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1. Identificagdo

1.1. Informacdes Territoriais

CE

FORTALEZA

1* Regido Fortaleza

313,14 Km?

2.643.247 Hab

8442 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 30/03/2020

1 .2. Secretaria de Saide

SMS SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE DE FORTALEZA

5186366

A informagcio ndo foi identificada na base de dados

07954605000160

RUA BARAO DO RIO BRANCO 910

cnes.sus@sms.fortaleza.ce.gov.br

34526972

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 30/03/2020

1 .3. Informagdes da Gestiao

ROBERTO CLAUDIO RODRIGUES BEZERRA

JOANA ANGELICA PAIVA MACIEL

cecont@sms.fortaleza.ce.gov.br

8534526969

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Piiblicos em Satide (SIOPS)
Data da consulta: 30/03/2020

1.4. Fundo de Satde

LEI

07/1997

04.885.197/0001-44

ORGAO PUBLICO DO PODER EXECUTIVO MUNICIPAL

JOANA ANGELICA PAIVA MACIEL

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Piiblicos em Satide (SIOPS)
Data da consulta: 30/03/2020

1.5. Plano de Sadde

2018-2021

Aprovado

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 17/05/2022
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1.6. Informacdes sobre Regionalizagdo

Regido de Sadde: 1* RS FORTALEZA

Municipio Area (Km?) Populaciio (Hab) Densidade

AQUIRAZ 480.976 80271 166,89
EUSEBIO 76.583 53618 700,13
FORTALEZA 313.14 2669342 8.524,44
ITAITINGA 150.788 37980 251,88

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Ano de referéncia: 2022

1.7. Conselho de Satde

Intrumento Legal de Criacao DECRETO
Endereco RUA DO ROSARIO 283 5° ANDAR CENTRO
E-mail MARCUSCAMPOS @BOL.COM.BR
Telefone 8585632625
Nome do Presidente MARCUS VINICIUS CAMPOS
Nimero de conselheiros por segmento Usuarios 22
Governo 6
Trabalhadores 12
Prestadores 6

Fonte: Sistema de Informagoes sobre Or¢amentos Piiblicos em Satide (SIOPS)
Ano de referéncia: 201806

1 .8. Casa Legislativa

1°RDQA 2°RDQA 3°RDQA
Data de Apresentacio na Casa Legislativa Data de Apresentacao na Casa Legislativa Data de Apresentacdo na Casa Legislativa
29/05/2018 & 27/09/2018 =] 26/02/2019 =]

e Consideracdes

O Relatério Anual de Gestdo 2018 da Secretaria Municipal da Satde de Fortaleza - SMS foi elaborado apés o acumulado de trés Relatérios Detalhados dos
Quadrimestres, os quais foram encaminhados e apreciados no CMSF e apresentados a Camara de Vereadores em audiéncia publica, cumprindo todos os prazos
legais. No ano de 2018, o RAG foi remetido ao CMSF, por meio impresso, cumprindo a estrutura estabelecida e recomendada pelo Ministério da Satde, tendo em
vista a substitui¢do do Sistema de Apoio ao Relatério Anual de Gestdo - SARGSUS, para o novo sistema DIGISUS.

O RAG 2018 é uma prestacio de contas, em conformidade com a legisla¢do vigente, sendo oportunidade para apresentar os resultados dos compromissos pactuados
pela gestdo, os avancos vinculados ao eixo II - Vida Comunitéria, Acolhimento e Bem-Estar (Fortaleza 2040), com entregas relevantes para o fortalecimento e
valorizagdo do SUS, além da garantia de transparéncia no demonstrativo dos gastos com satde, referente as receitas e despesas (Lei Complementar n.° 141 de 13 de
janeiro de 2012) com as A¢des e Servigos Piblicos de Satide (ASPS), com foco na melhoria da satde da populagao fortalezense.

O presente Relatorio Anual de Gestdo - RAG, referente ao primeiro ano de vigéncia do Plano Municipal de Satide 2018-2021, foi elaborado em conformidade com a
Portaria GM/MS n.° 2.135/2013. Instrumento de planejamento, o0 RAG apresenta os resultados alcangcados pela gestdo municipal com a execuc¢do da Programacio
Anual de Satde - PAS 2018, apurados com base no conjunto de diretrizes, objetivos, metas, indicadores e agdes, e orienta eventuais redirecionamentos. Além disso,
demonstra a apuracdo das receitas total e dos gastos. Constitui-se no instrumento de comprovagio dos recursos repassados do Fundo Nacional de Satde para

o Fundo Municipal de Satde e os demais investimentos em acdes e servigos de satde, com vistas & ampliacdo do acesso aos usudrios e a efetividade do SUS.
Dados de Identificacio:

Secretaria Municipal da Satude de Fortaleza

CNPJ n° 04.885.197/0001-44

Fundo Municipal de Satide de Fortaleza

CNPJ n° 11.621.453/0001-51

E-mail Secretaria: joana.maciel @ sms.fortaleza.ce.gov.br

https://digisusgmp.saude. gov.br 4 de 86



2. Introdugao

e Analises e Consideracdes sobre Introducao

De acordo com a Lei Complementar n.° 141, de 13 de janeiro de 2012, os municipios deverdo comprovar a observancia do disposto no art. 36 mediante o envio do
RAG ao respectivo Conselho Municipal de Sadde, até o dia 30 de mar¢o do ano subsequente ao ano da execug¢do financeira, cabendo ao Conselho emitir parecer
conclusivo sobre o cumprimento ou ndo das normas estabelecidas nesta Lei Complementar, ao qual serd dada ampla divulgagao, inclusive em meios eletrdnicos de

acesso publico, sem prejuizo ao disposto nos art. 56 e 57 da Lei Complementar n° 101, de 4 de maio de 2000.

O RAG 2018 apresenta elementos para o acompanhamento e avaliagdo das iniciativas, consolidando as informacdes da execugdo fisica e financeira das despesas
com Acdes e Servicos Piblicos de Satde - ASPS, coletadas nas bases de dados oficias do MS, assim como as interven¢des em satde e analise de metas, indicadores e

resultados do Plano Municipal de Satide no exercicio 2018.

O modelo de gestdo descentralizado e democratico da Politica Municipal de Satde de Fortaleza favoreceu a gestdo de resultados, com referencia as diretrizes
tragadas, metas e indicadores do Plano Municipal de Satde e a Pactuagao Interfederativa (SISPACTO), 2018.

Com foco na promoc¢do de uma vida saudavel, e na perspectiva da promogao da satde, qualidade de vida e bem-estar da populacio, a gestdo assumiu 0 compromisso

de implementar e gerir a Politica Municipal de Satde, em aten¢@o as diretrizes apresentadas pelo Ministério da Satide no dmbito do SUS.

Esclarecemos que, dado o volume de informagdes necessarias para cumprimento legal, foi apensado ao formulario "Consideracdes Gerais" informagdes relevantes e
exigidas nas portarias do Ministério da Satide, cumprindo o estabelecido na Lei Complementar n.° 141, Capitulo IV, da Transparéncia, Visibilidade, Fiscalizacao,
Avaliacdo e Controle - Se¢do I Da Transparéncia e Visibilidade da Gestdo Piblica. Dentre os documentos para apreciag@o, seguem: PAS 2018; SISPACTO 2017 a
2018 (aprovado pelo CMSF); Plano de Contingéncia para o Enfrentamento de Endemia por Arboviroses 2018 (aprovado pelo CMSF), Resultados de Execu¢ao do

Plano de Contingéncia para o Enfrentamento de Endemia por Arboviroses 2018; Quadro de Emendas Parlamentares 2018; Planilha de Investimentos 2018 e outros.
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3. Dados Demogrificos e de Morbimortalidade

A disponibilizagdo dos dados do SINASC, SIM e SIH, no DGMP, depende do prazo de publicacdo, respectivamente, pelos DAENT/SVSA e DRAC/SAES

3.1. Populacdo estimada por sexo e faixa etdria

Periodo: 2015

0 a 4 anos 94.621 89.940 184.561
5 a9 anos 102.572 99.834 202.406
10 a 14 anos 107.039 105.396 212.435
15 a 19 anos 105.721 108.080 213.801
20 a 29 anos 232.172 243.010 475.182
30 a 39 anos 212.296 236.589 448.885
40 a 49 anos 154.784 183.647 338.431
50 a 59 anos 114.955 143.040 257.995
60 a 69 anos 62.405 88.799 151.204
70 a 79 anos 26.513 46.305 72.818
80 anos e mais 9.926 23.767 33.693
Total 1.223.004 1.368.407 2.591.411

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Satide/SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet)
Data da consulta: 30/03/2020.

3.2. Nascidos Vivos

Nimero de nascidos vivos por residéncia da mae.

Fortaleza 38.195 39.512 37.451 36.718

Fonte: Sistema de Informagoes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 30/03/2020.

3.3. Principais causas de internag¢ao

Morbidade Hospitalar de residentes, segundo capitulo da CID-10.

1. Algumas doencas infecciosas e parasitarias 10250 10474 10958 10442 10918
II. Neoplasias (tumores) 10427 10051 9773 9866 10405
III. Doencas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar 555 588 568 575 605
IV. Doengas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 1387 1396 1393 1320 1470
V. Transtornos mentais e comportamentais 4687 4886 4775 4269 4010
VI. Doengas do sistema nervoso 2314 3203 3720 3874 4906
VIIL. Doengas do olho e anexos 3126 2069 2290 821 1362
VIIL.Doengas do ouvido e da apdfise mastéide 182 211 279 271 306
IX. Doengas do aparelho circulatério 13057 12875 12538 12198 11833
X. Doencas do aparelho respiratério 14169 14652 13207 13781 14221
XI. Doengas do aparelho digestivo 10626 10917 11167 10234 9840
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XII. Doencas da pele e do tecido subcutineo
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo
XIV. Doengas do aparelho geniturindrio

XV. Gravidez parto e puerpério

XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal
XVIIL.Malf cong deformid e anomalias cromossomicas
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat
XIX. Lesoes enven e alg out conseq causas externas
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade
XXI. Contatos com servicos de satde

CID 10° Revisao nao disponivel ou ndo preenchido
Total

Fonte: Sistema de Informagoes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 30/03/2020.

4156

1869

7661

30327

5022

1126

1966

15376

4084

142376

5122

1961

7996

31453

5847

1178

1785

13663

3737

144069

Obs.: A atualizagdo dos valores relativos ao tltimo periodo ocorrem simultaneamente ao carregamento dos dados no Tabnet/DATASUS.

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10
Capitulo CID-10

I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias
II. Neoplasias (tumores)
III. Doencas sangue 6rgaos hemat e transt imunitar
IV. Doengas enddcrinas nutricionais e metabdlicas
V. Transtornos mentais e comportamentais
VI. Doengas do sistema nervoso
VII. Doencas do olho e anexos
VIII.Doengas do ouvido e da ap6fise mastdide
IX. Doengas do aparelho circulatério
X. Doencas do aparelho respiratorio
XI. Doengas do aparelho digestivo
XII. Doencas da pele e do tecido subcutaneo
XTII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo
XIV. Doengas do aparelho geniturinrio
XV. Gravidez parto e puerpério
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal
XVIIL.Malf cong deformid e anomalias cromossdmicas
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade
XXI. Contatos com servicos de satde
XXII.Cédigos para propésitos especiais

Total
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2014

625

2.543

58

532

328

442

3.207

1.706

601

50

59

270

29

253

123

1.438

3.351

15.618

5981

1863

8195

29914

6570

1063

1857

13499

3719

143329

2015

676

2.629

64

515

380

557

3.435

1.932

828

108

79

387

288

144

1.303

2.951

16.299

5316

2003

7639

28360

7630

1122

1962

11968

3434

137085

2016

766

2.807

54

416

165

521

3.288

1.842

753

118

107

391

18

263

140

1.351

2.373

15.376

4922

2104

7510

28687

7801

1029

1989

12475

3768

140161

2017

935

2.986

78

516

201

700

3.941

2.223

886

134

158

417

306

146

663

3.288

17.600
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Fonte: Sistema de Informacdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 30/03/2020.

e Analises e Consideracdes sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade
Dados demogrificos

Fortaleza possui o quinto maior contingente populacional do pais com uma populagio estimada de 2.643.247 habitantes, segundo o IBGE em 2018. O total de habitantes representando
cerca de 30% da populagdo do Estado do Ceara (9.075.649), com niimeros semelhantes as cidades de Brasilia e Salvador. Observa-se tendéncia de crescimento linear ascendente, com
19,1% crescimento total do censo de 2000 até a estimativa de 2018.

Quanto a distribui¢do da populagdo por faixa etdria e sexo em Fortaleza, destes, 1.237.355 (46,8%) sdo do sexo masculino e 1.405.892 (53,2%) sdo do sexo feminino, com razio de sexos
em 88%, inferior a razdo nacional para o mesmo periodo foi de 96%.

A estrutura etaria da populagdo é composta basicamente por jovens e adultos, sendo que o maior agrupamento para ambos 0s sexos estd na faixa-etaria de 20 a 29 anos. (20,5% masculino
e 19,9% feminino).

Mortalidade por grupo de causas

De 2012 a 2018 a mortalidade por doengas do aparelho circulatério encontra-se como a maior causa bésica de 6bito, correspondendo em 2018 a 24,2% do total de Obitos em residentes
no Municipio de Fortaleza. As neoplasias estdo como a segunda maior causa basica de 6bito no ano de 2018 representando 18,4% dos 6bitos totais. Em seguida vem as causas externas
de mortalidade como terceira maior causa de 6bito. Durante os anos de 2012 a 2017 as causas externas eram a segunda maior causa bsica de 6bito, mas no ano de 2018 esse perfil
mudou sendo as neoplasias a segunda maior causa.

Morbidade Hospitalar

Excetuando as causas de internagdo por gravidez, que ndo configura um tipo de morbidade, as doengas do aparelho respiratério configuram como a maior causa de internac@o hospitalar
no ano de 2018 e ao longo de todo o periodo (2008 a 2018), seguido das lesdes de envenenamento que é um tipo de morbidade por causas externas. As doengas do aparelho circulatério
sd0 a terceira maior causa de internagdo hospitalar no ano de 2018 e durante todo o periodo estudado com pequenas variagdes ao longo desses anos.
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4. Dados da Producao de Servicos no SUS

A disponibilizacdo dos dados do SIS AB, SIA e SIH, no DGMP, depende do prazo de publicagdo, respectivamente, pelos DESF/SAPS e DRAC/SAES

4.1. Produgdo de Atencdo Bésica

Visita Domiciliar 3.095.877
Atendimento Individual 1.952.426
Procedimento 838.500
Atendimento Odontolégico 235.807

Fonte: Sistema de informagdo em Satide para a Atencdo Basica — SISAB

4.2. Producio de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Cariter de atendimento: Urgéncia

01 Acdes de promogio e prevencdo em saide

02 Procedimentos com finalidade diagnéstica 49.850 3.036.296,86 69 100.628,14
03 Procedimentos clinicos 31.088 949.942,89 97.441 102.638.787,99
04 Procedimentos cirtirgicos 29.290 764.541,20 56.011 104.633.615,38
05 Transplantes de orgdos, tecidos e células 1.706 345.863,10 2.043 31.664.625,44

06 Medicamentos - - - -
07 ()rteses, proteses e materiais especiais 631 109.779,92 - -
08 Acdes complementares da atencdo a saide - - - -

Total 112.565 5.206.423,97 155.564 239.037.656,95

Fonte: Sistemas de Informacdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 29/10/2021.

4.3. Producio de Atengdo Psicossocial por Forma de Organizaciao

030108 Atendimento/Acompanhamento psicossocial 56.598 121.801,92

030317 Tratamento dos transtornos mentais e comportamentais 11.224 11.236.770,09

Fonte: Sistemas de Informacdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagoes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 29/10/2021.

4.4. Producido de Atencdo Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos
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01 Acdes de promogao e prevencdo em satde 6.366.637 99.613,44 - -

02 Procedimentos com finalidade diagnéstica 10.803.268 75.226.418,35 302 176.429,87
03 Procedimentos clinicos 15.664.659 191.436.383,34 110.800 116.532.184,02
04 Procedimentos cirtrgicos 1.127.104 7.742.203,21 87.694 193.973.220,51
05 Transplantes de orgdos, tecidos e células 35.149 4.286.233,88 3.772 38.797.912,81

06 Medicamentos - - - -

07 ()rteses, préteses e materiais especiais 162.738 7.437.480,62 - -
08 Acdes complementares da atencdo a satde 1.331 - - -
Total 34.160.886 286.228.332,84 202.568 349.479.747,21

Fonte: Sistema de Informacdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 29/10/2021.

4.5. Produgdo de Assisténcia Farmacéutica

Esse item refere-se ao componente especializado da assisténcia farmacéutica, sob gestdo da esfera estadual.
Portanto, ndo ha producdo sob gestdo municipal.

4.6. Producio de Vigilancia em Satude por Grupo de Procedimentos

Financiamento: Vigilancia em Sadde

Sistema de Informacoes Ambulatoriais
Grupo procedimento

Qtd. aprovada Valor aprovado
01 Agdes de promocio e prevencdo em satde 38.677 -
02 Procedimentos com finalidade diagndstica 6.005 -
Total 44.682 -

Fonte: Sistemas de Informacdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS)

Data da consulta: 29/10/2021.

e Analises e Consideracdes sobre Dados da Produgao de Servigos no SUS

Data da consulta: Dezembro 2018

ANALISE 4.2 Producéo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Ao realizar o comparativo de 2017 para 2018, identificou-se nas informagdes ambulatoriais um aumento do quantitativo de grupo de procedimentos ambulatoriais referentes a producdo de Urgéncia e
Emergéncia, entretanto, mesmo com acréscimo do grupo referente as A¢des complementares da atengéo a satide, houve uma redugio do valor aprovado tendo em vista a reduc¢do no quantitativo do grupo de
procedimentos: 03 - Procedimentos clinicos e 05 - Transplantes de 6rgaos, tecidos e células. No caso de transplantes de 6rgdos, realmente o quantitativo varia muito, pois depende do desejo da familia em
doar, o tempo hébil para retirada de érgdos e ainda, a compatibilidade do receptor.

