUTO - 2012 PRAZO DE EXECUCA A -
e/ LD acl) 0 cucho ORIGEM DOS RECURSOS ARE': :\5:: ON PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
Nucleo Técnico
1. Encontros com Diretores de DRS Pactuagdo para adesdo a PEH Fevereiro Dezembro N/A de Humanizagdo
CRS
2. Processo seletivo dos Articuladores de Contratagayo d?S Articuladores . . Programa 940 / Agdo 2447 - Nucleo Tecj'nlc?
. de Humanizagdo conforme Fevereiro Abril de Humanizagao
Humanizagao L . PPA
critérios estabelecidos CRH
F dgod i d Nucleo Técni
3. Oficinas e Visitas de instrumentalizagado ormagdo ?S eo!u|pes 08 Programa 940 / Agdo 2447 — ucieo et?nlc?
. - Centros Regionais Integrados Mar¢o Dezembro de Humanizagao
conceitual e prética R PPA)
de Humanizagdo CRS
Relatério do monitoramento Nicleo Técnico
4. Acompanhamento Remoto Janeiro Dezembro N/A de Humanizagdo

das acdes

CRS
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EIXO IV

FORTALECIMENTO DO GESTOR ESTADUAL NA COORDENAGAO DO SUS SP.

DIRETRIZ IV.6

IMPLEMENTAR A POLITICA ESTADUAL DE HUMANIZAGAO

OBJETIVO —-1V.6.3

Fortalecer e integrar mecanismos de utilizacdo da voz do usuario como ferramenta de gestdo e forma de participacdo e controle social.

META 2012-2015

80% das unidades de saude com implementagdo de processos de analise compartilhada da voz do usudrio **

INDICADOR

N¢ de unidades com processos de analise implementados / N2 de unidades SES participantes da PEH X 100.

META - 2012

50% das unidades de saude participantes da PEH * com planos de interven¢do em Humanizagdo construidos e validados.

~ PRAZO DE p
ACOES / PRODUTO - 2012 . -
GUE QLB R EXECUCAO 0;2?5’:'53(5)5 ARE': :\5:: ON PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
1. Discussdo dos indicadores de Humanizagao relativos !ncl'usao da analise dos Nucleo Técnico
. L. . - indicadores nos planos L
a voz dos usudrios com as equipes de humanizagdo nas de intervencio em Junho Dezembro N/A de Humanizagdo
unidades de saude . Ng CSS e CGCSS
humanizacao
2. Revisdo dos indicadores de Humanizagao relativos a | Definigdo e Nucleo Técnico
voz dos usudrios nos contratos firmados entre unidades | padronizagdo dos Abril Outubro GS de Humanizagao
de saude e SES novos indicadores CSS e CGCSS
Revisdo do processo de Nucleo Técnico
gestdo da Ouvidoria Abril Dezembro de Humanizagao
Central SES idad CSS, CGCSS e CRS
3. Oficinas e encontros com Ouvidorias, SAU e Conte Inei:rI]ul;aéo 4 :nuér;ilS:d:s Programa 940 / Agdo €
Comigo das unidades SES L. 2447 - PPA Nucleo Técnico
voz do usudrio nos . s
lanos de intervencio Abril Dezembro de Humanizagdo
P nrervene CRS, CSS e CGCSS
em humanizagdo (2)

** = Voz do Usuario: Ouvidoria, Pesquisa de Satisfacdo SES, Conte Comigo, Servigo de Atenc¢do ao Usuario - SAU

(2) Este produto esta associado ao Objetivo 1V.6.1
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EIXO IV

FORTALECIMENTO DO GESTOR ESTADUAL NA COORDENAGAO DO SUS SP.

DIRETRIZ IV.6

IMPLEMENTAR A POLITICA ESTADUAL DE HUMANIZAGAO

OBJETIVO —-1V.6.4

Qualificar e apoiar gestores e profissionais com foco no planejamento, implantacdo e avaliagdo das praticas humanizadas nos servicos de satde do
Estado e dos municipios.

META 2012-2015

80% das unidades de saude* participantes dos encontros de Apoio e Formag¢do em Humanizagao.

INDICADOR

Ne de unidades participantes nos encontros de Apoio e Formacdo/ N2 de unidades de salude participantes da PEH X 100.

META - 2012

70% das unidades de saude* participantes dos encontros de Apoio e Forma¢do em Humanizagdo.

PRAZO DE

AGOES / PRODUTO - 2012 ~ A -
S FRERIIE = 2T EXECUCAO ORIGEM DOS RECURSOS ARE': :\E:ON PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
1. Encontros e oficinas para formagao dos CIH e para | Equipe dos Centros , -
. ~ . . ~ - Nucleo Técnico
apoio e formagdo em planejamento, implantacdo e | Integrados de Programa 940 / Agdo 2447 - o
. o . . o Margo Dezembro de Humanizagdo
avaliacdo das praticas humanizadas nos servicos de | Humanizacao PPA
, o . CSS, CGCSS e CRS
saude do Estado e dos municipios. capacitada (3)

(3) Este produto esta associado aos objetivos IV 6.1 e 6.2
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EIXOV

FORTALECIMENTO DA PARTICIPAGAO DA COMUNIDADE E DO CONTROLE SOCIAL NA GESTAO DO SUS.

DIRETRIZ V.1

FORTALECER A PARTICIPAGAO DA COMUNIDADE E O CONTROLE SOCIAL.

OBJETIVO -V.1.1

Aperfeicoar as condi¢Ges materiais, técnicas, administrativas e financeiras para o funcionamento regular do CES.

META 2012-2015

Promover reunides previstas no Regimento Interno e deliberadas pelo Pleno do CES
Equipar a drea administrativa do CES para atender as necessidades de trabalho

INDICADOR Ne de reunibes realizadas/previstas
Especificacdo e N2 de Equipamentos adquiridos.
META - 2012 Promover reunides periddicas com a finalidade de fortalecer os conselhos municipais e as entidades representativas das comunidades.

Equipar a drea administrativa do CES para atender as necessidades de trabalho

PRAZO DE

AGOES / PRODUTO - 2012 ~ A -
NEES L EEE =Y EXECUCAO ?zilgj:; OD;)S ARESAA?;;SLPON PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO

1. Plinejamento das reunides com cronograma prévio pactuado em Reunido realizadas Janeiro Dezembro 937 CES
reunido do CES

. . . Manuais e
2. Estabelgcer rotinas e metodologia de trabalho apds levantamento documentos Maio Julho 937 CES
das necessidades .

estabelecidos

3. Manter as atas em dia e aprovadas em reunido do CES Atas aprovadas Janeiro Dezembro 937 CES
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EIXO V

FORTALECIMENTO DA PARTICIPAGAO DA COMUNIDADE E DO CONTROLE SOCIAL NA GESTAO DO SUS.

DIRETRIZ V.1

FORTALECER A PARTICIPAGAO DA COMUNIDADE E O CONTROLE SOCIAL.

OBJETIVO - V.1.2
pertinente.

Organizar e prover as condi¢Ges necessarias para a realizagdo de Conferéncias Estaduais do ambito do controle social conforme legislacdo

META 2012-2015

Realiza¢do de conferéncias deliberadas pelo CES

INDICADOR

N¢ de Conferéncias realizadas / deliberadas

META - 2012

Manter a Secretaria Executiva e o CES estruturada para atender a realizagdo de conferéncias

~ PRAZO DE p
ACOES / PRODUTO - 2012 = -
S FRERIIE = 2T EXECUCAO %‘;‘gj& OD;) S ARE:AI;IZS;-PON PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
CNS, CMS,
Conferéncia Secretaria outras
1. Acompanhar as decisGes estaduais e federais a respeito do assunto . 2012 2015 937 . instituicdes e
realizadas Executiva CES . .
areas técnicas
da SES
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EIXO V

FORTALECIMENTO DA PARTICIPAGAO DA COMUNIDADE E DO CONTROLE SOCIAL NA GESTAO DO SUS.

DIRETRIZ V.1

FORTALECER A PARTICIPAGAO DA COMUNIDADE E O CONTROLE SOCIAL.

OBJETIVO -V.1.3

Implementar a Politica Estadual de Educacdo Permanente para os conselheiros estaduais

META 2012-2015

Estabelecimento de politica para Formagdo de conselheiros estaduais

INDICADOR

N¢ de conselheiros formados.

META - 2012

Planejamento da capacitacao para conselheiros

~ PRAZO DE p
ACOES / PRODUTO - 2012 . -
NEES L EEE =Y EXECUCAO %ifj;’; OD;)S ARESAAI:IIES;-PON PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
MS -
. o Levantamento . PORTARIAS

1. Levantamento das necessidades para capacitagdo realizado Maio Julho 2979 E 3160, CES

937
P . - o Identificacdo do

2. ldentificagcdo de parceiros para a realizagdo da capacitagao parceiro Julho Agosto 937 CES CEFOR

3. Reunibes para organizac¢do das capacitagGes Reunides realizadas Agosto Novembro 937 CES CEFOR

4. Elaboragdo do projeto de capacitagao Projeto elaborado Novembro Dezembro 937 CES CEFOR
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EIXO V

FORTALECIMENTO DA PARTICIPAGAO DA COMUNIDADE E DO CONTROLE SOCIAL NA GESTAO DO SUS.

DIRETRIZ V.1

FORTALECER A PARTICIPAGAO DA COMUNIDADE E O CONTROLE SOCIAL.

OBJETIVO-V.1.4

Apoiar o processo dos conselheiros municipais

META 2012-2015

Estabelecimento de politica para Formagdo de conselheiros municipais

INDICADOR

N2 de municipios que aderiram a politica de formacgao de conselheiros /645

META - 2012

Levantamento de dados e necessidades para elaboragéo da politica

PRAZO DE p
ACOES / PRODUTO - 2012 EXECUCAO %I:ICGLIJE;/;OD;)S ARE:AI;IZSLPON- PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
1- Cadastramento de conselheiros municipais Cad?stros Agosto dezembro CES MS
realizados

MS —

2- Levantamento de necessidades junto aos Conselhos Levantamento Outubro/2 PORTARIAS

municipais de saude realizado 012 Marco/2013 2979 E 3160. CES COSEMS

937
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EIXO V

FORTALECIMENTO DA PARTICIPAGAO DA COMUNIDADE E DO CONTROLE SOCIAL NA GESTAO DO SUS.

DIRETRIZ V.1

FORTALECER A PARTICIPAGAO DA COMUNIDADE E O CONTROLE SOCIAL.

OBJETIVO - V.1.5

Promover a¢Ges de informacdo e conhecimento acerca do SUS junto a populagcdo em geral com vistas ao fortalecimento da participagdo social.

META 2012-2015

Criar material informativo regular sobre o Controle Social no site da Secretaria Estadual de Satide e em outras formas de midias.

INDICADOR

N@ de materiais informativos criados

META - 2012

Pplanejamento dos matérias necessarios a serem divulgados

ACOES / PRODUTO - 2012

PRAZO DE
EXECUGAO

ACOES PRODUTO

INICIO TERMINO

ORIGEM DOS
RECURSOS

AREA RESPON-

SAVEL

PARCERIAS

1. Reunido para levantamento dos temas que serdo abordados nas

midias

Reunides realizadas

Maio Dezembro

MS -
PORTARIAS
2979 E 3160.
937

CES

2. Reunido para reformulagao do site

Reunides realizadas

Maio Dezembro

MS -
PORTARIAS
2979 E 3160.
937

CES

Dep. de
Informatica
SES

3. Desenvolvimento de um projeto para o “ novo site”

Projeto
desenvolvido

Julho Dezembro

MS -
PORTARIAS
2979 E 3160.
937

CES

Dep. de
Informatica
SES

4. Confecgdo de “bonecos” dos matérias que serdo confeccionados

Material base
criado

Agosto Dezembro

MS -
PORTARIAS
2979 E 3160.
937

CES

EIXO V

FORTALECIMENTO DA PARTICIPAGAO DA COMUNIDADE E DO CONTROLE SOCIAL NA GESTAO DO SUS.