Quanto as informacdes hospitalares, houve um aumento de mais de 200% na quantidade de AIHs pagas e valores aprovados.

A atengdo em urgéncia e emergéncia sofre influéncias do contexto econdmico, politico e social da populagdo, pois fatores como a localizagdo geografica onde o servigo esté inserido, a cultura médica local,
e a situagio socioecondmica dos usudrios sdo aspectos que influenciam o modelo de consumo deste tipo de servigo. Para o servi¢o de urgéncia e emergéncia a gestdo tem adotado estratégias estruturantes,
com essencial comunicacdo entre os servicos de urgéncia e de aten¢do primaria e secundaria, com a formagao e pactuagao de fluxos de referéncia e contrarreferéncia, visando o cuidado continuo dos
pacientes.

Com vistas a melhorar ambientes de urgéncia e emergéncia estdao sendo trabalhados e pactuados fluxos, linhas de cuidados e ampliado a capacidade de oferta de servicos e cobertura populacional na atencdo
basica e articulando com a vigilancia epidemiol6gica, com analise e monitoramento, favorecendo assim, um melhor planejamento, organizagdo e normatizagdo de atividades técnicas correlatas e eficazes,

aumentando a efetividade e resolubilidade da atengdo basica e assistencial.

ANALISE 4.3 Producio de Atencio Psicossocial por Forma de Organizacio

Ao analisar a Produgao de Atengdo Psicossocial por Forma de Organizacdo identificou-se aumento tanto nas informacgdes ambulatoriais quanto nas informacdes hospitalares, o que € algo positivo diante da
demanda existente na drea de atengdo psicossocial. Salienta-se que a Atencdo Psicossocial tem sido ampliada para diferentes contextos da atengdo a saide do individuo e coletividade, evidenciando o

fortalecimento da Rede de Atencdo Psicossocial.

Nota: Andlise com base na consulta realizada no Sistema de Informacdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema Hospitalar do SUS (SIH/SUS), ano de referéncia 2018. Observou-se inconsisténcias no

registro das informacdes no sistema SIA/SUS, o que se refletiu no quantitativo aprovado em 2018, mas que jé foi sanada a folha.
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5. Rede Fisica Prestadora de Servigcos ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestiao

A disponibilizacdo dos dados do SCNES, no DGMP, depende do prazo de publicacdo pelo DRAC/SAES.

Periodo 12/2018

UNIDADE MOVEL DE NIVEL PRE-HOSPITALAR NA AREA DE URGENCIA
FARMACIA

CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA

TELESSAUDE

HOSPITAL GERAL

HOSPITAL ESPECIALIZADO

CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL

CENTRAL DE NOTIFICACAO,CAPTACAO E DISTRIB DE ORGAOS ESTADUAL
CENTRAL DE REGULACAO MEDICA DAS URGENCIAS

UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA (SADT ISOLADO)
LABORATORIO CENTRAL DE SAUDE PUBLICA LACEN

UNIDADE MOVEL TERRESTRE

POLO DE PREVENCAO DE DOENCAS E AGRAVOS E PROMOCAO DA SAUDE
CENTRO DE ATENCAO HEMOTERAPIA E OU HEMATOLOGICA
CONSULTORIO ISOLADO

SERVICO DE ATENCAO DOMICILIAR ISOLADO(HOME CARE)
COOPERATIVA OU EMPRESA DE CESSAO DE TRABALHADORES NA SAUDE
CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE

CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE

UNIDADE DE VIGILANCIA EM SAUDE

PRONTO SOCORRO ESPECIALIZADO

POLICLINICA

PRONTO ATENDIMENTO

UNIDADE DE ATENCAO A SAUDE INDIGENA

HOSPITAL/DIA - ISOLADO

CENTRAL DE REGULACAO DO ACESSO

Total

Observagao: Os dados apresentados referem-se ao niimero de estabelecimentos de satde publicos ou prestadores de servigos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 30/03/2020.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 12/2018

24

114

34

39

20

3718

71

26

1717

5918

114

35

39

20

3718

71

26

1723

10

13

5943
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ADMINISTRACAO PUBLICA

ORGAO PUBLICO DO PODER EXECUTIVO FEDERAL 2 0 0 2
ORGAO PUBLICO DO PODER EXECUTIVO MUNICIPAL 192 0 0 192
MUNICIPIO 6 0 0 6
ORGAO PUBLICO DO PODER EXECUTIVO ESTADUAL OU DO DISTRITO FEDERAL 17 23 1 41
FUNDACAO PUBLICA DE DIREITO PUBLICO FEDERAL 1 0 0 1
AUTARQUIA FEDERAL 6 0 0 6
AUTARQUIA MUNICIPAL 2 0 0 2

ENTIDADES EMPRESARIAIS

SOCIEDADE ANONIMA FECHADA 22 0 0 22
SOCIEDADE ANONIMA ABERTA 19 0 0 19
SOCIEDADE SIMPLES EM NOME COLETIVO 1 0 0 1
COOPERATIVA 46 0 0 46
EMPRESARIO (INDIVIDUAL) 224 0 0 224
EMPRESA INDIVIDUAL DE RESPONSABILIDADE LIMITADA (DE NATUREZA SIMPLES) 13 0 0 13
SOCIEDADE EMPRESARIA EM NOME COLETIVO 2 0 0 2
SOCIEDADE SIMPLES LIMITADA 442 0 0 442
EMPRESA INDIVIDUAL DE RESPONSABILIDADE LIMITADA (DE NATUREZA EMPRESARIA) 67 0 0 67
SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA 948 1 0 949
SOCIEDADE SIMPLES PURA 128 0 0 128
SOCIEDADE DE ECONOMIA MISTA 2 0 0 2

ENTIDADES SEM FINS LUCRATIVOS

FUNDACAO PRIVADA 14 0 0 14
ASSOCIACAO PRIVADA 83 0 0 83
ORGANIZACAO SOCIAL (OS) 1 0 0 1
SERVICO SOCIAL AUTONOMO 4 0 0 4
ENTIDADE SINDICAL 2 0 0 2
CONDOMINIO EDILICIO 1 0 0 1
PESSOAS FISICAS
EMPRESA INDIVIDUAL IMOBILIARIA 1 0 0 1
PESSOAS FISICAS 3672 0 0 3672
Total 5918 24 1 5943

Observagdo: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de satide publicos ou prestadores de servigos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 30/03/2020.

5.3. Consércios em satde

O ente ndo esta vinculado a consoércio publico em saide

e Analises e Consideracdes sobre Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS
Data da Consulta: marco de 2018
Prestadores de Servicos ao SUS

A maioria dos estabelecimentos da esfera administrativa municipal é do tipo Unidade Bésica/Centro de Satde, totalizando 114 Unidades cadastradas, tendo um aumento de 03 UBS no
dltimo ano, indicativo da prioridade que tem a Atencdo Primaria a Satide na organiza¢do do SUS no municipio de Fortaleza, em conformidade com os pressupostos da Reforma Sanitéaria
Brasileira e os preceitos estabelecidos nos marcos legais das Leis 8.080 e 8.142 e da Constituicdo Federal.
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Podemos observar que aparenta haver decréscimo de estabelecimentos entre 2017 e 2018, o que ndo se configura como real, tendo em vista que em 2017 foram considerados
estabelecimentos que ndo prestavam servigos para o SUS na conta, o panorama de 2018 retrata com maior fidedignidade o quadro de prestadores SUS. Ao contrério, tivemos o acréscimo

de 3 Unidades de Atenc@o Primaria, 1 Policlinica, 4 Unidades de Acolhimento Psicossocial.

A atualizacdo periddica é importante, pois propicia ao gestor o conhecimento da realidade da rede assistencial existente, sua potencialidade e capacidade instalada. A gestdo municipal
incentiva e acompanha a atualizag¢@o periddica, visando auxiliar no planejamento em satide, bem como dar maior visibilidade ao controle social a ser exercido pela populagio.
Justificativa da Dupla Gestio

O Centro de Hematologia e Hemoterapia do Ceara - HEMOCE encontra-se cadastrado no CNES em Esfera Administrativa Estadual, mas registrado como dupla gestdo por se tratar de um
fornecedor de derivados de sangue para servicos de satide do SUS de Fortaleza e demais municipios do Ceard, de forma independente. Essa forma de registro da gestio no CNES evita
que haja problemas no processamento de dados do Sistema de Informag¢des Hospitalares Descentralizado - STHD, tais como glosa de procedimentos.
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6. Profissionais de Saude Trabalhando no SUS

A disponibilizagdo dos dados do SCNES, no DGMP, depende do prazo de publicagdo pelo DRAC/SAES.

Periodo 01/2018

Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8)

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1,
203-8 -,3,4¢e5)

Estatutarios e empregados publicos
(0101, 0102)

Intermediados por outra entidade (08)
Auténomos (0209, 0210)

Residentes e estagiarios (05, 06)
Bolsistas (07)

Informais (09)

Intermediados por outra entidade (08)
Celetistas (0105)

Autdénomos (0209, 0210)

Residentes e estagiarios (05, 06)
Bolsistas (07)

Informais (09)

Servidores publicos cedidos para a
iniciativa privada (10)

3.773

691

606

2.223

472

2.514

1.298

309

371

426

1.534

189

114

406

1.281

5.975

713

617

2.031

2.194

Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) ~ Contratos temporarios e cargos em

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1,
203-8 -,3,4¢5)

comissdo (010301, 0104)

Contratos temporarios e cargos em
comissdo (010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)

Data da consulta: 06/09/2021.

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8 -,
3,4e5)

Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8)

https://digisusgmp.saude. gov.br

Auténomos (0209, 0210)

Celetistas (0105)

Estatutarios e empregados publicos (0101,

0102)

Intermediados por outra entidade (08)

Residentes e estagiarios (05, 06)

Autdnomos (0209, 0210)
Bolsistas (07)

Celetistas (0105)

Estatutarios e empregados publicos (0101,

0102)

Informais (09)

Intermediados por outra entidade (08)

3

196.179

206.364

7.418

196.320

262

17.730

1.549

123

1.588

198.440

298

21.507
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Residentes e estagiarios (05, 06) 5.989 6.954 7.311 8.606

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8 -, Contratos temporarios e cargos em comissao
3,4e5) (010302, 0104)

Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Contratos temporarios e cargos em comissao 448 7.886 30.863 31.765
(010301, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 06/09/2021.

e Anilises e Consideracdes sobre Profissionais de Saide Trabalhando no SUS

A SMS em seus estabelecimentos de satide possui um quantitativo significante de servidores, o que € positivo pela estabilidade e formacao de vinculo com a
populacdo assistida.

Como grande parte dos profissionais (68%) passou por concurso piiblico ou processo seletivo, considera-se mais qualificados para atender as demandas da
populagdo, assim como mais comprometidos pela consolidagdo do SUS, com possibilidades de construcdo de conhecimentos e préticas, evitando a
descontinuidade de acdes, programas e projetos de médio e longo prazo.
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7. Programac¢do Anual de Satde - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

1. Resgatar as acdes de Propor¢ao de Equipes de Saide 0 100,00 50,00 Percentual 20,00 40,00
grupos de Educacdo em da Familia que possuem grupos
Sadde em todas as UAPS. de educagio em sadde ativos

Acdo N° 1 - Fortalecer as atividades de educagdo em satde nas unidades de ateng@o primdria a satde e no territério, de acordo com as condi¢des de satde
identificadas e priorizadas na sala de situacao;

Acdo N° 2 - Reforcar as a¢des de educagdo em satde relacionadas a prevencdo de fatores de risco (obesidade, sedentarismo, DST, etc.)
Acdo N° 3 - Reforgar as acdes de educacgio em saide relacionadas as condigdes cronicas;

Acdo N° 4 - Promover capacitacio dos funcionarios para que os usudrios sintam-se bem recebidos nas unidades de satde.

2. Ampliar as atividades de Percentual de UAPS que 0 80,00 20,00 Percentual 20,00 100,00
préticas integrativas e realizam praticas integrativas e

complementares realizadas complementares

nas UAPS.

Acdo N° | - Fortalecer as atividades ja desenvolvidas, por exemplo, acupuntura na UAPS Anastacio Magalhaes e fitoterapia na UAPS Matos Dourado,
entre outras;

Acdo N° 2 - Ampliar os "Cuidados Solidédrios" ja existentes em nivel Comunitario, a partir da experiéncia do Projeto 4 Varas de Terapias Integrativas.
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OBJETIVO N° 2.1 - Fortalecer o desenvolvimento das pessoas e garantir a qualidade e resolubilidade das praticas nos servicos, por meio da
implementacio da educacio permanente dos trabalhadores do SUS.

) ) Unidade Ano - ) Meta Unidade % meta
Vo~ Indicador para monitoramento e . Linha- Meta de Resultado
Descricao da Meta liacio d ta de Linha- B Plano(2018- 2018 did Anual alcancada
L D medida Base ¢ 2021) D B da PAS
Meta
1. Implementar 100% das  Proporcao de profissionais da 0 100,00 70,00 Percentual 60,00 85,71

agdes do Plano Municipal
de Educacdo Permanente
em Satde até 2021

SMS que participaram de
atividades de Educacao
Permanente em Saide (EPS)

https://digisusgmp.saude. gov.br

Acado N° 1 - Incentivar a populagdo a participar de pesquisas voltadas a satisfacdo como o projeto @valie, trazendo feedback para populag@o.

Acdo N° 2 - Desenvolver acdes de formacdo e capacitacdo dos trabalhadores e gestores de satide conforme as necessidades de Educacdo Permanente das
diversas areas setoriais da SMS e Covis;

Acdo N° 3 - Revitalizar a Politica de Humanizacdo da Satde;

Acido N° 4 - Implantar a Politica de Educagdo Permanente e Saide do Idoso;

Acdo N° 5 - Fortalecer as parcerias com as Institui¢des de Ensino Superior publicas e privadas;
Acido N° 6 - Estimular a realizacdo de pesquisas nos servigos de saude;

Agdo N° 7 - Fomentar a realizagdo de seminarios e Mostras de Satide;

Acido N° 8 - Resgate da auto estima dos profissionais de satude;

Acdo N° 9 - Premiar iniciativas e projetos implementados pelos trabalhadores;

2. Implementar 100% das  Proporg¢@o entre a¢des de formagdo 0 100,00 20,00 Percentual 30,00 150,00

agdes do Plano Municipal = implementadas e planejadas
de Educacdo Permanente

em Saude até 2021

Acido N° 1 - Desenvolver acdes de formacdo e capacitacdo dos trabalhadores e gestores de satide conforme as necessidades de Educacdo Permanente das
diversas areas setoriais da SMS e Covis;

Acdo N° 2 - Revitalizar a Politica de Humanizag@o da Saude;

Acdo N° 3 - Implantar a Politica de Educag@o Permanente e Saide do Idoso;

Acido N° 4 - Fortalecer as parcerias com as Instituicdes de Ensino Superior publicas e privadas;

Acao N° 5 - Estimular a realizacao de pesquisas nos servicos de satde;

Acido N° 6 - Fomentar a realizacdo de semindrios e Mostras de Satde;

Acao N° 7 - Resgate da autoestima dos profissionais de satide;

Acdo N° 8 - Premiar iniciativas e projetos implementados pelos trabalhadores;

Acado N° 9 - Incentivar a populagdo a participar de pesquisas voltadas a satisfacdo como o projeto @valie, trazendo feedback para populag@o.

3. Implementar 2 (duas) NO de acdes de 0 2 2 Numero 8,00 400,00

acoes de Educacao formacao/capacitacio na
Permanente na modalidade semi-presencial ou a
modalidade semi- distancia, implementadas na
presencial ou a distancia,  plataforma Moodle da SMS

por ano

Acdo N° 1 - Realizar acdes de formagao e capacitagdo, na modalidade semipresencial ou a distancia, para trabalhadores e gestores de satde, conforme as
necessidades elencadas no Plano de Educag@o Permanente e no PMS.

DIRETRIZ N° 3 - Desenvolvimento do Programa de Tele Saiide Brasil Redes.
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1. Disponibilizar ponto/links de N° de UAPS com Nimero 23,00 85,19
internet para acesso a teleconsultoria  pontos/links

dos nicleos no programa Telessaide  disponiveis
Brasil Redes

Acdo N° 1 - Programar liberacdo de acesso para os links de teleconsultoria nas UAPS, em conformidade com pactuag@o;

2. Implementar uma agao de Nuamero de Encontros 0 8 2 Nimero 2,00 100,00
integragdo ensino, servigo e do Férum realizados
comunidade por semestre, a cada ano ~ por semestre/ano

Acdo N° 1 - Manter os encontros do Férum de Integracdo Ensino Servigo Comunidade como espaco de fortalecimento do quadrilatero da EP.

3. Manter em 100% a Regulacdo das Percentual de Praticas 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
Praticas de Ensino no contexto da de ensino reguladas e
SMS Fortaleza, ano monitoradas

Acdo N° | - Efetivar convénios com as Universidades participes com projeto aprovado junto ao Ministério da Sadde;
Acdo N° 2 - Realizar a Regulacdo das Préticas de Ensino em todas as Redes de Atencdo a Satde e Institui¢des de Ensino conveniadas com a SMS;

Acao N° 3 - Divulgar os fluxos e instrumentos instituidos pela SMS para todas as Instituicdes de Ensino Conveniada;

Acdo N° 4 - Acompanhar os relatérios de execugdo dos convénios com as IES conveniadas.

1. Realizar 100% dos cursos Percentual de realiza¢do dos 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
previstos no programa de Cursos de Residéncia Médica
Residéncia Médica em em Pediatria, Ginecologia,

Especialidades, em parceria = Obstetricia e Medicina de
com o Ministério da Saide, Familia e Comunidade
por ano. realizados programados/ano

Acdo N° 1 - Realizar cursos de Residéncia Médica em Pediatria, Ginecologia e Obstetricia e Medicina de Familia e Comunidade em parceria com o
Ministério da Satdde.