DIRETRIZ V.1

FORTALECER A PARTICIPAGAO DA COMUNIDADE E O CONTROLE SOCIAL.
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OBIJETIVO V.1.6

Ampliar a articulagdo entre as comissdes intersertoriais de saide do Trabalhador — CIST, no ambito municipal e a CIST Estadual (Portaria MS

2728/2009)
META 2012-2015 100% dos municipios sede de CEREST com CIST organizada
INDICADOR Percentual de municipios — sede de CEREST com CIST organizada
META - 2012

Conhecer e avaliar as CIST municipais implantadas nos CEREST municipais

PRAZO DE p
ACOES / PRODUTO - 2012 EXECUCAO %F;Igjggg)s ARE:AI;I;S;-PON- PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO

1. Diagnéstico das CIST Relatdrio elaborado Agosto Dezembro - ggfésctosems €
2. Manual de orientacdo de implantacdo ou implementacdo das CIST Manual Dezembro

' ¢ P ¢ P ¢ desenvolvido e Margo 2013 - CES
nos CEREST . 2012

divulgado

EIXO VI - GESTAO DA EDUCACAO E DO TRABALHO NO SUS
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EIXO VI

GESTAO DA EDUCACAO E DO TRABALHO NO SUS

DIRETRIZ VI.1

APERFEICOAR OS MECANISMOS DE EDUCAGAO, PARA QUALIFICAR OS PROFISSIONAIS DO SUS/SP

OBJETIVO -VI.1.1

Executar a Politica de Educacdo Permanente (EP) em Saude para o SUS/SP considerando as necessidades regionais.

META 2012-2015

1: 100% dos 63 PAREPS (Planos Regionais de Educagdo Permanente em Saude) executados.
2: Execugdo de 100% dos Projetos de EP encaminhados pelos CGR / Centro de Desenvolvimento e qualificagdo do SUS - CDQS a Coordenagdo de
Recursos Humanos - CRH / GSDRH.

INDICADOR Numero de PAREPS desenvolvidos
Numero de projetos executados / nimero de projetos encaminhados. x 100
META - 2012 1: 100% dos 63 PAREPS (Planos Regionais de Educagdo Permanente em Saude) executados.

2: Execuc¢do de 100% dos Projetos de EP encaminhados pelos CGR / Centro de Desenvolvimento e qualificagdo do SUS - CDQS a Coordenacdo de
Recursos Humanos - CRH / GSDRH.

PRAZO DE p
ACOES /PROBUTO 12012 EXECUCAO o:égﬁrsggs RESP%RI::AVEL PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
1 Promover encontros para a articulagdo entre os atores N .

L (. . ~ " - Realizacdo de dois .
regionais responsaveis pela implementagao da Politica de EP encontros entre Coordenacdo da
para discussao, elaboragdo e viabilidade dos projetos previstos CDQS/Articuladores da Margo Dezembro GSDRH AB /CRS
nos PAREPS que abordam a teméticas das RRAS/Redes o ol CDQ/DRS

- Atenc¢do Basica
Tematicas.
2 Promover encontro macro-regionais entre CDQS e NEPS para

N . EPS.
apoio técnico no desenvolvimento dos PAREPS 63 PAREPS desenoluidos CDQS /DRS;

" | fevereiro dezembro GSDRH Representantes
dos NEPS
3 Realizar reuniGes mensais com o Grupo Técnico Bipartite de fevereiro dezembro GSDRH e COSEMS | Coordenacgao
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Educacdo Permanente em Salde para releitura, analise e -Analise técnica dos daABe

reorientacdo dos projetos de EP encaminhados. projetos de EP representantes
demandados pelas regides do GTB Redes
de saude.

4 Encaminhar os projetos demandados pelas regides e

analisados pelo GF')I' BJipartite de EP para I:e)xecug,;f:o financeira Processos hora-aula Programa do Centro
/convénios e fundo janeiro dezembro | PPA942 —Ac¢do | GSDRH Administrativo
municipal 6121 CRH
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EIXO VI GESTAO DA EDUCAGAO E DO TRABALHO NO SUS
DIRETRIZ VI.1 APERFEICOAR OS MECANISMOS DE EDUCACAO, PARA QUALIFICAR OS PROFISSIONAIS DO SUS/SP
OBJETIVO - VI.1.2 Ampliar a metodologia do ensino na modalidade de Educacdo a Distancia (EAD) nos cursos promovidos pelo GSDRH - Grupo de Selegdo e
Desenvolvimento de Recursos Humanos
META 2012-2015 1: Criar versdo EAD para cursos que demandem vdrias turmas e/ou publico-alvo disperso em diferentes localidades — 4 cursos novos por ano.
2: Incorporar duas novas ferramentas de EAD para realizagao dos cursos promovidos pelo GSDRH.
INDICADOR (NGmero de cursos criados na versdo EAD / 16) x 100.= 16 cursos na versdo EAD até 2015.
(NUmero de novas ferramentas adquiridas pelo GSDRH / 2 novas ferramentas) x 100
META - 2012 1: Realizar 4 cursos diferentes em EAD
2:Incorporagao de duas novas ferramentas de EAD para realizagdo dos cursos promovidos pelo GSDRH.

PRAZO DE .
ACOES / PRODUTO - 2012 EXECUCAO o:égﬁ:szgs ARE»::\I/E::ON- PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
1.Desenvolver curso TBVE - Dengue Curso em Moodle Abril Maio CCD-CVE
2 Desenvolver curso para tutor em EAD Curso em Moodle Abril Abril Programa 942- EAD GSDRH
3 Desenvolver curso de Integragdo dos Servidores da SES Curso em Moodle Maio Maio Acdo 6121
4 Capacitagdo de Sala de Vacina Curso em Moodle Outubro Novembro CCD-CVE
Videoconferéncias diversas Videoconferéncia Janeiro Dezembro Fundap
EIXO VI GESTAO DA EDUCAGAO E DO TRABALHO NO SUS
DIRETRIZ VI.1 APERFEICOAR OS MECANISMOS DE EDUCACAO, PARA QUALIFICAR OS PROFISSIONAIS DO SUS/SP
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OBJETIVO -VI.1.3

Gerenciar programas de qualificagdo para profissionais da satde de acordo com as necessidades do SUS: Residéncia Médica, Aprimoramento
Profissional, Estagios e Pds-graduacao.

META 2012-2015

1: Conceder 1.176 bolsas no Programa de Aprimoramento Profissional anuais (Total = 4.704 bolsas).

2: Conceder 5.312, 5.637, 5.933, 6.214 bolsas no Programa de Residéncia Médica nos anos de 2012, 2013, 2014 e 2015, respectivamente (Total =
23.096 bolsas).

3: Realizar estudo acerca da necessidade de especialistas, com vistas a politica de regulagdo e de indugdo da formagdo de médicos em determinadas
especialidades. — RESIDENCIA MEDICA

INDICADOR (n2 de bolsas utilizadas / ne de bolsas concedidas) X 100.
n2 de bolsas utilizadas / n2 de bolsas concedidas X 100.
Estudo realizado.
META - 2012 1 - Conceder 1176 bolsas para o Programa de Aprimoramento Profissional.

Paulo.

especialidades.

2- Conceder 5331 bolsas a Programas de Residéncia Médica (RM) credenciados pela Comissdao Nacional de Residéncia Médica no Estado de Sao

3- Realizar estudo acerca da necessidade de especialistas, com vistas a politica de regulacdo e de indugdo da formagao de médicos em determinadas

PRAZO DE p
ACOES / PRODUTO - 2012 EXECUCAO O:éﬁfjll\:sl;gs ARE»::\IIE::‘ON- PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
1 Acgmpanhamento do Processo Seletivo das Instituicdes Selegfa\o de Janeiro Fevereiro CRH- PAP
participantes do Programa Candidatos
2 AFgmpanhamento do Processo Seletivo das Instituicdes Selegfa\o de Agosto Dezembro CRH -PAP
participantes do Programa Candidatos
3 Distribuicdo das bolsas para as Instituicdes participantes do Bolsas distribuidas Outubro Dezembro CRH-PAP
Programa
4 - Distribuicdo das bolsas para as InstituicGes participantes do Bolsas distribuidas Janeiro mar/2012 CRH- PAP
Programa
dade de Bol 1942
5 Pagamento das bolsas Qdade de Bolsas Janeiro Dezembro prcN)g SES/Finan-gas
pagas acdo: 4862
N . . A Fundagao Carlos
6 -Organiza¢do e acompanhamento de Concursos Publicos para Candidatos Novembro | Dezembro CRH-Residéncia Chagas:
selecdo dos candidatos aos programas de RM. habilitados. de 2011 de 2011 Médica (RM) Uni\?ers:idade de
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S3do Paulo; Santa
Casa de SP;
UNICAMP;
FAMEMA,;
FAMERP;PUC Sao
Paulo; FMABC;
PUCCampinas;
UNESP;UNITAU.

Candidatos

Janeiro de

Marco de

7- Convocacao dos habilitados para escolha de vagas e matriculas. habilitados. 2012 2012 CRH e parceiros As mesmas
8- Efetivacdo das matriculas dos candidatos selecionados. Cand'ldatos Fevereiro Marco de CRH_RTM ¢ As mesmas.
selecionados. de 2012 2012 parceiros
9- Contréle da frequéncia aos programas dos matriculados Candidatos Marco de Fevereiro de CRH-RM e As mesmas
q prog matriculados 2012 2013 parceiros
. Programa: 942
Margo de Fevereiro de i SES/SP,
10-P to das bol N de bol A¢do:4863
agamento das bolsas e bolsas 2012 5012 ¢do Financas
11- Reunides com Cocirdenadores dos Programas para avaliagao do Avaliacio Abril de Dezembro CRH-RM As mesmas
processo e da ocupagao das vagas. 2012 de 2012
- e . Distribuicdao de Agosto de | Setembro de
12- . -
Previsdo da distribuicdo de bolsas para o préximo concurso bolsas 2012 5012 CRH-RM As mesmas
13- Planejamento para o Concurso Publico de sele¢do de médicos . Julho de Novembro
residentes para 2013, Concurso Publico 2012 de 2012 CRH-RM As mesmas.
Fontes de dados -
D
14- Levantamento preliminar de fontes de dados disponiveis para estudo abril maio RM SA |/Observatdri
identificadas
15- Revisdo bibliografica dos parametros de necessidades de Mapeamento dos Abril maio GADI/Observatori RM
especialistas parametros o]
16 I'denNtlflcagao Qe parceiros (instituicGes universitarias) para a !Darce'lr'os Maio junho RM GADI/Observatori
realizagado do projeto identificados o
D -
17- Elaboracgdo do projeto com orcamento e cronograma Projeto formulado junho setembro RM SA \/Observatéri
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EIXO VI

GESTAO DA EDUCACAO E DO TRABALHO NO SUS

DIRETRIZ VI.1

APERFEICOAR OS MECANISMOS DE EDUCAGAO, PARA QUALIFICAR OS PROFISSIONAIS DO SUS/SP

OBJETIVO -VI.1.4

Ampliar a oferta de processos formativos adequados ao aperfeicoamento dos processos de gestdao do SUS

META 2012-2015

Elaborar Curso de Gestdo em Saude para 100 servidores da area hospitalar da SES.

INDICADOR n2 alunos inscritos / n2 alunos concluintes X 100
META - 2012 Elaborar Curso de Gestdo em Saude para 100 servidores da area hospitalar da SES.
PRAZO DE p
ACOES / PRODUTO - 2012 EXECUCAO O:llsg:ijll\;lslggs ARE»:;\I/E:II-’ON- PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
1Promover reunides para a articulagao dos representantes das Defini¢ao dos
Universidades: USP Medicina; USP Enfermagem; USP Medicina RP; conteudos e .
L g ’ ’ . M D b CSDRH FUNDAP

UNESP; UNICAMP, FGV, USP Saude Publica, e Santa Casa para a metodologia co alo ezembro
definicdo de conteudos e processos pedagdgicos. curso
2 LevNanta’r c.ustos para} realizagcdo do Curso de Especializagdo em Orgamento do Maio Dezembro Prtzgrama 942- CRH FUNDAP
Gestdo Publica em Saude curso Acdo 5769
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EIXO VI

GESTAO DA EDUCACAO E DO TRABALHO NO SUS

DIRETRIZ VI.1

APERFEICOAR OS MECANISMOS DE EDUCAGAO, PARA QUALIFICAR OS PROFISSIONAIS DO SUS/SP

OBJETIVO - VI.1.5

Ampliar a proposi¢do e execugdo de formagdo técnica em saide de nivel médio pelas Escolas técnicas do SUS/SP — ETSUS/SP

META 2012-2015

Elaborar e aprovar planos de cursos de especializacdo para técnicos de enfermagem nas areas oncologia, neonatologia e terapia renal substitutiva.

INDICADOR

n? de planos elaborados e aprovados / planos de cursos propostos nas trés areas) x 100.

META - 2012

Aprovar planos de cursos de especializagdo para técnicos de enfermagem nas areas oncologia, neonatologia e terapia renal substitutiva.