1. Implementar 100% dos Percentual de Cursos de 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
cursos previstos no programa  Residéncia Multiprofissional

de Residéncia em Satde da Familia e
Multiprofissional em Satide Comunidade, Satde Coletiva
da Familia, Satide Coletivae e Sadde Mental

Satde Mental. realizados/ano.

Acdo N° | - Realizar Cursos Residéncia Multiprofissional em Satide da Familia e Comunidade, Saide Coletiva e Satide Mental, em parceria com o
Ministério da Satde e Escola de Satde Piblica do Ceara
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1. Implementar 100%  Percentual de acdes implementadas e 100,00 30,00 Percentual 35,00 116,67
da Politica Municipal ~ monitoradas.

de Educacao Popular
em Satde - PMEPS
nas esferas
institucionais, até 2021

Acdo N° | - Implementar e monitorar acdes do eixo formagao, comunicacio e producdo do conhecimento da PMEPS de acordo com pactuacdes regionais
e/ou locais;

Acdo N° 2 - Implementar e monitorar acoes do eixo cuidado em satide da PMEPS de acordo com pactuagdes regionais e/ou locais;

Acao N° 3 - Implementar e monitorar a¢des do eixo participacdo, controle social e gestdo participativa da PMEPS de acordo com pactuacdes regionais e/ou
locais;

Acdo N° 4 - Implementar e monitorar a¢des do eixo intersetorialidade e dialogos multiculturais da PMEPS de acordo com as pactuagdes regionais e/ou
locais..

2. Implementar 100% Percentual de acdes implementadase 0 100,00 30,00 Percentual 90,00 300,00
da Politica Municipal =~ monitoradas nos eixos: formagéo,
de Educacdo Popular comunica¢do e producdo do

em Saidde - PMEPS conhecimento; cuidado em saude;
nas esferas participacdo, controle social e gestio;
institucionais, até intersetorialidade e didlogos

2021. multiculturais.

Acdo N° 1 - Implementar e monitorar acdes do eixo formacdo, comunicacio e producdo do conhecimento da PMEPS de acordo com pactuacdes regionais
e/ou locais;

Acdo N° 2 - Implementar e monitorar acdes do eixo cuidado em satide da PMEPS de acordo com pactuagdes regionais e/ou locais;

Acdo N° 3 - Implementar e monitorar acdes do eixo participagdo, controle social e gestdo participativa da PMEPS de acordo com pactuagdes regionais e/ou
locais

Acdo N° 4 - Implementar e monitorar acdes do eixo intersetorialidade e didlogos multiculturais da PMEPS de acordo com as pactuagdes regionais e/ou
locais.

1. Ampliar para 71% a Cobertura populacional 71,00 67,00  Percentual 61,00 91,04
cobertura da Atencdo Basica  estimada pelas equipes da
até 2021. ESF.

Acdo N° 1 - Concurso publico/ sele¢@o para contratacio de profissionais (nivel superior e médio) visando a completar as equipes das UAPS existentes;

Acdo N° 2 - Construir 05 novas UAPS.

2. Ampliar para 71% a Numero de Equipes 0 11 2 Nimero 1,00 50,00
cobertura da Atencdo Basica  Implantadas.
até 2021.

Acdo N° | - Ampliar o nimero de Consultérios na Rua;
Acdo N° 2 - Promover a contratacdo e capacitagdo das equipes de Consultdrios na Rua;

Acao N° 3 - Monitorar os processos de trabalho das equipes de Consultérios na Rua.
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3. Ampliar para 71% a Cobertura estimada pelas 0 41,00 27,00 Percentual 31,00 114,81
cobertura da Atencdo Basica  equipes de NASF.
até 2021

Acido N° 1 - Ampliar por meio de concurso ptiblico o nimero de equipes de NASF nas UAPS existentes.

OBJETIVO N° 7.2 - Organizar os processos de trabalho da atencio primaria e fortalecer os sistemas de informacéo.

Unidade

Descricao da Indicador para monitoramento e e Linha: Meta Meta de Resultado % meta
i r i inha-
Meta : avaliacio :a meta de Linha- Base Plano(2018- 2018 medida Anual alcangada
vali: ida - u
¢ medida Base 2021) da PAS
Meta
1. Aprimorar os Niimero de UAPS com a sala de situagdo 0 114 56 Namero 22,00 39,29
processos de implantada.
trabalhos nas 114
UAPS.
Acdo N° 1 - Implantar o projeto “sala de situacdo” nas UAPS.
2. Aprimorar os Percentual de UAPS com agendas 0 100,00 50,00 Percentual 71,68 143,36
processos de parametrizadas.
trabalhos nas 114
UAPS.
Acdo N° 1 - Fortalecer a gestao da clinica.
3. Aprimorar os Percentual de atendimentos de consultas 0 20,00 50,00 Percentual 58,61 117,22
processos de por demanda espontinea.
trabalhos nas 114
UAPS.
Acdo N° 1 - Fortalecer a gestdo da clinica.
4. Aprimorar os Percentual de atendimento de consulta 0 80,00 50,00 Percentual 41,38 82,76
processos de agendada.
trabalhos nas 114
UAPS.
Acao N° 1 - Fortalecer a gestdo da clinica.
5. Aprimorar os Percentual de UAPS que realizam 0 100,00 50,00 Percentual 94,69 189,38
processos de estratificacdo de risco dos grupos
trabalhos nas 114 prioritérios.
UAPS.
Acgdo N° 1 - Fortalecer a gestdo da clinica.
6. Aprimorar os Média de visitas domiciliares de ACS por 0 12 10 Numero 506,00 50,60
processos de habitante.
trabalhos nas 114
UAPS.
Acdo N° 1 - Ampliar o nimero de visitas domiciliares.
7. Aprimorar os Média de visitas domiciliares por 0 8 4 Numero 168,00 42,00
processos de profissionais (médico, enfermeiros e
trabalhos nas 114 dentistas) por habitante
UAPS.
Acdo N° 1 - Ampliar o nimero de visitas domiciliares.
8. Aprimorar os Nimero de UAPS que realizam gestdo de 0 114 50 Numero 91,00 182,00
processos de fila da regulacdo.
trabalhos nas 114
UAPS.
Acido N° 1 - Fortalecer a gestao da clinica.
9. Aprimorar os Percentual de UAPS com computadores e 0 30 10 Nimero 23,00 230,00
processos de impressoras em todos os consultérios, sala
trabalhos nas 114 dos ACS, de vacina, de preparo e NAC.
UAPS.

Acdo N° 1 - Ampliar o nimero de visitas domiciliares.
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10. Aprimorar os  Numero de desenvolvimento e 0 3 1 Nimero 0
processos de adequacoes realizadas no PEP.

trabalhos nas 114

UAPS.

Acdo N° | - Promover melhoria no prontudrio eletronico através de adequagdes e desenvolvimentos.

11. Aprimorar os  Percentual de equipes aderidas ao PMAQ. 0 80,00 50,00 Percentual 29,50
processos de

trabalhos nas 114

UAPS.

Acdo N° | - Fortalecer as atividades de monitoramento e avaliagdo das atividades e indicadores das equipes da Atencdo Primaria;

Acao N° 2 - Instiuir Politica de implantagao do matriciamento na APS.

59,00

1. Monitorar os processos de Percentual de UAPS com 30,00 10,00  Percentual 96,46
Educacdo Permanente de realizacdo de reunides de

gerentes e trabalhadores em equipes com 0s

relacéio os processos de profissionais da Atencao

trabalhos nas UAPS. Priméria.

Acdo N° 1 - Reorganizar e fortalecer as estratégias de viabilizacdo das reunides de equipe no nivel local.

2. Monitorar os processos de Numero de Mostras 0 4 2 Nimero 1,00
Educagio Permanente de Municipais realizadas no
gerentes e trabalhadores em municipio.

rela¢@o os processos de
trabalhos nas UAPS

Acdo N° 1 - Incentivar e apoiar a realiza¢do anual da Mostra Municipal da APS.

3. Monitorar os processos de Percentual de gerentes que 0 100,00 100,00 Percentual 100,00
Educagdo Permanente de participaram de Educacao
gerentes e trabalhadores em permanente.

relacéio os processos de
trabalhos nas UAPS

Acdo N° 1 - Apoio logistico, metodoldgico e cientifico em capacitagdes, oficinas, seminarios, congressos etc, para gerentes e profissionais da saude.

4. Monitorar os processos de Percentual de profissionais 0 80,00 50,00  Percentual 80,00
Educagio Permanente de da sadde que participaram
gerentes e trabalhadores em de Educacdo permanente.

relacdo os processos de
trabalhos nas UAPS.

Acdo N° 1 - Apoio logistico, metodoldgico e cientifico em capacitacdes, oficinas, semindrios, congressos etc, para gerentes e profissionais da sadde.

964,60

50,00

100,00

160,00

1. Acompanhar Percentual de Familias 80,00 80,00 Percentual 68,02 85,02
semestralmente 80% das beneficiarias do PBF
Familias beneficiadas do PBF = acompanhadas semestralmente
nas Condicionalidades do nas Unidades de Atengdo
Programa. Priméria a Sadde.
Acdo N° 1 - Fortalecimento do acompanhamento das familias beneficiarias do PBF na condicionalidade da Satide.
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1. Namero de educandos pactuados Numero de educandos 0 3.500 3.000 Namero 114.430,00 999,99
nas acoes do componente I ¢ pactuados no PSE
Avaliacio das Condi¢des de Saide

Acdo N° 1 - Realizagdo de triagens de educandos por profissionais de saide e educacao;
Acdo N° 2 - Promover agdes de educacdo em satide na escola, estimulando a alimentagdo saudavel e pratica de atividade fisica;
Acdo N° 3 - Promover cultura de paz e prevencio das violéncias;

Acdo N° 4 - Desenvolver agdes de prevencao ao uso de alcool e outras drogas, promocdo da saide reprodutiva e prevengao de DST/Aids e hepatites virais.

1. Ampliar cobertura Cobertura populacional 42,00 40,00 Percentual 37,70 94,25
populacional das equipes de estimada pelas equipes

saide bucal de 40% em 2018 bésicas de saide bucal.

para 42% em 2021

Acdo N° 1 - Concurso publico para contratacdo de cirurgides-dentistas para compor mais 70 equipes de SB;
Acdo N° 2 - Ampliar a quantidade de consultorios odontolégicos devidamente equipados;
Acdo N° 3 - Realizar atividades de Educagio em Satide conscientizando a populagio sobre a importancia do tratamento odontoldgico;

Acio N° 4 - Convocar Auxiliares e Técnicas de Satide Bucal ja aprovadas em concurso publico para Estratégia Saide da Familia.

2. Ampliar a cobertura de Cobertura de primeira 0 3,00 1,75  Percentual 0,26 14,86
Primeira Consulta consulta odontoldgica

Odontoldgica de 1,75% para programética.

3% em 2021

Acdo N° 1 - Realizar levantamento epidemioldgico em Satde bucal.
Acdo N° 2 - Mesmo grupo de agdes anteriores;

3. Aumentar a propor¢do de Razdo entre Tratamentos 0 0,60 0,40  Percentual 0,40 100,00
tratamentos concluidos, Concluidos e Primeiras

passando de 0,40 para 0,60 em  Consultas Odontolégicas

2021 Programaticas.

Acao N° 1 - Realizar atividades de Educacdo em Satde conscientizando apopulacdo sobre a importincia da continuidade do tratamento odontolégico

4. Reduzir propor¢do de Propor¢do de exodontia em 0 2,00 7,00  Percentual 11,40 162,86
exodontia de 7% para 1% até relacdo aos procedimentos.

2021 em relacdo aos

procedimentos.

Acdo N° 1 - Priorizar as a¢des de promogdo e prevengdo de saude bucal;
Acdo N° 2 - Ampliar o acesso a Atenc¢ao Especializada;

Acdo N° 3 - Educagio permanente para profissionais visando ao fortalecimento da assisténcia em satde bucal para segmentos da populacido com maior

vulnerabilidade.

5. Realizar Primeira Consulta ~ Proporcdo de gestantes e 0 80,00 20,00 Percentual 4,00 20,00
Odontoldgica em 80% das primeiras consulta

Gestantes acompanhadas. odontoldgica.

Acdo N° 1 - Realizar a 1° Consulta Odontolégica em todas as Gestantes;

Acao N° 2 - Fortalecer as atividades de educacdo em satde com foco nos grupos de gestantes.
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1. Ampliagdo da oferta de vagas ~Nuamero de atendimentos 0 704.000 608.000 Ndmero 1.210.138,00 199,04
para préteses dentarias no realizados nos CEOs.
municipio de Fortaleza até 2021.

Acdo N° | - Garantir o fornecimento de insumos odontoldgicos.

2. Ampliacao da oferta de vagas =~ Nimero de proteses 0 2.717 2.345 Namero 1.039.045,00 999,99
para préteses dentdrias no dentarias entregues pelos
municipio de Fortaleza até 2021. CEO municipais.

Acdo N° 1 - Realizar nova Selecdo Piblica para contratar Técnico de Prétese Dentaria (TPD) E Auxiliar de Prétese Dentaria.

1. Ampliagdo da quantidade de Numero de biopsias Nimero 321,00 133,20
biopsias realizadas nos CEO;s realizadas pelos CEOs.
até 2021.

Acdo N° I - Ampliar a busca ativa de lesdes suspeitas de cancer de boca em parceria com a atengdo Primaria;

Acdo N° 2 - Fortalecer o vinculo com os laboratorios de patologia de referéncia.

1. Percentual de gestantes com 7  Percentual de gestantes que 60,00 40,00 Percentual 65,00 162,50
ou mais consultas de pré-natal. participam das acdes de

educacdo em satde.
Acdo N° | - Ampliar atividades educativas/Grupos de Gestantes nas UAPS.

2. Realizar a¢des de educacio Percentual de gestantes que 0 60,00 35,00 Percentual 63,00 180,00
em sadde para 100% das participam das acoes de
gestantes, no minimo 3/gestante.  educac@o em satde.

Acdo N° 1 - Ampliar atividades educativas/Grupos de Gestantes nas UAPS.

3. Realizar consulta odontolégica Propor¢do de gestantes com 0 80,00 20,00 Percentual 4,00 20,00
em 80% das gestantes primeira consulta
acompanhadas. odontolégica.

Acdo N° | - Realizar a primeira consulta odontol6gica em todas as gestantes.

1. Ampliar para 100% a propor¢do  Nimero de consultas de 100,00 60,00 Proporcao 95,00 158,33
de gestantes com 05 consultas de  prénatal de alto risco por

prénatal de alto risco quando gestantes com indicacao.
indicado.

Acdo N° | - Realizar no minimo 05 consultas de pré-natal alto risco;

23 de 86



Acdo N° 2 - Garantir consultas especializadas (cardiologista, neurologista, nefrologista, endocrinologista e infectologista; psicossocial);

Acdo N° 3 - Implementar pré-natal de risco nos hospitais maternidades da rede secundéria municipal, com no minimo 03 consultas. Risco Intermediario:
HDGMBC, HDGMJW, HNSC Alto Risco: HDGMM, HMF

Acdo N° 4 - Promover articulacdo entre os pontos de atengdo para assegurar o acesso ao pré-natal de alto risco evitando fila de espera;

Acdo N° 5 - Definir referencias regionais com obstetras existentes nas UAPS para matriciamento e consultas de pré-natal de alto risco;

Acdo N° 6 - Implantar a contra referencia das maternidades para UAPS (pré-natal de alto risco e intercorréncias).

1. Ofertar exames de pré-natal Proporc¢do de gestantes com 0 100,00 80,00  Percentual 90,00 112,50
para as gestantes exames de prénatal
acompanhadas. realizado.

Acido N° 1 - Disponibilizar os exames laboratoriais, de imagem e graficos (eletrocardiograma e cardiotocografia), melhorando e priorizando o acesso das
gestantes.

1. Vincular 100% das Proporgdo de gestantes com 100,00 60,00 Percentual 85,00 141,67
gestantes ao local de vinculag¢@o a um servico de parto
parto, até 2017. durante pré-natal.

Acdo N° | - Monitorar a vinculacdo da gestante a maternidade de referéncia para risco habitual e alto risco na primeira consulta, priorizando a facilidade de
acesso para a gestante;

Acdo N° 2 - Assegurar a utilizagdo do instrumento tnico de referéncia e contra referéncia (UAPS- maternidade; maternidade- UAPS);

Acdo N° 3 - Promover a visita antecipada das gestantes as maternidades como uma das atividades de grupo.

1. 100% das UAPS realizando  Percentual de UAPS 100,00 35,00 Percentual 77,00 220,00
acoes de educacdo em saude realizando atividades

para satide sexual e educativas para saide sexual e
reprodutiva. reprodutiva.

Acdo N° 1 - Fortalecer o planejamento reprodutivo nas UAPS, promovendo o acesso a informagdo e aos métodos contraceptivos;

Acao N° 2 - Fortalecer o planejamento familiar e satde sexual e reprodutiva nas escolas (PSE e SPE), com formacdo de grupos com adolescentes;
Acdo N° 3 - Promover agdes para qualificar o atendimento as mulheres em situagdo de violéncia sexual nas UAPS;

Acio N° 4 - Envolver o controle social e o movimento de mulheres nas a¢des referentes a educacdo sexual e reprodutiva;

Acdo N° 5 - Elaborar material educativo como cartilhas especificas relacionadas com as tematicas de saide sexual e reprodutiva.

1. Realizar testes de sifilis Numero de testes de sifilis 100,00 35,00 Percentual 85,00 242,86
em 100% das gestantes. por gestantes.

Acdo N° | - Equipar as UAPS com recursos, insumos e material de urgéncia para viabilizar profilaxia e tratamento das DST/HIV/Aids, Sifilis e Hepatites;

Acdo N° 2 - Capacitar os profissionais da Rede Basica. Treinamento com protocolos clinicos acerca do tratamento de DST/HIV/Aids, Sifilis e He patites;
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Acao N° 3 - Realizar os testes rapidos de sifilis e HIV nas UAPS e maternidades no primeiro e terceiro trimestre;
Acdo N° 4 - Implantar o pré-natal do parceiro;

Acdo N° 5 - Realizar tratamento e acompanhamento dos parceiros com teste rapido para sifilis e HIV positivo;

Acdo N° 6 - Realizar educag@o em satide com o casal, palestras educativas de aconselhamento.