~ PRAZO DE p
ACOES / PRODUTO - 2012 = -
NEES R EXECUCAO 0:55':5225 ARE': :\5:: ON PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO | TERMINO
1 Encaminhar para analise de especialistas os Planos de Curso de Especialistas da
Especializagdo para Técnico de Enfermagem nas areas de Pareceres dos maio julho NAET - SES das dreas em
P c; P . & especialistas ) SUS/CEFOR N

neonatologia e terapia renal. guestdo
C Ih

2 Encaminhar os Planos de Curso para aprovag¢do do Conselho Cursos aprovados | iulho dezembro NAET — E?tr;i:leualode

Estadual de Educacgdo P J SUS/CEFOR ~
Educacgdo

. Cursos Programa 942 — Agdo | NAET -
3.Executar os cursos de ACS e PROFAPS por meio das ETSUS executados margo Dezembro 6121 SUS/CEFOR 6 ETSUS da SES
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EIXO VI GESTAO DA EDUCAGAO E DO TRABALHO NO SUS
DIRETRIZ VI.2 APRIMORAR A GESTAO DO TRABALHO PARA VALORIZAR 0OS RECURSOS HUMANOS DA SES/SP.
OBJETIVO -VI.2.1 Promover agdes para melhoria da qualidade de vida e do ambiente profissional na SES/SP.
META 2012-2015 Formacdo dos SESMT (Servigo de Engenharia de Seguranga e Medicina do Trabalho ) em todas as Unidades da Secretaria de Estado da Saude com
equipe técnica completa .
INDICADOR N2 de UD com SESMT implementado com equipe técnica completa /n2 de UD”s)X100.
META - 2012 SESMT com equipe completa em 15 Unidades (que representa 25% de 60 Unidades)

PRAZO DE p
ACOES / PRODUTO - 2012 EXECUCAO %Zlgjgggs S»:I:/E& RESPON- PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
1- Identificacdo das unidades pertencentes a CSS, CCD e CRS Plano de implantagdo .

D
prioritarias para a implantacdo dos SESMT. dos SESMT mar¢o malo CRH/NMQVAP €55, CCD e CRS
2- Planejamento dos processos de concurso para engenheiro de o

- .. . Editais d . . P 1942; ~
segurancga, médico do trabalho, técnico de seguranca, enfermeiro 'tals de coneurso abril maio rcNJgrama CRH/ Selegdo CSS, CCD e CRS
.. abertos acdo: 2444
do trabalho e técnico de enfermagem do trabalho.
i :942;
3- Realiza¢do dos concursos e nomeac¢do dos novos servidores Ser\{|dlo'res nomeafjc?s maio outubro Prc:grama 942; CRH/ Sele¢do CSS, CCD e CRS
em inicio de exercicio acao: 2444
4- Supervisdo da implantagdo das equipes dos SESMT SESMT operando novembro | dezembro CRH/ NMQVAP CSS, CCD e CRS
P plantat aup PPRA e PCMSO ’
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EIXO VI GESTAO DA EDUCACAO E DO TRABALHO NO SUS
DIRETRIZ VI.3 FORTALECER A GESTAO DE RH NO SUS/SP.
OBJETIVO -VI.3.1 Produzir conhecimento que contribua para a melhor gestdo de Recursos Humanos no dmbito do SUS/SP.
META 2012-2015 1: Rever/atualizar a proposta do atual Curso de Especializagdo em Gestdo Publica em Saude.

2: Propor e participar de 100% das a¢Oes desenvolvidas pelo Programa de qualificagdo e estruturagao da gestdo do trabalho e da educac¢do no SUS
—PROGESUS NO Estado de S3o Paulo - componente 03.

INDICADOR Curso revisto e atualizado em todos os seus Médulos.
Ne de participacBes nas acdes promovidas pelo PROGESUS no Estado — componente 03/ a¢des promovidas pelo PROGESUS no Estado —
componente 03) x 100.

META - 2012 1: Rever/atualizar a proposta do atual Curso de Especializacdo em Gestdo Publica em Saude.
2: Ndo ha a¢des do PROGESUS/MS previstas para 2012

PRAZO DE .
ACOES / PRODUTO - 2012 EXECUCAO O:IIE?:ILEJI\:SI‘))(S)S gz\sgLRESPON- PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
1 Promover reunibes para a articulagcdo dos representantes das
Universidades: USP Medicina; USP Enfermagem; USP Medicina RP; Atualizacio FUNDAP e
UNESP; UNICAMP, FGV, USP Saude Publica, e Santa Casa para ¢ , Junho Dezembro GSDRH/GADI Instituicdes de
. , . . dos conteudos i
atualizagdo de conteuldos e processos pedagdgicos dos cursos Ensino
realizados, em seus respectivos Modulos
2 LevNantalr c'ustos para} realizagcdo do Curso de Especializagdo em Orgamento do Junho Dezembro Programa 942-Acgao CSDRH FUDAP
Gestdo Publica em Saude curso 5769
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EIXO VI

GESTAO DA EDUCACAO E DO TRABALHO NO SUS

DIRETRIZ VI.3

FORTALECER A GESTAO DE RH NO SUS/SP.

OBIJETIVO - VI.3.2

Estudar e adequar o quadro de RH da SES/SP para as atuais funcdes da gestdo estadual .

META 2012-2015

1: Aprimoramento das bases de dados em Recursos Humanos na SES/SP.

2: Elaboracgdo de sistema de informagdo em processos educacionais na SES/SP.

3: Executar e avaliar o processo formativo dos CDQS.

4: Adequar o quadro funcional as novas necessidades da gestdo da Secretaria de Estado da Saude.

INDICADOR Sistema de informacgao aprimorado até final de 2015.
Sistema elaborado e implantado até final de 2015.
Processo formativo realizado e avaliado até final de 2015.
Ne de vagas preenchidas / n2 vagas do quadro funcional readequado X 100.
META - 2012 1: iniciar a implantacdo do Sistema de Gestdo em RH — mddulos de “cadastro de cargos e fungdes’ e de ‘movimentacdo de pessoal’

2: Finalizar o projeto de Sistema de Informag¢do em Processos Educacionais

~ PRAZO DE p
ACOES / PRODUTO - 2012 . -
NEES R EXECUCAO o:é(c;fj':sggs ARE': :\5:: ON PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
Analista
. L . programador pleno

1'. Adequar o qu?dro técnico do CGD para o desenvolvimento do o analista Abril Junho CRH/ CGD GIS e FEM

Sistema de Gestdo -
programador junior
no quadro do CGD

2: Revisdo do projeto basico do Sistema de Gestdo Projeto revisado Maio Junho CRH/ CGD
B

3: Implementac¢do do modelo na base de dados do SQL Server ase de dados Julho Setembro CRH/ CGD GIS
estruturada

4: Desenvolvimento do médulo de cargos e fungdes Julho Dezembro CRH/ CGD

5: Desenvolvimento do médulo de movimentagdo de pessoal Julho Dezembro CRH/ CGD

6: teste dos mddulos Novembro | Dezembro CRH/ CGD GIS
Mapa dos

- . . Grupo de
7: levantamento dos requisitos para o Sistema requisitos e Agosto Outubro CRH/ GADI .
. . Desenvolvimento
funcionalidades
o . Fontes de dad CRH G d

8: levantamento das fontes de dados disponiveis para o Sistema on es. € .a. os € Agosto Outubro / L. rupo de .

fluxos identificados Observatorio e Desenvolvimento

162




SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE — COODENADORIA DE PLANEJAMENTO DE SAUDE

PROGRAMACAO ANUAL DE SAUDE DO ESTADO DE SAO PAULO PAS-E 2012

CGD

9: Elaboragdo do Projeto

Projeto elaborado

Novembro

Dezembro

CRH/ CGD

Grupo de
Desenvolvimento
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SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE — COODENADORIA DE PLANEJAMENTO DE SAUDE

EIXO VI

CIENCIA, TECNOLOGIA E INOVAGOES EM SAUDE

DIRETRIZ VII.1

IMPLEMENTAR UMA POLITICA ESTADUAL DE CIENCIA, TECNOLOGIA E INOVACAO EM SAUDE.

OBIJETIVO -VII.1.2

Apoiar a constituicdo de Nucleos de Inovagdo Tecnoldgica e de Avaliagao de Tecnologias em Saude.

META 2012-2015

1. Estimular a formacédo de 6 novos Nucleos de Avaliacdo Tecnoldgica (NAT) e promover o desenvolvimento dos 4 existentes.
2. Promover o desenvolvimento de 7 Nucleos de Inovagdo Tecnoldgica (NIT) nos Institutos de Pesquisa, criados por Decreto.

INDICADOR 1.Numero de Nucleos de Avaliagdo Tecnoldgica criados nos Institutos de pesquisa e hospitais da SES-SP.
2.Numero de Nucleos de Inovagdo de Tecnologias em Saude implantados nos Institutos de pesquisa e hospitais da SES-SP.
META - 2012 1. Estimular a formagdo de 1 novo Nucleo de Avaliagdo Tecnolégica (NAT) e promover o desenvolvimento dos 4 existentes.

2. Promover o desenvolvimento de 7 Nucleos de Inovagdo Tecnoldgica (NIT) nos Institutos de Pesquisa, criados por Decreto.

PRAZO DE ORIGEM AREA
ACOES / PRODUTO - 2012 EXECUCAO DOS RESPON- PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO RECURSOS SAVEL
Avaliagdo do
estdgio da
1. ReuniBes Técnicas com os Institutos para Implantacdo dos NITs instituicdo para Janeiro Dezembro - CCTIES
implantacao dos
NIT
2. Assessoria da FEA/FIA para implantagdo dos NITS Projeto deN Janeiro Dezembro 933 CCTIES FEA/FIA
Implantagao
Levantamento de
3. Reunides mensais com os 4 NATs existentes e demais hospitais realldafjes © .
. ~ necessidades para Janeiro Dezembro - CCTIES
para implantacdao de novos NATs . =
implantagdo dos
NAT
Pessoal treinado
4. Treinamento em ATS para os hospitais para emissao de Abril Dezembro CCTIES
parecer técnico
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EIXO VI CIENCIA, TECNOLOGIA E INOVAGOES EM SAUDE
DIRETRIZ VII.1 IMPLEMENTAR UMA POLITICA ESTADUAL DE CIENCIA, TECNOLOGIA E INOVAGAO EM SAUDE.
OBJETIVO -VII.1.3 Apoiar a Avaliacdo de tecnologias de produtos e processos com a finalidade de estabelecer protocolos, incorporar e desincorporar tecnologias em
saude.
META 2012-2015 Realizar 4 avalia¢des de tecnologia de produto e/ou processo em saude.
INDICADOR Numero de AvaliacGes de Tecnologias em Saude realizadas.
META - 2012 Realizar 1 avaliagdo de tecnologia de produto e/ou processo em satde

~ PRAZO DE p
ACOES / PRODUTO - 2012 p -
S DT =2 EXECUCAO %‘;‘gj& OD;) S ARE:AI;IZS;-PON PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
. . Tecnologias de
1. Busca de demanda junto aos NATSs existentes, com foco na tabela rotina fora da Marco Dezembro i CCTIES
do SUS
tabela SUS
2. Avallagao del medlcamentos oncolégicos coordenado pelo Grupo Med'lcamentos Abril Dezemnbro 933 CCTIES
de Pesquisa Clinica do Estado Avaliados
3. Avaliagdo de medlclamentos anti reumaticos coordenado pelo Med'lcamentos Abril Dezembro 933 CCTIES
Grupo de Pesquisa Clinica do Estado Avaliados
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EIXO VI CIENCIA, TECNOLOGIA E INOVACOES EM SAUDE
DIRETRIZ VII.1 IMPLEMENTAR UMA POLITICA ESTADUAL DE CIENCIA, TECNOLOGIA E INOVAGCAO EM SAUDE.
OBIJETIVO -VIl.1.4 Promover a revisdo do elenco de medicamentos disponibilizados pela Fundag¢do para o Remédio Popular —Furp.
META 2012-2015 Revisdo do elenco de medicamentos disponibilizados pela Furp
INDICADOR Incorporagao de novos medicamentos (no minimo 4).
META - 2012 Incorporacdo de um novo medicamento
~ PRAZO DE p
ACOES / PRODUTO - 2012 . -
NEES L EEE =Y EXECUCAO %ilgf;g OD;)S ARESAA?IES;_PON PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
Comité Técnico Usp/
1. Revisdo do elenco de medicamentos da Furp Elenco revisado Janeiro Dezembro - Furp UNESP
2. Processo de transferéncia de tecnologia em andamento Produto registrado Janeiro Dezembro 933 Furp/ Novartis
' & na ANVISA GGIND
3. Processo de transferéncia de tecnologia Produto Janeiro Dezembro 933 Furp/ Teva
) g disponibilizado GGIND
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EIXO VI

CIENCIA, TECNOLOGIA E INOVACOES EM SAUDE

DIRETRIZ VII.2

PROMOVER O ENSINO E A DIFUSAO DO CONHECIMENTO CIENTIFICO.