1. Reduzir o niimero de casos Numero de casos novos de Nuamero 689,00 166,83
novos de Sifilis Congénita em sifilis congénita em menores

menores de 1 ano para 190 de um ano de idade.

Casos/ano.

Acd@o N° 1 - Tratar e acompanhar 100% dos recém-nascidos com Sifilis e crian¢a exposta ao HIV;
Acdo N° 2 - Realizar os exames preconizados para diagnéstico de Sifilis e HIV em 100% dos recém-nascidos filhos de maes com Sifilis e HIV;

Acdo N° 3 - Garantir o seguimento das criancas expostas a Sifilis e HIV, até os dois anos no ambito da Aten¢do Bésica.

1. Capacitar 60% dos profissionais das Percentual de 60,00 40,00 Percentual 45,00 112,50
UAPS em atendimento a gestantes em profissionais
situac@o de vulnerabilidade (violéncia, capacitados.

situac@o de rua e usudria de drogas)
Acdo N° | - Qualificar profissionais para atendimento a gestantes em situacdo de vulnerabilidade (violéncia, situacdo de rua,usudaria de drogas)

Acdo N° 2 - Garantir os consultérios de rua em pleno funcionamento no dmbito municipal e promover o atendimento as mulheres em situacio de rua,
incluindo a populacdo LGBT ;

Acdo N° 3 - Garantir apoio a satide psicoldgica das mulheres submetidas a qualquer forma de abuso, violéncias e/ou vulnerabilidades como: violéncia
doméstica, sexual, assédios, dependéncia quimica, privac@o de liberdade ou situacdo de rua implementando em todas as unidades de satide, um programa
permanente e completo (psicoldgico e fisico), estimulando o atendimento humanizado em todos as fases da vida;

Acdo N° 4 - Implantar comissdes de prevenc@o de maus tratos nas UAPS garantindo seguridade politica e social.

1. Capacitar 60% dos profissionais das Percentual de 60,00 40,00 Percentual 42,00 105,00
UAPS nas areas de pré-natal, exames de profissionais
diagnéstico e acompanhamento, capacitados.

puericultura, urgéncias obstétricas,
neonatais e pedidtricas.

Acao N° 1 - Qualificar os profissionais nas dreas de pré-natal, exames de diagndstico e acompanhamento, puericultura, urgéncias obstétricas, neonatais e
pedidtricas.

1. Implantar 03 CPN. Numero de servigos Nimero
implantados.
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Acdo N° 1 - Planejar o processo de viabilidade de implantac@o dos servigos.

2. Implantar 02 CGBP. Numero de servicos 0 2 0 Nimero 0 0
implantados.

Acdo N° | - Planejar o processo de viabilidade de implantag¢@o dos servicos.

3. Ambiéncia das maternidades Numero de 0 4 1 Niimero 4,00 400,00
orientadas pela resolugd@o da diretoria Maternidades
colegiada (RDC) n° 36/2008 (ANVISA). reformadas.

Acdo N° 1 - Implementar a ambiéncia de acordo com a RDC.

4. Reformar 05 hospitais. Numero de Unidades 0 5 4 Nimero 4,00 100,00
Neonatais
reformadas.

Acdo N° 1 - Reformar e equipar as unidades neonatais dos Hospitais (HDGMM, HDGMJW, HDGMBC, HNSC, HMF).

1. Ampliar leitos de UTIN, UCINCO, Numero de leitos Nimero 0 0
UCINCA, GAR, CPN e CGBP (UTIN) ampliados
conforme a necessidade.

Acdo N° 1 - Iniciar o processo de andlise da necessidade de ampliagdo e custeio dos novos leitos de UTI neonatal.

2. Ampliar leitos de UTIN, UCINCO, Nuamero de leitos 0 50 2 Nimero 1,00 50,00
UCINCA, GAR, CPN e CGBP ampliados.
conforme a necessidade.

Acdo N° 1 - Ampliacdo e custeio dos novos leitos de UCINCO. A implantar: 02 — HNSC.

3. Ampliar 23 leitos de UCINCA. Nimero de leitos 0 23 0 Nimero 0 0
ampliados

Acdo N° | - Ampliagdo e Custeio dos novos leitos de UCINCA. A implantar: 05 — HMF, 02-MEAC, 04- HGCC.

4. Ampliar 12 leitos GAR. Niimero de leitos 0 12 0 Nimero 0 0
ampliados.

Acao N° 1 - Iniciar o processo de andlise da viabilidade da ampliacdo e custeio de leitos obstétricos e neonatais.

1. 90% dos Recém-nascidos Propor¢do de recém nascidos 90,00 70,00 Percentual 90,00 128,57
com contato pele a pele com contato pele a pele

imediato ap6s o nascimento.  imediato apds o nascimento.

Acdo N° 1 - Realizar capacitacdo dos profissionais das maternidades para implantacdo das Boas Praticas de atenc@o ao parto e nascimento: uso do
partograma, métodos nao farmacolégicos de alivio da dor, dieta liquida, direito a privacidade, livre de ambulagao, posicao livre no trabalho de parto (ndo
supina), evitar episiotomia de rotina, clampeamento de corddo umbilical em tempo oportuno, contato pele a pele, amamentac@o na primeira hora de vida,
presenca da enfermagem obstétrica na ateng@o ao parto.

2. Habilitar 80% dos Percentual de hospitais 0 60,00 30,00 Percentual 0 0
Hospitais da Rede Cegonha habilitados na iniciativa
na IHAC. hospital amigo da crianca.

Acdo N° 1 - Incentivar e auxiliar hospitais na habilitacdo da Iniciativa hospital amigo da crianca, conforme portaria n° 1.153 de 22 de maio de 2014.

3. Ampliar propor¢ao de Proporg¢do de parto normal. 0 61,20 46,00 Percentual 46,80 101,74
parto normal para 60%
(SISPACTO).

https://digisusgmp.saude. gov.br 26 de 86



https://digisusgmp.saude. gov.br

Acado N° 1 - Implantar as Diretrizes de aten¢do a gestante : operagdo cesariana (MS/2016);
Acdo N° 2 - Implantar as Diretrizes Nacionais de Assisténcia ao Parto Normal (MS/2017).

OBJETIVO N° 9.13 - Reformar e equipar as unidades de neonatologia de acordo com a portaria 930 de 10.05.12.

Indicad Ano - Meta t
Descricao da n “_::‘ or pal;a liacs Unidade L.n(;] Linha- Ple 2018 Meta Unidade de Resultado %;me ad d
Meta moniforamento ¢ avatiacao de medida s ase ano " 2018 medida - Meta Anual alcancacda ca
da meta Base 2021) PAS
1. Reformar Numero de Unidades Neonatais 0 1 1 Nimero 4,00 400,00

05 hospitais  reformadas
Acdo N° | - Reformar e equipar as unidades neonatais dos Hospitais (HDGMM, HDGMJW, HDGMBC, HNSC, HMF).

OBJETIVO N° 9.14 - Proporc¢io de parto normal.

Indicador para Unidade Ano - Linh Meta Met ;Jnldade Resultad % meta
1 -
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- # Plano(2018- e . esutaco alcancada
L. . Base 2018 medida - Anual
avaliacdo da meta medida Base 2021) da PAS
Meta

1. Ampliar para 90% a Propor¢do  Propor¢do de gestantes 0 90,00 60,00 Proporg¢do 90,00 150,00
de gestantes com acompanhante com acompanhante em
em todas as etapas do parto. todas as etapas do parto.

Acdo N° 1 - Implementar maternidades da Rede Cegonha para permitir acompanhante.

OBJETIVO N° 9.15 - Realizar monitoramento avaliativo do acolhimento e classificacdo de risco nos servicos de atencio obstétrica e neonatal.

Indicador para Unidade Ano - . Meta Unidade de % meta
_ ) .. ) Linha- Meta ) Resultado
Descriciao da Meta monitoramento e avaliacio de Linha- Plano(2018- medida - alcancada
) Base 2018 Anual
da meta medida Base 2021) Meta da PAS
1. Monitorar 100% das Percentual de maternidades 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
maternidades Rede Rede Cegonha monitoradas.

Cegonha.
Acdo N° 1 - Monitorar indicadores do A&CR (tempos de espera, perfil, prioridade clinica);
Acido N° 2 - Monitorar fluxos de referéncia e contra referéncia para gestantes, puérperas e recém-nascidos.

OBJETIVO N° 9.16 - Implantar colegiado gestor nas maternidades e outros dispositivos da politica nacional de humanizacao.

Indicador para Unidade Ano - . Meta Unidade de % meta
_ ) . Linha- Meta A Resultado
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Base Plano(2018- 2018 medida - Anual alcancada
avaliacdo da meta medida Base 2021) Meta da PAS
1. Monitorar 100% das Propor¢ao de maternidades 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
maternidades Rede monitoradas.

Cegonha.
Acdo N° 1 - Implantar Colegiado Gestor Materno Infantil nas maternidades de referéncia;
Acido N° 2 - Implantar Visita Aberta nas maternidades de referéncia;

Acao N° 3 - Qualificar a Ouvidoria dos Hospitais para monitorar o grau de satisfacdo das mulheres e acompanhantes com a experiéncia do parto e

atendimento recebido, utilizando estes referencial para planejamento das acdes.

OBJETIVO N° 9.17 - Ambiéncia das maternidades orientadas pela resoluciao da diretoria colegiada (RDC) n°® 36/2008 (ANVISA).

Indi Ano - M
Descricao da ndlfzndor pal;a liacs Unidade L'm;) Linha- Pleta 2018 Meta Unidade de Resultado %lmetad d
monitoramento e avaliaciao . inha- ano - . alcancada da
Meta de medida Base 2018 medida - Meta Anual
da meta Base 2021) PAS
1. Reformar 04  Numero de Maternidades 0 1 Numero 4,00 400,00
maternidades reformadas

Acdo N° 1 - Implementar a ambiéncia de acordo com a RDC.

OBJETIVO N° 9.18 - Reformar e equipar as unidades de neonatologia de acordo com a portaria 930 de 10.05.12.

Indicad Ano - Meta t
Descricio da nl: :::‘ ro;f)z:;a liac Unidade L'I:;] Linha- Plen 2018 Meta Unidade de Resultado ‘%;m; A dad
Meta onitoramento ¢ avaliacao de medida s Base ano " 2018 medida - Meta Anual alcancada da
da meta Base 2021) PAS
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1. Reformar ~ Nuamero de Unidades Neonatais 0 1 1 Niimero 4,00 400,00
05 hospitais  reformadas

Acdo N° 1 - Reformar e equipar as unidades neonatais dos Hospitais (HDGMM, HDGMJW, HDGMBC, HNSC, HMF).

1. 90% dos Recém nascidos Proporg¢do de recém nascidos 100,00 70,00 Proporcao 90,00 128,57
com contato pele a pele com contato pele a pele

imediato ap6s o nascimento imediato apds o nascimento

Acdo N° 1 - Realizar capacitacao dos profissionais das maternidades para implanta¢do das Boas Praticas de atencdo ao parto e nascimento: uso do
partograma, métodos ndo farmacoldgicos de alivio da dor, dieta liquida, direito a privacidade, livre de ambulag@o, posicéo livre no trabalho de parto (ndo
supina), evitar episiotomia de rotina, clampeamento de corddo umbilical em tempo oportuno, contato pele a pele, amamentac@o na primeira hora de vida,
presenca da enfermagem obstétrica na atenc@o ao parto.

2. Habilitar 80% dos Percentual de hospitais 0 60,00 30,00 Percentual 0 0
Hospitais da Rede Cegonha habilitados na iniciativa
na IHAC hospital amigo da crianca

Acdo N° 1 - Incentivar e auxiliar hospitais na habilitacdo da Iniciativa hospital amigo da crianca, conforme portaria n° 1.153 de 22 de maio de 2014.

3. Habilitar 80% dos Percentual de Hospitais com 0 100,00 30,00 Percentual 70,00 233,33
Hospitais da Rede Cegonha Boas Praticas implementadas
na IHAC

Acdo N° 1 - Incentivar e auxiliar hospitais na habilitacio da Iniciativa hospital amigo da crianga, conforme portaria n° 1.153 de 22 de maio de 2014;

4. Ampliar propor¢do de Proporg¢ao de parto normal 0 61,20 46,00 Proporcio 46,80 101,74
parto normal para 60%
(SISPACTO)

Acdo N° | - Implantar as Diretrizes Nacionais de Assisténcia ao Parto Normal (MS/2017).

Acdo N° 2 - Implantar as Diretrizes de ateng@o a gestante : operacdo cesariana (MS/2016);

1. Ampliar para 90% a Propor¢do  Proporgdo de gestantes 90,00 60,00 Proporcao 90,00 150,00
de gestantes com acompanhante com acompanhante em
em todas as etapas do parto todas as etapas do parto

Acdo N° 1 - Implementar maternidades da Rede Cegonha para permitir acompanhante.

1. Monitorar 100% das Percentual de maternidades 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
maternidades Rede Rede Cegonha monitoradas
Cegonha

Acdo N° 1 - Monitorar indicadores do A&CR (tempos de espera, perfil, prioridade clinica);

Acdo N° 2 - Monitorar fluxos de referéncia e contra referéncia para gestantes, puérperas e recém-nascidos.
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1. Monitorar 100% das Propor¢do de maternidades 0 100,00 100,00 Proporc¢io 100,00 100,00
maternidades Rede monitoradas
Cegonha

Acao N° 1 - Implantar Colegiado Gestor Materno Infantil nas maternidades de referéncia;
Acdo N° 2 - Implantar Visita Aberta nas maternidades de referéncia;

Acdo N° 3 - Qualificar a Ouvidoria dos Hospitais para monitorar o grau de satisfacdo das mulheres e acompanhantes com a experiéncia do parto e

atendimento recebido, utilizando estes referencial para planejamento das agdes.

1. Monitorar 100% das Propor¢ao de maternidades 100,00 100,00 Propor¢ao 100,00 100,00
maternidades Rede monitoradas
Cegonha

Acdo N° 1 - Implantar/qualificar atencdo humanizada as mulheres em situacdo de abortamento;

Acao N° 2 - Realizar capacitagdo dos profissionais.

1. Vincular 100% das % de gestantes vinculadas 100,00 60,00  Percentual 100,00 166,67
gestantes acompanhadas ao a maternidade de
local de parto referéncia

Acdo N° | - Realizar a visita antecipada da gestante a maternidade;
Acdo N° 2 - Implantar Referéncia e Contrareferéncia para gestantes, puérperas e RNs egressos de UTI, UCINCo e UCINCa;
Acdo N° 3 - Comunicagdo sistematica das maternidades para as UAPS sobre as puérperas e RN de alta;

Acdo N° 4 - Consulta agendada na rede bésica para revisdo de parto e planejamento reprodutivo;

Acao N° 5 - Realizar reunides sistematicas das maternidades com Atencao Basica para discutir e fortalecerfluxos de referéncia e contra referéncia.

1. Ampliar o percentual de Percentual de criancas em 50,00 10,00 Percentual 40,00 400,00
criangas com aleitamento aleitamento materno exclusivo
exclusivo até o 6° més de vida até o sexto més de vida

Acao N° 1 - Implantar a vigilancia alimentar e nutricional para todas as criancas, principalmente na idade de até 2 anos, por meio da Estratégia Amamenta
Alimenta Brasil;

Acdo N° 2 - Ampliacao ESF - ampliar oferta de ferro e vitamina A;
Acdo N° 3 - Incentivar aleitamento materno nos grupos de gestantes e de maes fortalecendo a pratica

Acdo N° 4 - Promover ampliacdo da Estratégia Amamenta Alimenta Brasil com a certificagdo correspondente nas UAPS;

1. Realizar consulta de Percentual de criangas com 60,00 40,00  Percentual 45,00 112,50
puericultura das criancas do  consulta de puericultura por
territério faixa etaria

Acdo N° | - Implementar a Rede de Atengdo Materno Infantil (Neonatal);
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Ac@o N° 2 - Implantar a Rede de Atengao Pediatrica;

Acdo N° 3 - Estratificar a crianga conforme diretriz, garantindo o agendamento das consultas de puericultura e grupos considerando o risco.

1. Consolidar em 100% e Percentual de criangas e 100,00 30,00 Percentual 60,00 200,00
fortalecer politica de atengdo a  adolescentes com acesso a
crianga e ao adolescente atenc¢do especializada

Acdo N° | - Revitalizar estrutura fisica do CAC;
Acdo N° 2 - Ampliacdo do niimero de profissionais da Rede de atendimento a juventude nos equipamentos de satide (postos e hospitais);
Acdo N° 3 - Resignificar servico de pediatria nas maternidades;

Acido N° 4 - Reabilitar criancas e adolescentes com deficiéncias por meio do acesso a assisténcia em satde especializada e as tecnologias assistivas para
proporcionar ou ampliar a capacidade e o desempenho das atividades e participacio, promovendo autonomia, independéncia e Inclus@o.

2. Consolidar em 100% e Nimero de equipamentos 0 1 1 Nimero 0 0
fortalecer politica de aten¢do a  implementados
crianga e ao adolescente

Acdo N° 1 - Construir e implementar 04 equipamentos multidisciplinar para acompanhar a satide e a qualidade de vida dos jovens, entendendo as suas
especificidades e contemplando eixos de satide, de consciéncia corporal e de terapias alternativas.

1. Monitorar 100% das Percentual de maternidades 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
maternidades Rede Rede Cegonha monitoradas
Cegonha

Acdo N° 1 - Ofertas dos leitos, consultas e exames especializados 100% regulados pelo Complexo Regulador da PMF;
Acio N° 2 - Construgio e Implantacdo do Protocolo de regulac@o obstétrica e neonatal;
Acdo N° 3 - Implantar e sistematizar os protocolos assistenciais, clinicos e de fluxos (encaminhamentos) para atencdo especializada;

Acdo N° 4 - Integrar o sistema de prontudrio eletronico a versdo atual do SISPRENATAL.