OBIJETIVO -VII.2.1

Apoiar o desenvolvimento e manutencdo da Biblioteca Virtual em Sadde - BVS-Rede de Informacgdo e Conhecimento e do Portal de Revistas
Cientificas da SES-SP.

META 2012-2015

Firmar 2 acordos de cooperagdo da Centro Latino americano e do Caribe de Informagdo em Ciéncias da Saude - BIREME/ Organizagdo Pan-
Americana da Saude - OPAS para desenvolver projetos de apoio a gestdo de bibliotecas no ambito do SUS-SP.

INDICADOR Numero de acordos de cooperagdo da BIREME/OPAS para o desenvolvimento e manutencdo da BVS-Rede de Informacgdo e Conhecimento e do
Portal de Revistas Cientificas da SES-SP.
META - 2012 Firmar 1 acordo de cooperagdo da Centro Latino americano e do Caribe de Informacgdo em Ciéncias da Saude - BIREME/ Organizagdo Pan-

Americana da Saude - OPAS para desenvolver projetos de apoio a gestdo de bibliotecas no ambito do SUS-SP.

PRAZO DE p
ACOES / PRODUTO - 2012 EXECUCAO %I:ICGLIJE;/;OD;)S ARE:AI;IZSLPON- PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
. L. ) - Acordo de
1. ReuniBes Técnicas para firmar Acordo de Cooperagdo com a Cooperacio com a Abril Dezembro 933 CCTIES BIREME
BIREME BIREME
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RECURSOS ORCAMENTARIOS 2012

Os recursos para o desenvolvimento das ac¢es estdo discriminados nos Programas e Acoes do Plano Plurianual (PPA), segundo a Lei
Orcamentaria Anual (LOA) 2012, aprovada pela Assembleia Legislativa em 28 de dezembro de 2011.

Ressalte-se que o nivel de detalhamento da Programacdo Anual do Plano Estadual de Saude, que é necessario para seu
acompanhamento, ndo obrigatoriamente requer que se especifique diretamente o montante de recursos envolvidos. Estdo identificados no
campo "“origem dos recursos” os Programas e A¢des da estrutura orcamentaria.

Os esforcos para compatibilizacdo entre o PPA e o Plano Estadual de Saude produziram avancos, entretanto, parte dos novos
Programas e Ac¢bes propostos originalmente no PPA ainda nao tiveram alocacdo de recursos em funcdo de nao haver série histdrica. Este
problema deve ser minimizado na elaboracgdo das novas LOA.

A seguir a dotacdo orcamentaria 2012 atualizada até margo de 2012, segundo fonte, programas e acdes do PPA.
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ATE MARCO - EXERCICIO 2012

Valores em R$ milhGes
DOTACAO POR FONTE DE RECURSOS 2012

Janeiro Marco  Alteracédo

Total do Orcamento 14.659,9 14.661,7 1,8
001 - TESOURO-DOT.INICIAL E CRED.SUPLEMENTAR 10.140,4 | 10.140,4 0,0
002 - RECURSOS VINCULADOS ESTADUAIS 13,0 13,0 0,0
003 - RECURSOS VINCULADOS-FUNDO ESPECIAL DE DESPES 8,0 8,0 0,0
004 - REC.PROPRIO-ADM.IND.-DOT.INIC.CR.SUPL. 196,9 196,9 0,0
005 - RECURSOS VINCULADOS FEDERAIS 4.301,6 | 4.303,4 1,8
007 - OP.CRED.E CONTRIB.DO EXTERIOR-DOT.INIC.CR.SU 0,0 0,0 0,0

Valores em R$ milhdes
DOTACAO ADMINISTRAGAO DIRETA 2012

Janeiro Marco  Alteracédo

Total do Orcamento 13.000,2 13.000,2 0,0
001 - TESOURO-DOT.INICIAL E CRED.SUPLEMENTAR 8.808,8| 8.808,8 0,0
002 - RECURSOS VINCULADOS ESTADUAIS 13,0 13,0 0,0
003 - RECURSOS VINCULADOS-FUNDO ESPECIAL DE DESPES 8,0 8,0 0,0
004 - REC.PROPRIO-ADM.IND.-DOT.INIC.CR.SUPL. 0,0 0,0 0,0
005 - RECURSOS VINCULADOS FEDERAIS 4.170,4| 4.170,4 0,0
007 - OP.CRED.E CONTRIB.DO EXTERIOR-DOT.INIC.CR.SU 0,0 0,0 0,0

Valores em R$ milhdes
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DOTAGAO AUTARQUIAS 2012

Janeiro Marco  Alteracédo

Total do Orcamento 1.393,3 1.393,3 0,0
001 - TESOURO-DOT.INICIAL E CRED.SUPLEMENTAR 1.289,8 | 1.289,8 0,0
002 - RECURSOS VINCULADOS ESTADUAIS 0,0 0,0 0,0
003 - RECURSOS VINCULADOS-FUNDO ESPECIAL DE DESPES 0,0 0,0 0,0
004 - REC.PROPRIO-ADM.IND.-DOT.INIC.CR.SUPL. 1,6 1,6 0,0
005 - RECURSOS VINCULADOS FEDERAIS 101,9 101,9 0,0
007 - OP.CRED.E CONTRIB.DO EXTERIOR-DOT.INIC.CR.SU 0,0 0,0 0,0

Valores em R$ milhdes
DOTAGAO FUNDAGOES 2012

Janeiro Marco  Alteracédo

Total do Orcamento 266,4 268,2 1,8
001 - TESOURO-DOT.INICIAL E CRED.SUPLEMENTAR 41,8 41,8 0,0
002 - RECURSOS VINCULADOS ESTADUAIS 0,0 0,0 0,0
003 - RECURSOS VINCULADOS-FUNDO ESPECIAL DE DESPES 0,0 0,0 0,0
004 - REC.PROPRIO-ADM.IND.-DOT.INIC.CR.SUPL. 195,3 195,3 0,0
005 - RECURSOS VINCULADOS FEDERAIS 29,3 31,1 1,8
007 - OP.CRED.E CONTRIB.DO EXTERIOR-DOT.INIC.CR.SU 0,0 0,0 0,0
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ORCAMENTO 2012 - POR PROGRAMAS

NUMERO PROGRAMAS - DESCRICAO Dotag&o
TOTAL GERAL 14.661.857.971
0 | ENCARGOS GERAIS 19.825
100 | SUPORTE ADMINISTRATIVO 774.603.944
930 | ATENDIMENTO INTEGRAL E DESCENTRALIZADO NO SUS/SP 12.495.288.121
932 | VIGILANCIA EM SAUDE 83.826.855
933 | CIENCIA TECNOLOGIA E INOVACAO EM SAUDE 1.489.163
935 | PROD. IMUNOBIOLOGICOS, SOROS, HEMODERIVADOS E MEDICAMENTOS 188.013.394
936 | SANGUE, COMPONENTES E DERIVADOS 75.085.819
937 | CONTROLE SOCIAL NA GESTAO DO SUS 200.010
940 | GESTAO EM SAUDE 37.000.020
941 | INFRAESTRUTURA EM SAUDE 656.202.145
942 | GESTAO DA EDUCACAO E DO TRABALHO EM SAUDE 178.104.437
943 | FORTALECIMENTO DE AGOES PRIORITARIAS
2826 | COMUNICACAO SOCIAL 27.500.000
4406 | AUXILIO-ALIMENTACAO 117.699.200
4407 | TECNOLOGIA DA INFORMACAO E COMUNICACAO PARA EXC. DA GESTAO 26.825.038
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EXECUGCAO ORGCAMENTARIA 2012 - POR AGAO

ATE MARCO - EXERCICIO 2012

srosacio scio

CODIGOS Total Geral 14.661.857.971
941/ 1377 | CONSTRUCAO REF. AMPL. AREAS FISICAS SEC.SAUDE 373.604.491
4407/ 2439 | INFRAESTRUTURA TECNOLOGIA INFORM. COMUNICACAO 3.655.026

4407/ 2440 | REGISTRO ELETRONICO DE SAUDE

943/ 2441 | PROG. ESTADUAL DE PREV. AO USO DE ALCOOL OUTRAS DROGAS

943/ 2442 | SAUDE BUCAL

943/ 2443 | SAUDE DA POPULAGAO IDOSA

933/ 2444 | QUALIDADE DE VIDA 10
940/ 2445 | APOIO TECNICO FIN.AT.PRIMARIA SAUDE COMP.MUN. 37.000.000
940/ 2446 | REGIONALIZACAO 10

940/ 2447 | IMPLM. POLITICA ESTADUAL DE HUMANIZAGAO

940/ 2448 | MODELO DE EXCELENCIA DE GESTAO

941/ 2449 | APARELHAMENTO/EQUIPAMENTOS UNID.ADM.DIR./IND. 282.597.654
932/ 4124 | CAMPANHAS DE VACINACAO 2.801.519
932/ 4127 | ACOES DE VIGILANCIA SANITARIA E AMBIENTAL 2.560.496
932/ 4138 | EXAMES LABORATORIO INTERESSE SAUDE PUBLICA 2.198.654
936/ 4192 | ATENDIMENTO HEMOTERAPICO 75.085.819
932/ 4722 | VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA 1.385.280
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935/ 4838 | 4838 - FABRICACAO E DISTRIBUICAO DE MEDICAMENTOS 182.449.804
932/ 4839 | 4839 - CONTROLE DE DOENCAS TRANSMITIDAS POR VETORES 60.911.744
930/ 4849 | APOIO FINANCEIRO ENT.FILANTROPICAS/MUNICIPAIS 689.972.706
930/ 4850 | ATENDIMENTO AMBULATORIAL HOSPITALAR UNID.EST. 4.497.942.774
930/ 4852 | 4852 - ATEND. AMBUL. HOSPITALAR POR ORG.SOCIAIS 3.406.762.911
933/ 4856 | 4856 - PESQUISA E DESENVOLVIMENTO EM SAUDE 1.093.617
4407/ 4858 | TECNOLOGIA DA INFORMACAO E COMUNICACAO 23.170.012
100/ 4859 | COORDENACAO E ADMINISTRACAO GERAL 774.603.944
942/ 4862 | PROGRAMA DE APRIMORAMENTO PROFISSIONAL - PAP 12.441.000
942/ 4863 | RESIDENCIA MEDICA 155.242.682
932/ 4865 | EPIDEMIOLOGIA E INFORMACAO EM CANCER 6.013.931
935/ 4869 | PRODUCAO DE VACINAS 1.340.000
0/ 5140 | PAGAMENTO DA DIVIDA PUBLICA INTERNA 19.825
4406/ 5428 | GERENCIAMENTO DO BENEFICIO - SAUDE 117.699.200
930/ 5532 | ATEND.AMB.HOSP.SERV.CONTR./CONV.GEST.ESTADUAL 2.479.883.310
2826/ 5576 | COMUNICACAO DE ACOES DO GOVERNO 27.500.000
942/ 5769 | CAPACITACAO DE GESTORES 7.500.348
932/5780 | VACINACAO DE ROTINA 6.955.231
932/5781 | CAMPANHA DE VACINACAO ANIMAL 1.000.000
937/ 5800 | ORGANIZACAO REALIZACAO CONFERENCIAS DE SAUDE 10
937/5801 | FUNCIONAMENTO DO CONSELHO EST.SAUDE-CES 200.000
933/ 5805 | DIFUSAO DO CONHECIMENTO 277.326
933/5807 | INOVACAO TECNOLOGICA DE PRODUTOS E PROCESSOS 116.220
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930/ 6117 | ASSISTENCIA FARMACEUTICA ESPECIALIZADA 1.415.726.420
935/ 6118 | PRODUCAO DE HEMODERIVADOS

935/ 6119 | PRODUCAO DE SOROS 4.223.590
933/ 6120 | AVALIACAO DE TECNOLOGIAS EM SAUDE 2.000
942/ 6121 | CAPACITACOES TECNICAS E ADMINISTRATIVAS 2.920.397
940/ 6123 | MONITORAMENTO E AVALIACAO EM SAUDE 10
930/ 6133 | MAE PAULISTA 5.000.000
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