1. Treinar 50% dos Percentual de profissionais 50,00 50,00 Percentual 60,00 120,00
profissionais, por ano  treinados

Acdo N° | - Capacitar os profissionais nas tematicas: Boas Praticas, Abortamento, Violéncia, Planejamento Reprodutivo, Urgéncias e Emergéncias
Obstétricas, Indicagdes de cesarianas.
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1. Implementar 100% das  Percentual de A¢des de gestdo do 100,00 10,00 = Percentual 100,00 999,99
acoes de gestdo do trabalho programadas e
trabalho até 2021 implementadas por ano

Acdo N° 1 - Organizar e implementar os processos de trabalho da COGTES

1. Ampliar para 100% o Percentual de profissionais da 100,00 50,00 Percentual 60,00 120,00
nimero de profissionais rede em processo de educagido
capacitados. permanente.

Acdo N° 1 - Desenvolver estratégias para utilizagdo da carga horaria de educagido permanente;
Acdo N° 2 - Capacitar em U/E os profissionais dos pontos de atencdo da rede;

Acao N° 3 - Capacitar profissionais para atuar em grandes eventos (carnaval, réveillon, etc.) no modelo da Forca Nacional do SUS.

1. Cadastrar as criancas de  Numero de criancas de 0 a 3 anos 2.949 2.700 Numero 2.301,00 85,22
0 a 3 anos, beneficiarias cadastradas pelo Agente

do Programa Bolsa Comunitério de Sadde no Programa

Familia residentes nos Cresga com Seu Filho/Crianga Feliz

bairros selecionados do
Programa das Regionais I,
Ve VI

Acdo N° 1 - Identificar e cadastrar as criancas de 0 a 3 anos, beneficidrias do Programa Bolsa Familia e residentes nos bairros selecionados nas Regionais
I, Ve VL

2. Cadastrar as criancas de  Proporcdo de visitas domiciliares 0 4.364 3.780 Numero 48.849,00 999,99
0 a 3 anos, beneficiarias completas realizadas pelo Agente

do Programa Bolsa Comunitério de Sadde as criangas

Familia residentes nos de zero a trés anos de idade (Oa 3a)

bairros selecionados do cadastradas no Programa Cresga

Programa das Regionais I, = com Seu Filho/Crianca Feliz
VeVl

Acdo N° | - Realizar, por meio do Agente Comunitario de Satde (ACS), visitas domiciliares semanais ou quinzenais, as criancas de 0 a 3 anos cadastradas
no Programa Cresca com Seu Filho/Crianca Feliz; 2. Realizar atividades de cunho socioafetivo, cognitivo e de linguagem com os pais, consoante a faixa
etdria da crianca e seu interesse.
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1. Promover transporte seguro ~ Percentual de solicitagdes 0 100,00 100,00  Percentual 100,00 100,00
para 100% das solicitagdes no  no SAMU com transporte
SAMU seguro

Acdo N° 1 - Implantar nicleo de transporte sanitidrio na COHES;
Acdo N° 2 - Dispor de Ambuléncias para transporte de gestantes— SAMU Cegonha;
Acdo N° 3 - Dispor de Ambulancias de suporte avancado equipadas com incubadoras e ventiladores neonatais;

Acio N° 4 - Disponibilizar veiculo de transporte social para as unidades hospitalares de referéncia da Rede Cegonha, para atender as necessidades especiais
de deslocamento de gestantes, puérperas e RNs;

Acdo N° 5 - Capacitagdo para os profissionais do SAMU em urgéncias obstétricas e neonatais.

1. Monitorar 100% das Percentual de maternidade s 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
maternidades Rede Rede Cegonha monitoradas
Cegonha

Acao N° 1 - Estimular o acompanhamento das instancias do controle social (Conselhos de Satde e Ouvidorias) na regulacio da Rede Cegonha;
Acdo N° 2 - Promover a Vinculagdo das Gestantes as maternidades referenciadas no PN;
Acdo N° 3 - Estimular a implantacdo da Gestdo de leitos e niicleos internos de regulacdo nos hospitais de referéncia;

Acdo N° 4 - Fortalecer comunicagdo entre maternidades de referéncia e Centrais de Regulacdo com reunides periddicas para discussio dos fluxos
operacionais.

1. Monitorar 100% das Percentual de maternidades 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
maternidades Rede Rede Cegonha monitoradas
Cegonha

Acdo N° 1 - Construcdo e Implantagio do Protocolo de regulagio obstétrica e neonatal;
Acdo N° 2 - Ofertas dos leitos, consultas e exames especializados 100% regulados pelo Complexo Regulador da PMF;
Acdo N° 3 - Implantar e sistematizar os protocolos assistenciais, clinicos e de fluxos (encaminhamentos) para atencdo especializada;

Acdo N° 4 - Integrar o sistema de prontudrio eletronico a versao atual do SISPRENATAL.

1. Realizar Proporg¢do de Comités em 50,00 10,00  Proporcao 10,00
investigagdo da funcionamento

transmissao vertical da
sifilis congénita em
50%

Acdo N° 1 - Investigar todos os casos e propor recomendacdes e medidas corretivas para evitabilidade de novos casos.

2. Realizar Razao de exames citopatolégicos do 0 46,00 0,36 Razio 0,35 97,22
investigagdo da colo do ttero em mulheres de 25 a 64

transmisso vertical da  anos e a populacdo feminina na

sifilis congénita em mesma faixa etaria

50%

Acdo N° | - Garantir exame preventivo do céncer do colo do ttero da populacdo feminina na faixa etaria de 25 a 64 anos.
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3. Realizar Razao de exames de mamografia de 0 52,00 0,40 Razao 0,34 85,00

investigacdo da rastreamento realizados em mulheres
transmissao vertical da  de 50 a 69 anos e populacio da
sifilis congénita em mesma faixa etaria

50%

Acdo N° 1 - Implantar o Programa Satide da Mama

Acdo N° 2 - Garantir 70% de cobertura de mamografia, inclusive o rastreamento com 1 exame a cada dois anos para as mulheres na faixa etaria de 50 a 69
anos, com vistas ao diagnodstico precoce do cancer de mama.

4. Realizar Percentual de unidades basicas com 0 40,00 10,00 Percentual 0 0
investigacdo da pré natal do parceiro implantado

ransmissao vertical da

sifilis congénita em

50%

Acdo N° 1 - Investigar todos os casos e propor recomendacdes e medidas corretivas para evitabilidade de novos casos

1. Ampliar até 15% ao ano a Percentual de mulheres com 15,00 10,00 Percentual
oferta de servicos problema de infertilidade,
especializados de fertilizacao com acesso garantido aos

para atendimento as mulheres,  servigos especializados de
com problema de infertilidade  fertilizacao

Acao N° 1 - Mapear servicos para firmar parcerias;

1. Ampliar o Numero de visitas domiciliares completas 4.364 3.780 Numero 48.849,00 999,99
nimero de realizadas pelo agente comunitario de sadde as
visitas criancas de zero a trés anos de idade (0 a 3a)

completas para  cadastradas no programa cresga com seu
4364 até 2021 filho/crianca feliz

Acdo N° 2 - Realizar atividades de cunho socioafetivo, cognitivo e de linguagem com os pais, consoante a faixa etaria da crianca e seu interesse.

Acdo N° 1 - Realizar, por meio do Agente Comunitario de Satde (ACS), visitas domiciliares semanais ou quinzenais, as criancas de 0 a 3 anos cadastradas
no Programa Cresca com Seu Filho/Crianga Feliz;

1. Realizar 02 Percentual de féruns 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
Foruns realizados
anualmente

Acdo N° 1 - Manter o Férum Municipal da Rede Cegonha com o objetivo de discutir e debater sobre a aten¢do perinatal no Municipio, colocando em
evidéncia os principais problemas e as prioridades de atuacdo dos diversos setores componentes do Sistema Unico de Satde e da sociedade.
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1. Reduzir o nimero de ébitos Numero de 6bitos 0 6 12 Niimero 9,00 75,00
maternos em determinado periodo  maternos
e local de residéncia

Acdo N° 1 - Qualificar os Comités Municipais de Preven¢do ao 6bito materno e infantil (definir fluxos, estruturaco, estratégias de investigacdo e de
funcionamento);

Acao N° 2 - Implantacao/Qualificagdo dos Comités de prevencdo a mortalidade materna e infantil nos hospitais e Coordenadorias de satde.

2. Reduzir o nimero de ébitos Razdo de 6bito de 0 95,00 0,95 Razio 0,95 100,00
maternos em determinado periodo  Mulheres em Idade Fértil
e local de residéncia (MIF) investigados

Acao N° 1 - Realizar em tempo habil o processo de investigagdo para intervengdes oportunas.

3. Reduzir o ndimero de ébitos Taxa de mortalidade 0 9,70 10,70 Taxa 11,30 105,61
maternos em determinado periodo  infantil
e local de residéncia

Acdo N° | - Qualificacdo dos profissionais e técnicos envolvidos na investigag¢@o e analise dos 6bitos;

Acdo N° 2 - Expandir a estratégia dos comités locais nas unidades de satde;

Acao N° 3 - Priorizar areas de risco no processo de monitoramento dos 6bitos infantis.

1. Ampliar até 100% o Percentual de gestantes de 100,00 Percentual
acesso as gestantes de Fortaleza com suspeita de

Fortaleza com suspeita de  patologia do concepto com acesso
patologia do concepto, até ~ a métodos de diagnéstico
2021 intrauterino

Acdo N° 1 - Fortalecer parcerias com os servigos existentes na rede SUS.

1. Ampliar até 100% o acesso Percentual de mulheres de 100,00 0,0 Percentual
aos servigos especializados as Fortaleza no climatério e
mulheres de Fortaleza no terceira idade com acesso a

climatério e terceira idade, até servicos especializados
2021

Acdo N° 1 - Fortalecer parcerias com os servigos existentes na rede SUS.

Acdo N° 2 - Assegurar exames e tratamento contemplando toda a linha de cuidado;

1. Ampliar em 100% o Percentual de mulheres, vitimas de 100,00 40,00 Percentual 40,00 100,00
acesso aos servigos de violéncia e estupro, com acesso

saude para mulheres, aos servicos de satide de qualidade

vitimas de violéncia e e assisténcia social adequada

estupro, até 2021
Acdo N° | - Implantar servi¢os de atencido humanizada as mulheres em situa¢do de violéncia em todas as maternidades da Rede SUS;

Acdo N° 2 - Assegurar procedimentos e insumos necessarios inclusive aborto previsto em lei;
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Acdo N° 3 - Realizar integracdo dos pontos de atengdo da rede de servicos considerando a intersetorialidade das acoes.

1. 100% das mulheres Propor¢ao de mulheres, 100,00 40,00 Proporgdo 75,00 187,50
necessitadas que buscaram o necessitadas e atendidas, que

sistema publico de saude, buscaram o sistema publico da

atendidas até 2021 satde

Acdo N° | - Fortalecer servigos existentes e ampliar o acesso conforme necessidade da populagdo, nos 03 niveis de assisténcia, provendo os servicos de
equipamentos, insumos e profissionais suficientes para atender a demanda;

Acdo N° 2 - Ampliar o Hospital da Mulher.

Acdo N° 3 - Assegurar consultas, exames, procedimentos e tratamentos, contemplando toda a linha de cuidado.

1. Reduzir os 6bitos de Percentual de reducido de 15,00 Percentual 5,0 100,00
mulheres em 15%, por meio 6bitos de mulheres por meio
da ado¢@o de novas da adog¢@o de novas

tecnologias na area da satide,  tecnologias na area da saude
até 2021

Acdo N° | - Promover a integragdo de instituicdes de ensino com os servigos, fomentar a realizacado de pesquisas e favorecer a incorporagao tecnolégica no
campo da saide da mulher, de modo a atender as necessidades desta populagdo.

Acdo N° 2 - Realizar parcerias com institui¢des que trabalham com pesquisas e inovagdes no campo da saide das mulheres.

1. Atingir 100% de Percentual de desempenho com 100,00 40,00 Percentual 80,00 200,00
desempennho dos servicos  base nos relatérios mensais da
prestados da SMS/Ouvidoria dos servigos

SMS/Ouvidoria, até 2021 prestados

Acdo N° 1 - Consolidar as agdes na prestacio de servicos humanizados e ageis as mulheres, de forma preventiva e de tratamento as acometidas por
qualquer tipo de doenca, acesso a todos os exames, medica¢des e continuidade dos tratamentos, de forma integral, equanime e resolutiva;

Acdo N° 2 - Realizar 02 campanhas anuais, no total de 08 campanhas de divulgacdo até 202, dos servicos do Hospital da Mulher, garantindo o acesso a
tratamento com toda a sua integridade.
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1. Implantar a Linha de Percentual de UAPS com Linha 25,00 10,00 = Percentual
cuidado a satde da pessoa de cuidado a satde da pessoa

idosa em todas as unidades ~ idosa implantada

de satde

Acdo N° 1 - Capacitagdo dos profissionais na avalia¢do da satde da pessoa idosa;

Acdo N° 2 - Realizacdo do rastreio e da avaliacdo da pessoa idosa com vulnerabilidade clinico-funcional;

Acdo N° 3 - Implantac@o da Avaliacdo da Saide da Pessoa Idosa no prontudrio eletrdnico;

Acdo N° 4 - Estratificacdo da populacdo idosa no territério com base na capacidade funcional;

Acdo N° 5 - Integracdo das politicas e servigos publicos, de forma intersetorial e multidisciplinar, com foco no idoso.

2. 100% das Instituicdes de  Proporcdo de Instituicdes de 0 100,00 20,00 Proporcao 60,00
Longa Permanéncia para Longa Permanéncia para idosos

Idosos vinculadas a Atencdo  (ILPIS) vinculadas a Atengdo

Primaria a Saide Primaria a Satde

Acdo N° 1 - Vinculagdo das Institui¢des de Longa Permanéncia para Idosos com Atencdo Primdria a satde.

3. Implantar Centros de Numeros de Centros de Atengao 0 2 0 Nimero 0
Atencao Geridtrica e Geriatrica e Gerontoldgica
Gerontoldgica Implantados

Acio N° 1 - Estabelecimento de parcerias com Universidades que possuem servigos de geriatria e gerontologia

Acdo N° 2 - Integrac@o da informagao da pessoa idosa entre a ateng¢@o primdria e secundaria por meio do prontuario eletronico.

50,00

300,00

1. Qualificar 01 CAPS Geral tipo ~ Nimero de CAPS Nimero 0
II e 04 CAPS AD tipo II, em tipo  qualificados
1II até 2021

Acdo N° | - Qualificacao do Centro de Atencdo Psicossocial tipo II em Tipo I1I;
Acdo N° 2 - Capacita¢@o das equipes multiprofissionais em saide mental;

Acdo N° 3 - Fortalecimento da rede de atenco a satide mental infanto-juvenil.

2. Qualificar os leitos Numero de leitos 0 0 Nuamero 0
psicossociais da Santa Casa e Psicossociais implantados
SOPAL até 2021

Acdo N° | - Realizar as adaptagdes necessdrias para cumprir as exigéncias para qualificar os leitos

Acdo N° 2 - Monitorar e avaliar os processos de trabalho do prestador.

3. Implantacao de 04 leitos Numero de leitos 0 4 0 Nimero 0
psicossociais para gestantes Psicossociais para gestantes

usudrias de drogas em parceria usudrias de drogas

com a MEAC implantados

Acdo N° 1 - Pactuacdo através de convénio em parceria com a MEAC;

Acao N° 2 - Monitorar e avaliar os processos de trabalho do prestador.
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1. Implantar 04 Servicos ~ Numero de servigos Nimero
Residenciais Terapéuticos = residenciais terapéuticos
implantados

Acdo N° 1 - Implantagio de Servicos Residenciais Terapéuticos;

Acdo N° 2 - Contratagdo e processo de educagido permanente de profissionais.

1. Implantar 01 Centro de N° Centro de Convivéncia 0 Nimero 0 0

Convivéncia até 2021 implantado
Acdo N° 1 - Otimizar espagos de convivéncia existentes no proprio territorio;

Acdo N° 2 - Desenvolvimento de atividades no territério que favorega a inclusio de atividades no territério.

2. Implementar 06 grupos Numero de Grupos Produtivos 0 6 0 Nimero 0 0
produtivos intersetoriais nos implantados nos servigos
CAPS

Acao N° 1 - Promover interlocugdo com outras secretarias tematicas.

3. Implantacdo das Linhas de Numero de servicos com 0 0 Nimero 0 0
cuidado da Atencao fluxos e protocolos
Psicossocial Alcool e outras implantados

drogas em 27 servicos da RAPS

Acdo N° 1 - Construgdo de protocolos e fluxos;

Acao N° 2 - Implantac@o dos procedimentos operacionais basicos (POP) nos servicos;
Acdo N° 3 - Promover interlocu¢do com outras secretarias tematicas.

4. Estruturar, nos 15 CAPS, Numero de servicos com 0 4 1 Nimero 100,00 100,00
acolhimento com avaliagdo e acolhimento, avaliacdo e
classificac@o de risco até 2021  classificagdo de risco e

vulnerabilidade estruturado

Acdo N° | - Estruturagdo do acolhimento com avaliacdo e classificagdo de risco e vulnerabilidade dos servigos da RAPS;
Acdo N° 2 - Implementar processos de educaciio permanente nos 15 CAPS.

5. Implementar o apoio Nuamero de unidades com 0 2 2 Nimero 4,00 200,00
matricial em todas as Regionais ~ apoio matricial implantado

Acdo N° | - Institucionalizagdo do apoio matricial na atencdo primaria nas unidades de maior indicie de transtornos mentais decorrentes ou nao de alcool e
outras drogas.
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1. Estratificar o risco de Percentual de hipertensos e 0 100,00 100,00 Percentual 100,00

100%dos hipertensos e/ou diabéticos cadastrados no

diabéticos cadastrados no prontudrio eletrdnico com

Prontuario eletronico estratificacdo de risco
realizado

Acado N° 1 - Incremento no diagndstico precoce e tratamento adequado em Hipertensio e Diabetes
Acdo N° 2 - Educagdo em satde para prevencdo de hipertensio e diabetes;

Acdo N° 3 - Educagdo permanente em hipertensdo e diabetes;

Acdo N° 4 - Monitoramento e avaliacao dos sistemas de informagao.

2. Acompanhar 80% dos Percentual de Diabéticos de 0 80,00 30,00  Percentual 40,00
pacientes hipertensos e/ou muito alto risco referencia dos

diabéticos de muito alto risco  pela Atencao Primaria

referenciados para a atengdo  atendidos na Atencio

secundéria Especializada

Acio N° 1 - Vinculagio das equipes de atencdo primdria e especializada em hipertensdo e diabetes;

Acdo N° 2 - Efetivagdo, monitoramento e avalia¢do da linha de cuidado com foco no fortalecimento da continuidade do plano de cuidado.

100,00

133,33

1. Ampliac@o da Rede de Percentual da Rede de Atengdo 20,00 Percentual
Atengdo as pessoas as pessoas portadoras de
portadoras de obesidade obesidade implantada

Acdo N° | - Desenvolvimento do processo de implantagdo de Rede de Atencdo as pessoas portadoras de obesidade

2. Ampliacio da Rede de Percentual de reducdo da média 0 5,00 0,00  Percentual 0
Atengdo as pessoas de IMC da populagido residente
portadoras de obesidade em determinada area

Acdo N° 1 - Processo de implantacdo de Rede de Atencdo as pessoas portadoras de obesidade.

3. 100% das UAPS com Percentual de UAPS com 0 100,00 30,00 Percentual 20,00
Sistema de vigilancia SISVAN implantado em 2019

Alimentar Nutricional -

SISVAN implantado

Acdo N° | - Fortalecimento da Politica Alimentar e Nutricional, com definicdo e monitoramento no Plano Fortaleza 2040.

4. 100% das UAPS com Percentual de reducdo da 0 5,00 3,00  Percentual 30,00
Sistema de vigilancia populagdo residente em

Alimentar Nutricional - determinada area classificada

SISVAN implantado como sedentaria

Acdo N° | - Fortalecimento da Politica Alimentar e Nutricional, com definicdo e monitoramento no Plano Fortaleza 2040.

66,67

999,99

1. 100% das Escolas Puablicas Propor¢ao de escolas 100,00 30,00 Proporcao 59,00
Municipais participantes do PSE promovendo prevencao

promovendo a prevengdo e controle ao tabagismo

a0 tabagismo

Acdo N° 1 - Realizacdo de campanhas educativas na prevencio ao tabagismo;
Acdo N° 2 - Viabilizagdo do ambiente escolar livre do cigarro.

2. 100% das UAPS com tratamento ao Propor¢do de unidades 0 100,00 30,00 Proporcao 17,00
paciente fumante que realizam
tratamento ao fumante
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Acdo N° 1 - Reestrutura ¢ao de grupos operativos de Educagio em Satide com foco na prevencdo do tabagismo;

Acdo N° 2 - Educagdo permanente com foco na prevengao ao tabagismo.

3. Reduzir até 13% as internagdes por

asma no municipio de Fortaleza

Percentual de 0 13,00 9,00
internagdes por asma
no municipio de

Fortaleza

Acdo N° | - Implementacdo da Rede de Atengdo aos pacientes portadores de asma.

Percentual

26,00 288,89

1. 100% da proporg¢do das Proporg¢ao das vacinas 100,00 100,00 Proporcao
vacinas selecionadas do selecionadas do Calendario

Calendério Nacional de Nacional de Vacinagdo para

Vacinagdo para criangas criangas menores de dois

menores de dois anos de idade  anos de idade

({95% de cobertura)

Acdo N° | - Manutengdo de elevada e homogénea cobertura vacinal;

Acido N° 2 - Reestruturacdo da Rede de Frio

2. Implantar os Comités Numero de Comités 0 7 7 Nimero

Regionais e Municipal de
Imunizagdes

(Municipal e regionais)
implantados

Acido N° 1 - Criagdo de 6 Comités Regionais de Imunizagio e do Comité Municipal de Imunizagéo.

100,00

100,00

1,00 14,29

1. 75% de Cura dos casos
novos de Tuberculose
Pulmonar com confirmagdo
laboratorial

Proporg¢ao de cura na coorte 75,00 40,00
de casos novos de
Tuberculose Pulmonar com

confirmagdo laboratorial

Proporcao

Acdo N° 1 - Efetivacdo do Tratamento Diretamente Observado;
Acao N° 2 - Monitoramento e avaliacdo periddica do encerramento dos casos por coortes separados por tipo de casos;
Acdo N° 3 - Monitoramento periddico dos livros de registro e fichas de notificag@o.

2. 80% de exame anti-HIV
realizados entre 0s casos novos

Proporcao de exame anti- 0 80,00 70,00 Proporgao

HIV realizados entre os casos

de tuberculose novos de tuberculose

Acdo N° 1 - Garantia da oferta da testagem de HIV para casos novos de Tuberculose nas Unidades de Satde;
Acado N° 2 - Monitoramento dos registros de testes HIV através do SINAN.
3. 80%dos contatos Propor¢ao de contatos 0

80,00 70,00 Proporcdo

intradomiciliares de casos
novos de tuberculose
examinados

intradomiciliares dos casos
novos de Tuberculose
examinados

Acdo N° | - Realizagdo da busca e do exame dos contatos intradomiciliares dos casos novos de tuberculose.

4. 100% dos Boletins
epidemioldgicos e operacionais
nas agodes de controle da
Tuberculose e hanseniase
elaborados e divulgados

Numero de Boletins 0 1 1
epidemioldgicos e

operacionais nas acoes de

controle da Tuberculose e

hanseniase elaborados e

divulgados

Nuamero

Acdo N° | - Producio de informagdes epidemioldgicas e operacionais nas a¢des de controle da Tuberculose e Hanseniase.
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5. Implantar 07 Comités N° de Comités implantados 0 1 2 Nimero 1,00 50,00
regionais nas a¢des de controle
da tuberculose, até 2021

Acdo N° 1 - Implantagio dos comités regionais.

6. 85% dos contatos Proporg¢ao de contatos 0 85,00 85,00 Proporg¢do 55,00 64,71
intradomiciliares de casos intradomiciliares e

novos de hanseniase extradomiciliares de casos

examinados novos de hanseniase

examinados nos anos das
coortes

Acdo N° 1 - Vigilancia de contatos de casos de hanseniase, aumentando a detec¢io oportuna de casos novos.

7.90% de cura dos casos novos = Proporg¢do de cura de casos 0 90,00 80,00 Propor¢do 80,50 100,63
de hanseniase novos de hanseniase

diagnosticados nos anos das

coortes

Acdo N° 1 - Promocao de acesso ao tratamento adequado e oportuno dos casos diagnosticados de Hanseniase visando a integralidade do cuidado.

8. Ampliacdo da Educacao Percentual de profissionais da 0 10,00 35,00 Percentual 70,00 200,00
permanente nas acdes de Rede de Atencdo a Saide
controle de hanseniase para capacitados

100% dos profissionais da Rede
de Atencdo a Satde, até 2021

Acdo N° | - Educagio Permanente nas agdes de controle da hanseniase para os profissionais da Rede de Aten¢do a Saide, visando a integralidade do

cuidado.
1. Implementar a testagem rapida  100% de UAPS com 100,00 60,00 Percentual 100,00 166,67
do HIV, sifilis e hepatites B e C testagem rapida do HIV,
em 100% das UAPS sifilis e hepatites B e C
implementada

Acdo N° 1 - Capacitar profissionais de saude para realizacdo da testagem rapida do HIV, sifilis e hepatites B e C;
Acdo N° 2 - Garantir a distribui¢ao dos insumos necessarios para realizacdo da testagem rapida do HIV, sifilis e hepatites B e C;
Acdo N° 3 - Realizar monitoramento das notificacdes de todos os casos de sifilis congénita e adquirida, HIV, Aids e Hepatites B e C;

Acdo N° 4 - Produzir informativos quadrimestrais da situacio de satide de Fortaleza.

2. Ampliar para 90% até 2021, o Propor¢do de casos 0 90,00 50,00 Proporcdo 0 0
nimero de notificagdes de HIV, diagnosticados e
Aids, Sifilis congénita e notificados

adquirida, Hepatites B e C

Acdo N° 1 - Capacitar e sensibilizar os profissionais de todos os pontos de Atencdo da Rede de satide sobre a importancia das acdes de vigilancia
epidemioldgica;

Acdo N° 2 - Realizar monitoramento das notificacdes de todos os casos de sifilis congénita e adquirida, HIV, Aids e Hepatites B e C;
Acdo N° 3 - Fortalecer os comités de transmissao vertical em Sifilis, HIV e Hepatites B e C;

Acao N° 4 - Implantar o comité de mortalidade por Aids.

1. Ampliar para 40% o percentual 40 % UAPS com manejo 0 40,00 10,00 Percentual
de UAPS no atendimento das clinico implantado
PVHA até 2021
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Acao N° 1 - Implementar a linha de cuidados para HIV/Aids;
Acdo N° 2 - Capacitar os profissionais de satide em manejo clinico do HIV/Aids;
Acdo N° 3 - Realizar apoio matricial em infectologia nas UAPS;

Acdo N° 4 - Vincular as UAPS aos Servigos Ambulatoriais Especializados (SAE).

1. Manter 100% dos SAEHiv/Aids em 100% de 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
funcionamento até 2021 SAEHiv/Aids em
funcionamento

Acdo N° | - Capacitar e sensibilizar os profissionais de saide nas a¢des do ambito da politica de HIV/Aids e HV;
Acdo N° 2 - Garantir atendimento integral aos usudrios dos servicos;
Acao N° 3 - Garantir infraestrutura e os insumos necessarios para funcionamento dos SAE

2. Apoiar técnico e financeiramente 13 Nimero de projetos 0 13 13 Nuamero 6,00 46,15
projetos de estratégicos no apoiados via edital

enfrentamento das IST/Aids e HV para

populagdes chaves

Acdo N° | - Realizar anualmente um edital de convénio com as OSC (Organizag¢des da Sociedade Civil) para o desenvolvimento de acdes em IST/Aids e
HYV para populacdes chaves e prioritarias;

Acao N° 2 - Garantir apoio técnico-financeiro as Casas de apoio para PVHA por meio de projetos conveniados;

Acdo N° 3 - Intersetorialidade para o enfrentamento de IST, Aids e HV para populagdes chaves.

1. Ampliar o Percentual de execucao Cobertura do 100,00 41,00 Percentual 100,00 243,90
financeira relacionada a implantacdo da  Servico de Pronto
rede Atendimento UPA

24h

Acdo N° | - Ampliar a cobertura do Servico de Pronto Atendimento UPA 24h.

2. Ampliar o Percentual de execucdo Percentual de 0 50,00 41,00 Percentual 100,00 243,90
financeira relacionada a implantagdo da  execucdo financeira
rede relacionada a

implantagdo da rede

Acdo N° | - Ampliar a cobertura do Servico de Pronto Atendimento UPA 24h.

3. Ampliar para 100%, a partir de 2019,  Cobertura de Servico 0 40,00 10,00 Percentual 0 0
o servigo de Pronto Atendimento, de Atencao
conforme parametro do MS Domiciliar (SAD)

Acdo N° 4 - Contratar, por concurso publico, equipes multiprofissionais para o SAD.
Acdo N° | - Implantar e articular as condicdes para o funcionamento do servico de Atengdo Domiciliar, como parte da Rede de Atencéo as urgéncias;
Acdo N° 2 - Definir critérios de inclus@o e alta dos pacientes em Atengdo Domiciliar;

Acdo N° 3 - Efetivar acdes dentro do sistema de apoio técnico e logistico da rede: através da aquisicao de veiculos para a locomocao das equipes e/ou para
transferéncia de pacientes; equipamentos e insumos necessarios para atendimento no SAD;
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4. Reduzir até 2021 a morbimortalidade = Taxa de internagao 0 13,50 14,30 Taxa 16,00 111,89
pelo AVC por meio da criacdo da linha  hospitalar por AVC

de cuidados na RUE para o atendimento

integral e humanizado do paciente

Acido N° 1 - Aquisicdo de eletrocardigrafo e desfibrilador nas UAPS;

Acao N° 2 - Articular com o Servico de Aten¢do Domiciliar (SAD) o acompanhamento integral do paciente sequelado do AVC Articular junto 4 CELAF
medicacido especifica para o AVC.

5. Manter 100% populagdo coberta pelo  Cobertura do 0 100,00 80,00 Percentual 100,00 125,00
SAMU a partir de 2020 Servigo de

Atendimento Movel

de Urgéncia

(SAMU)

Agdo N° 1 - Definir local para ser sede do SAMU;

Acdo N° 2 - Estruturar as bases descentralizadas do SAMU, conforme distribui¢do das regionais considerando os padrdes definidos pelo MS;
Acao N° 3 - Adquirir junto ao setor de compras da SMS, trés veiculos utilitarios para o transporte sanitario;

Acido N° 4 - Acompanhar a execucdo das licitacdes de material permanente e de material médico hospitalar;

Acao N° 5 - Qualificar os processos do trabalho através da aquisi¢@o do sistema digital de comunicacdo e a regularizacdo de frequéncia 192; integrar o
sistema de informagdo entre os pontos de aten¢@o da rede; formalizar convénio de cooperacdo técnica entre a SMS e SSP (CIOPS), para fins de regulag@o.

6. Ampliar até 60% o nimero de Propor¢ao de acesso 0 60,00 50,00 Proporcao 80,00 160,00
pessoas assistidas em hospitais quando  hospitalar dos 6bitos

acidentadas em condic@o pré hospitalar, por acidente

até 2021

Acdo N° 1 - Equipar as unidades de atendimento (SAMU/UPA/HOSPITAL);
Acdo N° 2 - Implementar rede de comunicacdo SAMU - UPA/Hospital;

Acdo N° 3 - Subsidiar o processo de reordenacdo dos fluxos assistenciais, a partir de procedimentos operacionais de regulacdo e em consonancia com a
regionalizag@o;

Acdo N° 4 - Estabelecer protocolos e fluxos para contra referéncia da rede de urgéncia para os demais niveis;
Acido N° 5 - Estimular e articular a interlocu¢do com as politicas publicas intersetorial;

Acdo N° 6 - Definir fluxos e competéncias dentro da linha de cuidado (trauma).

7. Reduzir a 13% a mortalidade Proporg¢do de 6bitos 0 13,00 15,00 Proporcao 16,00 106,67
prematura e as complicagdes do IAM, nas internagdes por
até 2021 infarto agudo do

miocérdio

Acdo N° 1 - Elaborar/Implantar protocolo de hipertensio arterial na UAPS;

Acdo N° 2 - Realizar servi¢o de laboratério clinico em tempo integral;

Acado N° 3 - Definir protocolos padronizados para avaliacdo e tratamento do IAM;

Acdo N° 4 - Incentivar o uso da telemedicina para diagndstico precoce e preciso com supra desnivelamento do segmento ST;
Acido N° 5 - Realizar estratégias de informacdo para a populacao visando o conhecimento referente ao infarto e seu tratamento;
Acdo N° 6 - Prover o transporte do paciente em menor espaco de tempo;

Acido N° 7 - Capacitar e treinar os profissionais conforme protocolos clinico-tedrico no IAM;

Acao N° 8 - Induzir o uso de trombdlise nas UPAS e nos hospitais;

Acdo N° 9 - Articular e pactuar junto & CELAF medicagdo especifica para o IJAM.

8. Aumentar para 38,5 o percentual de  Proporc¢do de 0 38,50 32,50 Proporg¢do 60,00 184,62
internacdes de urgéncia e emergéncia internacdes de
reguladas pelo complexo regulador, até  urgéncia e
2021 emergéncia
reguladas

Acdo N° 1 - Padronizar e utilizar protocolos operacionais;

Acdo N° 2 - Padronizar e utilizar protocolos operacionais;
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Acao N° 3 - Realizar treinamento clinico- teérico das diretrizes clinicas assistenciais;
Acdo N° 4 - Ampliar o niimero de leitos de internagdo e de terapia intensiva de acordo com a oferta e a demanda;

Acdo N° 5 - Articular com os pontos da rede e outros pontos de atencdo a saude, a construcdo de fluxos coerentes e efetivos de referéncia e contra
referéncia, ordenando fluxos por meio de Centrais de Regulacdo Médica de Urgéncias e complexos reguladores;

Acdo N° 6 - Implantar rede informatizada em todos os pontos da RUE permitindo o gerenciamento e operacionalizacdo das fungdes da regulagio, controle
de acesso dos usudrios e aperfeicoamento da hierarquizacdo dos servicos de forma integrada e efetiva;

Acdo N° 7 - Fortalecer o Nicleo Interno de Regulacdo (NIR) junto a rede de ateng@o hospitalar.

1. Reformar e ampliar os ~ Numero de hospitais Nuamero 100,00

oito hospitais municipais ~ municipais reformados e

ampliados
Acdo N° | - Elaboragdo das plantas de arquitetura;
Acdo N° 2 - Realizagdo de licitacdo Execucdo das reformas/ampliacdes;

Acdo N° 3 - Aquisicao de equipamen tos e mobilidrios;

1. Ampliar em 100% até 2021, a oferta de
Orteses, Proéteses e meios auxiliares de
locomogdo, garantido critérios de qualidade
e priorizacdo da demanda, com avaliacido
periddica e execugdo de ajustes
antropométricos

Percentual de 100,00 40,00 Percentual 30,00 75,00

oferta de drteses
e proteses e
demais produtos

Acado N° 1 - Criar e difundir protocolos de priorizagio para dispensacao de orteses e proteses e meios auxiliares de locomogao no ambito da saidde.

1. Integrar até 2021, 100% os recursos de
sistemas de informacao da saide em rede,
com dados atualizados sobre o
atendimento as pessoas com deficiéncia, o
estado de funcionalidade e incapacidade,
nos trés niveis de complexidade na satude
(basica, média e alta complexidade)
coletados por meio do Prontudrio
Eletronico.

Percentual de 100,00 Percentual 50,00
implantacdo do

projeto do

Prontuario

eletronico de

equipamentos de

saude

Acdo N° | - Implantagdo do Prontudrio eletronico, tnico, para a rede SMS;
Acdo N° 2 - Qualificar os relatérios de saida no prontudrio eletronico;

Acdo N° 3 - Ampliar o acesso das informagoes/relatdrio prontuario para os profissionais de satde;
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1. Atingir 100% dos exames Percentual de exames com 0 100,00 97,00  Percentual 98,00 101,03
programados realizados em TAT (1) em conformidade
tempo oportuno 2)

Acdo N° | - Percentual de exames com TAT (1) em conformidade (2).

1. Implantar de forma integral até 2021,  Percentual de 100,00 40,00 Percentual
a politica de atencdo a populagdo LGBT, capacitacdo

com suporte em 05 agdes estratégicas

Acdo N° | - Capacitar os profissionais para atendimento da populacdo LGBT nos equipamentos de satide, dos 3 niveis de atengdo.

2. Reduzir o tempo na fila de espera de Percentual de 0 10,00 40,00 Percentual 40,00 100,00
orteses, proteses e meios auxiliares de reducdo do tempo
locomogao (OPM) ambulatorial no na fila de espera

Programa de Ortese e Protese com
Reabilitacdo Fisica.

Aciio N° 1 - Promogio de acesso as Orteses, Proteses e Meios auxiliares de locomogdo (OPM) ambulatorial as pessoas com Deficiéncias.

3. Implementar a Politica Municipal de ~ Politica implantada 0 1 0 Nimero 0 0
Sadde da Populacdo Negra

Acdo N° | - Iniciar a elaboragdo, intersetorialmente, o Plano Operativo Municipal que institui a PMSPN

4. Implantar Rede Municipal de Rede Municipal de 0 1 0 Nimero 0 0
Cuidados a Pessoa com Deficiéncia Cuidados a Pessoa

com Deficiéncia

implantada

Acdo N° | - Estabelecimen to da Rede Municipal de Cuidados a Pessoa com Deficiéncia.
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1. Aquisic@o de camara fria, Percentual de compras dos 100,00 30,00 Percentual 20,00 66,67

empilhadeira e climatizagdo do  itens padronizados por todas

galpdo. as redes de atencdo,
adquiridos de forma
padronizada.

Acido N° 1 - Elaboracdo, implantacdo e implementacdo da Politica de Assisténcia Farmacéutica no municipio de Fortaleza;

Acado N° 2 - Ampliar o nimero de a¢des de boas préticas de estocagem, garantindo a qualidade dos medicamentos, das dietas, dos Materiais Médico
Hospitalares e Odontoldgicos;

Acdo N° 3 - Publicar REMUME - Relac¢do Municipal de Medicamentos;
Acdo N° 4 - Padronizagdo dos Itens;

Ac@o N° 5 - Defini¢ao de competéncias CELAF/COHES/CESECO;
Acdo N° 7 - Criacdo de comissido de parecer técnico.

Acdo N° 6 - Elaboragdo e revisdao de POPs;

2. Aumentar o nimero de Numero de UAPS com 0 95 17 Nuimero 0 0
UAPS com servicos de servigos de FC e AF

Farmacia Clinica e Atencdo implantados.

Farmacéutica.

Acdo N° 1 - Programacdo baseada em necessidade das linhas prioritarias;

Acdo N° 2 - Educacdo permanente dos prescritores nos protocolos clinicos

3. Aumentar o nimero de Percentual de prescricoes de 0 100,00 20,00 Percentual 0 0
UAPS com servicos de acordo com os protocolos

Farmdcia Clinica e Atencio clinicos do municipio.

Farmacéutica.

Acdo N° | - Aumentar o nimero de Farmacéutico para os servicos de Farmacia Clinica e Atencdo Farmacéutica nas Unidades de Atencdo Primdria a
Sadde;

Acdo N° 2 - Programagdo baseada em necessidade das linhas prioritarias;

4. Ampliar o niimero de Numero de Unidades com 0 13 Numero 13,00 100,00
Unidades de Atengdo Primaria  dispensagdo de
a Satde com dispensacdo de Medicamentos Fitoterapicos

medicamentos do Programa
Farmacia Viva

Acdo N° 1 - Ampliar o nimero de Unidades de Aten¢do Primdria a Satide com dispensacido de medicamentos do Programa Farmdcia Viva;
Acao N° 2 - Aquisi¢@o de insumos para produgdo de fitoterapicos;
Acdo N° 3 - Parceria com institui¢des de ensino.

5. Ampliar o nimero de Percentual de hortos 0 50,00 10,00 Percentual 2,00 20,00
Unidades de Atencdo Primdria  implantados no territdrio das

a Satide com dispensacgao de UAPS e CAPS

medicamentos do Programa

Farmaécia Viva

Acado N° 1 - Criacdo de grupos comunitarios para manutencio dos hortos.
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1. Implantar 06 N° de policlinicas Numero 200,00
Policlinicas até implantadas no prazo
2021. estabelecido

Acdo N° 1 - Realizar estudo e/ou pesquisas relacionadas a atengio especializada

Acdo N° 2 - Fazer aquisicdo de equipamentos imobiliarios;

1. Implementar a avaliacdo Proporcao de avaliagdes dos 95,00 50,00  Proporc¢ao 90,00 180,00

da prestacdo de servicos e  servicos de satde realizadas
do financiamento na area
da atencio especializada

Acdo N° 1 - IIniciar implantacdo de sistema com incorporac@o de tecnologia de informacdo para monitoramento e avaliacdo da prestacdo de servicos,
contratos e financiamento;s correlatos

Acdo N° 2 - Ampliar e capacitar a equipe de forma qualificada e permanente;

Acdo N° 3 - Manter atualizado o CNES das unidades de satide que atendem ao SUS.

2. Implantar Sistema de Percentual de Integracdo entre 0 100,00 20,00  Percentual 20,00 100,00
Informagdo para a Gestdo  Sistemas implantados
em Satde

Acdo N° | - Mapear sistemas de informacao da SMS;

Acdo N° 2 - Definir indicadores estratégicos de cada sistema de informacao.

3. Ampliar o percentual do Razdo do niimero de processos 0 100,00 0,95 Razio 0,70 73,68
nimero de processos da da auditoria concluidos por
auditoria concluidos competéncia e processos

demandados

Acdo N° 1 - Catalogar os processos e controlar os prazos de conclusdo.

4. Auditar a qualidade dos ~ Razdo do niimero de unidades de 0 80,00 20,00 Razao 5,00 25,00
servigos ofertados nas satde proprias e complementares
unidades préprias e auditadas pelo total de unidades

complementares de satide  proprias e complementares de
do municipio em 80% até  satide municipais existentes
2021

Acdo N° 1 - Ampliar a equipe em 50% de forma multiprofissional (contador, analista de sistema, médico — priorizando as dreas de oncologia,
traumatologia, cardiologia e cirurgia geral), enfermeiro, nutricionista, assistente social, farmacéutico, fisioterapeuta e administrador;

Ac@o N° 2 - Iniciar a reestruturagdo do Sistema Municipal de Auditoria em conformidade com o Sistema Nacional de Auditoria.

5. Implementar a Proporg¢do de servigos de média 0 100,00 60,00  Proporcao 60,00 100,00
regulagdo de servigos de e alta complexidade regulados

média e alta complexidade pelo complexo regulador em

pelo complexo regulador relacdo ao total de servicos de

em ;tempo real; até 100% média e alta complexidade que

em 2021 atendem ao SUS

Agdo N° 1 - Ampliar a equipe em 50% de forma multiprofissional (contador, analista de sistema, médico — priorizando as areas de oncologia,
traumatologia, cardiologia e cirurgia geral), enfermeiro, nutricionista, assistente social, farmacéutico, fisioterapeuta e administrador;

Acdo N° 2 - Reestruturar o Sistema Municipal de Auditoria em conformidade com o Sistema Nacional de Auditoria até 2021.
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6. Monitorar e avaliar Proporcdo de servigos de saide 0 100,00 100,00  Proporcao 30,00 30,00
100% dos contratos de contratualizados com relacdo ao
servicos de satde total de servigos de satde que

atendem ao SUS

Acdo N° | - Concluir o novo chamamento publico para a contratualizagdo dos servicos hospitalares e ambulatoriais complementares ao SUS;
Acio N° 2 - Contratualizar unidades hospitalares publicas;

Acdo N° 3 - Implantar comissdes de acompanhamento dos servi¢os de saide da rede complementar contratualizados;

Acdo N° 4 - Implantar comissdes de acompanhamento dos servicos hospitalares contratualizados por meio do PCEP;

Acao N° 5 - Implantar comissdes de acompanhamento dos servigos hospitalares municipais contratualizados;

Acdo N° 6 - Implantar comissdes de acompanhamento dos servicos hospitalares publicos federais contratualizados.

7. Reducao de internagdes  Proporcao de internagdes 0 10,00 18,00  Proporcao 20,50 113,89
por condi¢des sensiveis & sensiveis a atencio basica em
atengdo basica relacdo as internagdes gerais

Acdo N° 1 - Dotar a atengdo basica de informacdes relativas as internagdes por condi¢des sensiveis.

1. Atender até 2021 80% Proporgdo do servicos 80,00 20,00 Proporg¢ao 30,00 150,00
das solicitacoes de habilitados
habilitacao

Acao N° 1 - Iniciar processo de discussdo sobre implantacdo de escritério de projetos.
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100,00

1. Implantar 06 Ouvidorias em
saude até 2021

Numeros de Ouvidorias
implantadas/ ano

Acdo N° 1 - Realizagdo de processo seletivo interno para a implantacio de 06 Ouvidorias, nas Policlinicas e IPM.

2. Realizar 64 Encontros com
gestores/ profissionais de
saude/Ouvidores, até 2021

Acdo N° 1 - Numero de encontros

3. Realizar 24 Encontros com
Gerentes dos Postos de satde/
Coordenadores
regionais/Conselhos locais, até
2021

Niimero de encontros 0 16 16
realizados com gestores/profis

sionais de satde/ ouvidores/

ano

realizados com gestores/profissionais de satide/ ouvidores/ ano.

Niimero de Encontros com 0 6 6
Gerentes de Postos de Satde,

Coordenadores Regionais e

Conselhos locais

Namero

Numero

Numero

Acdo N° | - Divulgar os servigos da Ouvidoria, atribui¢des, fluxos das demandas e parceria com os Conselhos locais.

4. Participacdo dos Ouvidores
em 04 cursos de capacitacao
e/ou eventos/ANO

Numeros de participacdo dos 0 4
Ouvidores nos cursos de
capacitagdo em Ouvidoria da

Sadde e/ou eventos afins/ano

Acado N° 1 - Parceria com o Ministério da Satide/ Departamento de Ouvidoria Geral do SUS/ SESA/ Ouvidoria Geral do Municipio de Fortaleza/

Associagdo Brasileira de Ouvidores.

4 Namero

16,00

9,00

4,00

100,00

150,00

100,00

100,40

1. Descentralizar a Coordenadoria
de Vigilancia em Sadde nas 07
Coordenadorias Regionais de Satude
até 2021

Nuamero de
Coordenadorias de
Vigilancia em Satide
descentralizadas

Nuamero

Acdo N° 1 - Implantagdo de um Grupo de Trabalho para desenvolver a¢des de implantacdo das Coordenadorias de Vigilancia em Satdde nas Regionais.

2. Implantar 136 Salas de Situacao
(COVIS, UAPS - ver APS, UPAs,
Policlinicas e Hospitais) integradas
com os sistemas de informagao em
saude até 2021

Nimero de salas de 0
situacdo implantadas

40 Nuamero

Acdo N° | - Definicao da logistica para o funcionamento das salas de situacio, no ambito central, regional e local;

Acdo N° 2 - Educacgio Permanente para gestores, trabalhadores e responsaveis pelas Sala de Situacao;

Acdo N° 3 - Sensibilizar as ESF e AVISAs;

Acao N° 4 - Integrar os sistemas de informagao.

3. Implantar 136 Salas de Situacao
(COVIS, UAPS - ver APS, UPAs,
Policlinicas e Hospitais) integradas
com os sistemas de informagao em
satde até 2021

https://digisusgmp.saude. gov.br

Proporgdo de 0 90,00
notificacdes de agravos

acompanhados na sala

de situagdo, em tempo

oportuno

30,00 Proporcao

22,00

40,00

355,00

133,33
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Acdo N° 1 - Definicdo da logistica para o funcionamento das salas de situac@o, no ambito central, regional e local;
Acdo N° 2 - Educacdo Permanente para gestores, trabalhadores e responsaveis pelas Sala de Situagao;

Acado N° 3 - Sensibilizar as ESF e AVISAs;

Acdo N° 4 - Integrar os sistemas de informacao.

4. Executar 100 processos Numero de processos 0 20 20 Nuimero 60,00 300,00
formativos de vigilancia em satde formativos realizados

para profissionais de satide e da rede

intersetorial, até 2021

Acdo N° 1 - Realizacdo de processos formativos em vigilancia ambiental, sanitaria, epidemioldgica, satide do trabalhador para os profissionais de satide e
areas afins numa perspectiva integrada.

5. Organizar 12 boletins eletrdnicos, ~Ntmero de informativos 0 3 3 Numero 6,00 200,00
com temadticas relacionadas a organizados
Vigilancia em Sadde, até 2021

Acao N° 1 - Criacdo de uma comissdo intrasetorial para acompanhar a organizagdo, o monitoramento e a avaliagdo do informativo quadrimestral.

6. Finalizar em até 80% os processos Percentual de processos 0 20,00 20,00 Percentual 40,00 200,00
administrativos de aquisi¢cao de finalizados

equipamentos e material

permanente, até 2021

Acdo N° 1 - Acompanhamento através da sala de situacdo, dos tramites para celeridade e conclusdo dos processos de aquisicdo de insumos, equipamentos e
material permanente.

7. Executar 80% dos investimentos ~ Percentual de execugdo 0 10,00 30,00 Percentual 60,00 200,00
da vigilancia em satde pela fonte dos recursos investidos

0900 (Fonte: Fundo Nacional de nas Acdes de Vigilancia

Saude)

Acido N° 1 - Acompanhamento e avaliacdo da execucdo or¢amentdria financeira do Programa;
Acao N° 2 - Otimizagdo dos recursos previstos nos orcamentos anuais.

8. Ampliar as equipes técnicas de Nimero de equipes 0 5 5 Nimero 4,00 80,00
trabalho em todos os componentes técnicas ampliadas

da Vigilancia em Satde, totalizando

20 profissionais até 2021

Acido N° 1 - Elaborag@o de um plano de acdo fundamentado nas demandas de cada componente.

9. Elaborar o Cédigo Sanitério Cddigo sanitéario 0 0 Nimero 1,00 0
Municipal em 2019 elaborado

Acdo N° 1 - Criacdo e publicag@o, por meio de Portaria, de um grupo de trabalho para elaboracdo da proposta do Codigo Sanitario;

10. Realizar a II Conferéncia Numero de Conferéncias 0 1 0 Nimero 0 0
Municipal de Vigilancia em Satide,  realizadas
em 2021

Acido N° 1 - Instituicdo de uma comissdo de trabalho, através de portaria, para conduzir o processo de planejamento, acompanhamento e avaliacdo da
Conferéncia.

DIRETRIZ N° 25 - Aprimoramento da capacidade de respostas as emergéncias em Satde Pablica.
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1. Investigar oportunamente  Percentual de emergéncia em 100,00 100,00 = Percentual 100,00 100,00
100% das emergéncias em satde publica investigadas
saude publica oportunamente

Acdo N° 4 - Elaboragdo de relatérios de acompanhamento das emergéncias em saide publica;
Acdo N° 1 - Criagdo de formularios online especificos para oportunizar a notificacdo das Emergéncias em satde publica;

Acdo N° 2 - Realizagdo de capacitacdes de equipes para notificar e investigar oportunamente surtos de relevancia municipal e outras emergéncias em saide

publica;
Acdo N° 3 - Criagdo de protocolos para padronizar as rotinas de investigacdo das emergéncias em saide puiblica;

Acdo N° 5 - Monitoramento das emergéncias em satide publica nos finais de semana e feriados.
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1. Alcancar 70% de investigacao Percentual de 6bitos 70,00 62,50 Percentual 75,80 121,28
dos 6bitos infantis e fetais até o infantis e fetais
ano de 2021 investigados

Acdo N° 1 - Monitoramento semanal do SIM para oportunizar o inicio e conclusio da investigacdo de 6bito infantil e fetal, considerando a integracdo das
bases de dados.

Acdo N° 2 - Implantagio de ferramenta online para facilitar o fluxo de dados entre os profissionais da vigilancia epidemiologica;
Acdo N° 3 - Capacitagdo de profissionais da Atencdo da Primaria em Satde para investigacdo oportuna domiciliar;

Acdo N° 4 - Capacitagdo com os profissionais responsaveis pela investigacdo de 6bito nos hospitais para investigagdo oportuna e qualificada.

1. Investigar Percentual de obitos 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
oportunamente 100% dos maternos investigados
6bitos maternos

Acdo N° 1 - Monitoramento semanal do SIM para oportunizar o inicio e conclusao da investigacao de ébito materno;
Acdo N° 2 - Implantacgdo de ferramenta online para facilitar o fluxo de dados entre os profissionais da vigilancia epidemioldgica e satide da mulher;
Acio N° 3 - Capacitag@o de profissionais da Atencdo da Primaria em Satde para investigacdo oportuna da investigacdo domiciliar;

Acdo N° 4 - Capacitagdo com os profissionais responsaveis pela investigagdo de 6bito para investigagdo oportuna e qualificada.

1. Monitorar o seguimento Percentual de gestantes 100,00 100,00  Percentual 100,00 100,00
de 100% das gestantes com com sifilis monitorada

sifilis
Acdo N° 1 - Monitoramento do seguimento das gestantes diagnosticadas com Sifilis nas unidades basicas de Satde de Fortaleza;
Acao N° 2 - Integragdo dos dados registrados no prontuario eletronico com os dados do Sinan net;

Acdo N° 3 - Revisdo do cartdo de acompanhamento da gestante, convertendo — o para a modalidade eletronica e online permitindo aos profissionais das
maternidades acesso aos dados da gestante com Sifilis.
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1. Implantar a Vigilancia Numero de Nimero

epidemioldgica de DCNT na rotina  estabelecimentos de satde
de 20 estabelecimentos de satde

até 2021

com vigilancia de DCNT
implantada

Acdo N° 1 - Implantagio de programas intersetoriais para fortalecimento da vigilancia de DCNT;
Acdo N° 2 - Integrac@o dos bancos de dados do SIH-com prontudrio eletronico;
Acdo N° 3 - Registro de Cancer de Base Populacional;

Acdo N° 4 - Fomento de pesquisas sobre fatores de risco para DCNT em parceria com institui¢oes de ensino e pesquisa.

1. Descentralizar as rotinas de vigilancia ~ Numero de Acdes Nuimero 17,00 340,00
epidemioldgica das causas externas educativas
violentas para 20 estabelecimentos de promovidas

satide
Acao N° 1 - Implantac@o de programas intersetoriais para fortalecimento da vigilancia de causas externas.

Acdo N° 2 - Promocao de agdes educativas em articulagdo com o Comité Interinstitucional para acompanhamento do Projeto Vida no Transito/Fortaleza;

1. Ampliar o niimero de Numero de Nuimero 73,00 280,77
estabelecimentos que realizam estabelecimentos com
vigilancia de violéncia interpessoal e  vigilancia de violéncia
autoprovocada de 49 em 2017 para interpessoal e
150 até 2021 autoprovocada
Acdo N° 1 - Implantagdo /implementacio de Nicleos Regionais de Preven¢do da Violéncia e Estimulo a Cultura de Paz;
Acdo N° 2 - Ampliacdo do nimero de Comissdes de Maus Tratos na Rede Municipal de Satde;
Acdo N° 3 - Implantagdo da notifica¢@o intersetorial em unidades escolares e de assisténcia social e outros;
Ac@o N° 4 - Implantacao de fluxos, protocolos e linha de cuidados por ciclo de vida e vulnerabilidade.
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1. Notificar e investigar Percentual de 6bitos por 100,00 100,00 = Percentual 100,00 100,00
oportunamente 100% dos arboviroses investigados
6bitos por arboviroses oportunamente

Acdo N° | - Transformag@o do protocolo de investigagdo de 6bitos por arboviroses de manual para eletrdnico e online;
Acio N° 2 - Capacitag@o de equipes da Atenc@o Primaria para realizac@o oportuna da investiga¢do domiciliar relativa aos obitos por arboviroses;

Acdo N° 3 - Capacitag@o de equipes das Regionais de Satude e Nicleo Hospitalar de Epidemiologia para realizagdo oportuna da investigagao hospitalar
(prontuario) relativa aos 6bitos por arboviroses;

Acdo N° 4 - Produgio e apresentac@o de relatorio com os fatores condicionantes dos dbitos por arboviroses.

1. Implantar 01 Sistema de Niamero de licengas Nimero 100,00
licenciamento sanitario online sanitarias de alto risco
para as atividades de alto risco, emitidas online

classificadas conforme legislacao
vigente

Acao N° I - Namero de licengas sanitérias de alto risco emitidas online.

2. Implantar / implementar 01 Numero de servicos 0 1 Nimero 1,00 100,00
Sistema de informagdo em sanitarios contemplados
Vigilancia Sanitéria

Acdo N° 1 - Numero de servigos sanitarios contemplados.

3. Harmonizar 100% da Percentual de legislacdes 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
Fiscalizagao sanitaria por meio da  elaboradas

publicacdo de portarias

municipais

Acao N° 1 - Sistematizac@o de legislacdo e literatura existentes sobre a tematica;
Acdo N° 2 - Criagdo de uma comissdo para elaboragio de legislacdo com profissionais da drea;
Acdo N° 3 - Regulamentacdo da legislacio de harmonizagdo da fiscalizac@o sanitdria.

4. Capacitar 100% dos gestores e~ Percentual de gestores e 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
responsaveis técnicos das responsaveis técnicos

Unidades de Atencdo Primdria a capacitados quanto as

Saidde (UAPS) quanto as normas  normas sanitarias

sanitdrias vigentes vigentes

Acdo N° | - Sistematizacdo de a¢des de Educagdo Permanente no campo das demandas da Vigilancia Sanitaria.

5. Ampliar de 40 para 120 até Nimero de produtos 0 120 50 Nimero 50,00 100,00
2021, o nimero de produtos monitorados pos mercado

monitorados p6s mercado sujeitos

ao controle da Vigilancia

Sanitéria

Acdo N° | - Realizagdo de reunides para pactuacdo das atividades a serem desenvolvidas pelos laboratdrios credenciados

Acdo N° 2 - Fomento da fiscalizacdo da Agefis para a coleta de amostras de acordo com o planejamento.
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6. Realizar em 100% as agdes de  Percentual de execugdo 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

educacio sanitaria para a das agdes educativas
populagdo e setor regulado, programadas para a
alinhadas ao plano de acdo da populagdo e setor
Vigilancia Sanitéria regulado

Acdo N° 1 - Realizacio de workshops para disseminac@o de conhecimento em relagdo as normas sanitarias;
Acdo N° 2 - Divulgagdo de informagdes relacionadas & VISA no canal de comunicagdo da VISA/Canal Satde;

Acio N° 3 - Descentralizacdo de material educativo nas areas de atuacio de Vigilancia Sanitaria (Projeto Cidadao Vigilante).

7. Acompanhar/ avaliar 100% do  Percentual de inspecdes 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
cumprimento pela Agéncia de sanitarias realizadas em

Fiscalizagdo de Fortaleza da consondncia com a matriz

matriz de fiscaliza¢@o sanitdria de fiscalizagdo

Acdo N° 1 - Monitoramento da realizacdo das inspecdes sanitdrias conforme periodicidade pactuada na matriz de fiscalizagdo, através dos sistemas de
informagdo existentes.

8. Atender 100% das dentincias de = Percentual de dentdncias 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
Vigilancia Sanitéria atendidas de Vigilancia
Sanitaria

Acdo N° 2 - Integrac@o das demandas de fiscalizacdo oriundas do Ouvidor SUS ao sistema de informacao de fiscalizacdo da AGEFIS (Fiscalize).

Acdo N° 1 - Direcionamento das dentincias de acordo com a prioridade e em sintonia com a Vigilancia da Saide do Trabalhador para a Agéncia de

Fiscalizagdo de Fortaleza;

1. Realizar 100% Percentual de atividades realizadas em 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
dos seis grupos de  consondncia com os grupos de acdes de

acoes de vigilancia = vigilancia sanitéria consideradas

sanitaria necessdrias ao municipio

Acdo N° 1 - Elaboragdo de acdes balizadas nos seis grupos, focadas na redug@o dos riscos e agravos a satde, fortalecendo a promogdo e prote¢do da satide
da populacao.

1. Ofertar pelo CEREST 240 Nimero de consultas Nimero 250,00 104,17
consultas anuais especializadas em especializadas em saide

satide do trabalhador para a rede do trabalhador

municipal e sindicatos de classes, realizadas

visando a investigacdo de nexo do
adoecimento com o trabalho

Acdo N° | - Aperfeicoamento da ambiéncia do CEREST para acolhimento dos trabalhadores na perspectiva da consulta;
Acio N° 2 - Insercdo da agenda dos profissionais (médico, fonoaudidlogo, fisioterapeuta e psic6logo) no prontudrio eletronico;
Acdo N° 3 - Implementacdo de agdes de protegdo a saide dos trabalhadores formais e informais na Rede de Atengao;

Acdo N° 4 - Encaminhamento do trabalhador adoecido pelo trabalho a outros servicos da REDE SUS.

2. Atender em 100% os pontos de Percentual dos pontos de 0 10,00 30,00 Percentual 32,00 106,67
atencdo da rede de saide e atengdo da rede e
sindicatos, na rotina de divulgacdo sindicatos contemplados
das agdes do Cerest, até 2021 com a divulgagdo das
acoes do CEREST
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Acdo N° I - Promocao de agdes de divulgagdo da natureza e competéncia do CEREST em todos os pontos da rede de atencao a satde e sindicatos de

classes.

3. Ampliar em 50% as notificagdes
de doencas ou agravos relacionados
ao trabalho no SINAN, até 2021, na
area de abrangéncia do cerest

Percentual de 15,00 10,00 Percentual 10,00 100,00

notificacdes de doengas
ou agravos relacionados
ao trabalho realizadas

regional

Acdo N° 1 - Realizagdo de inspecdes nos ambientes de trabalho;

Acdo N° 2 - Investigacdo dos casos de acidentes e doencas relacionadas ao trabalho.

1. Alimentar em 95% o 95,00 95,00 Proporcao 88,50 93,16

campo j, ocupagao;, nas

Propor¢ao de preenchimento do
campo "ocupagio” nas
notificacdes de agravos
relacionados ao trabalho

notificacdes de agravos
relacionados ao trabalho

Acdo N° | - Definicao de agdes de promocao, prevengdo, vigilancia e assisténcia de forma mais adequada.

47,00 156,67

1. Realizar 120 processos N° de processos formativos Niimero

formativos nos pontos da rede de
atencdo a satde focados na
tematica da Vigilancia em Satde
do Trabalhador, até 2021

realizados nos pontos da
rede na tematica da
Vigilancia em Satude do
Trabalhador

Acdo N° | - Promocdo de agdes de formagdo para gestores, profissionais e conselheiros das Redes tematicas de atenc¢do, nas seguintes tematicas: Saide do

trabalhador do SUS, transtornos mentais relacionados ao trabalho, notificacio de doencas e acidentes e protocolo de LER/DOR.

1. Implantar unidades sentinelas em

Vigilancia em Satde do Trabalhador
passando de 4 em 2017 para 12 até 2021

Nuamero de Unidades Nimero 6,0 300,00
Sentinelas

implantadas

Acdo N° 1 - Elaborag@o de um Plano de acgdo para as novas unidades sentinelas implantadas.

1. Realizar 04 encontros da
Rede de Atencao Integral de ST
até 2021

N° de encontros
realizados da RENAST

Nimero 2,00 200,00

Acdo N° 1 - Promocdo de encontros tematicos com a RENAST da area de abrangéncia do CEREST Regional Fortaleza.
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1. Municipalizar o CEREST = N° de CEREST implantado 0 Nimero
Regional Fortaleza em 2020  municipalizado

Acdo N° 1 - Pactuacdo em CIB a Municipalizacdo do CEREST Regional em Fortaleza.

1. Implementar em 114unidades de ~ Nimero de UAPS e UPAs Nuamero 31,00 110,71
saude municipais (UAPS e UPAs)  com agdes de Satide do
as acdes em satde do trabalhador, Trabalhador

até 2021 implementadas
Acio N° 1 - Elaboragdo de relatérios oriundos das inspecdes do ambiente de trabalho;

Acdo N° 2 - Capacitagdo de profissionais da ESF, ACE, educadores e mobilizadores, em satide do trabalhador, para identificacdo dos riscos ocupacionais e
construcdo do mapa de risco setorial e territorial;

Acdo N° 3 - Instituicdo de comissdes com apoio matricial;

Acio N° 4 - Construcio do plano local em satide do trabalhador nas UAPSs e UPAs.

1. Qualificar a equipe com aquisi¢do de ~ Numero de Nuimero
01 profissional especializado, vinculado profissionais
a drea de competéncia especializados

contratados

Acdo N° 1 - 2482

1. Realizar analise em 80% Propor¢do de analises realizadas = 0 80,00 80,00 Proporg¢do 81,25 101,56
das amostras de dgua para em amostras de dgua para

consumo humano quanto aos consumo humano quanto aos
parametros coliformes totais, ~pardmetros coliformes totais,
cloro residual livre e cloro residual livre e turbidez
turbidez

Acgdo N° 1 - Reestruturacdo do Plano de Amostragem da Vigilancia da Qualidade da Agua para consumo humano.
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1. Realizar 3 (trés) Levantamentos de ~ Numero de LIRAS Ndmero 133,33
Indice Rapido Amostral (LIRA) de realizados/ ano
Aedes aegypti por ano

Acdo N° 1 - Realizacdo de pesquisa das formas imaturas (larvas e pupas) nos imdveis conforme metodologia preconizada pelo Ministério da Saide;

Acdo N° 2 - Avaliacdo dos resultados e indicadores entomoldgicos para direcionamento das atividades.

1. Gerenciar as a¢des de Controle Numero de agdes de 0 Nimero ,00 150,00

Vetorial e pesquisa entomoldgica controle vetorial
desenvolvida pelos ACE no territério  avaliadas

ao final de cada ciclo de visitas

domiciliares

Acdo N° 1 - Monitoramento da distribuicdo espacial das doencas transmissiveis por vetores.

Acdo N° 2 - Promocao de reunides com os profissionais de saide do territorio para avaliacdo de acdes e planejamento das estratégias de trabalho em

campo;
2. Realizar 100% de inspec@o Percentual de 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
quinzenal em iméveis classificados inspecoes realizadas

como Pontos Estratégicos no quantitativo de

PE existentes
Acdo N° | - Realizagdo de visita quinzenal aos locais classificados como PE;
Acao N° 2 - Inser¢ao da AGEFIS (Agencia Fiscalizadora) e VISA (Vigilancia sanitaria) nos locais com persisténcia de focos;

Acdo N° 3 - Gerenciamento do controle quimico com aplicagdo residual de inseticida quando necessario e controle larvario com aplica¢do de produtos

biologicos na forma espacial e focal.

1. Qualificar 100% das Percentual de areas de 100,00 50,00 Percentual 100,00 200,00
areas do municipio de maior risco qualificadas
Fortaleza

Acdo N° 1 - Estratificac@o das dreas de risco por meio dos indicadores entomoepidemio 16gicos.

1. Instalar 400 armadilhas de ~ Nimero de armadilhas de Nimero 428,00 142,67
ovitrampas em areas ovitrampas instaladas em areas

prioritdrias e de baixa prioritdrias e de baixa infestacdo

infestacao

Acdo N° 1 - Instalacdo de ovitrampas nas localidades de baixa infestagcdo e/ou areas prioritdrias para monitoramento.
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1. Realizar 100% de visitas
domiciliares, dos casos
notificados no prontuério
eletronico até 2021

Percentual de visitas 100,00 80,00 Percentual 92,00 115,00

domiciliares dos casos
notificados no prontuério
eletronico

Acdo N° 1 - Viabilizar o acesso do supervisor ao sistema do prontudrio eletrdnico.

1. Otimizar em 75% até 2021, do  Propor¢éo de horas de 75,00 60,00 Proporcao 240,00 400,00
tempo efetivo de trabalho do supervisdo das acdes de

supervisor em atividades de campo no controle

supervisao direta e indireta as vetorial, em relag@o as

acoes de campo no controle horas trabalhadas

vetorial

Acio N° 1 - Capacitag@o de supervisores em atividades de supervisdo direta e indireta as acdes de campo no controle vetorial.

2. Implantar 168 Brigadas de Numero de Brigadas de 0 168 168 Nimero 82,00 48,81
agentes Voluntarias contra o Agentes Voluntarios a

Aedes aegypti por ano serem implantadas

Acao N° 1 - Implantac@o de Brigadas em institui¢des publicas e privadas.

3. Realizar 72 Operacdes Quintais ~Ntmero de operacoes 0 72 72 Nimero 50,00 69,44

Limpos/ ano para remogdo de Quintais Limpos realizadas

potenciais criadouros e reciclaveis

Acdo N° | - Realizagdo de Operagdes Quintais Limpos nos bairros de maior prevaléncia do Aedes Aegypti conforme dados epidemioldgicos e
entomoldgicos;

Acdo N° 2 - Realizagdo de acdes educativas de mobilizagdo com foco na prevengdo e controle das arboviroses nos territorios (exposi¢do com maquetes,
oficinas e palestras, gincanas nas escolas, passeatas, visitas domiciliares, pedagios, dentre outros).

1. Reduzir em 60 % o nimero  Percentual de reducao do 15,00 15,00 Percentual 48,00 320,00
de reservatérios caninos até ntimero de reservatorios

2021 caninos até 2021

Acdo N° 1 - Mapeamento, identificacdo e intervengdo na populacdo canina.

2. Realizar o controle da Percentual dos casos 0 80,00 80,00 Percentual 35,00 43,75

humanos notificados no
controle da populacao
vetorial

populagéo vetorial em 100%
dos casos humanos notificados

Acdo N° 1 - Realizacdo de DPP e confirmacdo com teste de ELISA os soros reagentes;

Acdo N° 2 - Prevencgdo, controle e intensificagdo das acdes em areas identificadas como risco para leishmaniose.
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1. Realizar exames de Percentual de areas cobertas 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 999,99
diagnéstico da Leishmaniose na realizac@o de exames de

visceral canina em 100% das diagnéstico da Leishmanios

areas de transmissdo intensa e e visceral canina

moderada

Acdo N° 1 - Exame dos cées das areas de transmissdo intensa e moderada;
Acdo N° 2 - Realizacdo de controle quimico e manejo ambiental nas areas de ocorréncia de casos humanos.

2. Eutanasiar 100% dos animais Percentual de animais 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
recebidos ou recolhidos soro eutanasiados

reagente para leishmaniose

visceral

Acdo N° 1 - Eutanasiar 100% dos animais recebidos ou recolhidos soro reagente para leishmaniose visceral

1. Investigar e desratizar em 100% as  Percentual de areas 100,00 100,00 Percentual 80,00 80,00
areas dos casos notificados de investigadas e
Leptospirose e agressdes por roedores = desratizadas

Acao N° 1 - Investigacdo e desratizagdo em areas de transmissibilidade e de agressdes por roedores.

1. Reduzir em 70% a populacao Percentual da populacao 70,00 Percentual

de roedores nas areas vulneraveis  de roedores reduzida
da cidade

Acdo N° | - Identificacdo das areas de risco com procedimentos de desratiza¢@o e antiratizacdo.

1. Reduzir em 30% o Percentual de acidentes 30,00 30,00  Percentual 30,00 100,00
nimero de acidentes por reduzidos por animais
animais peconhentos na peconhentos

cidade de Fortaleza

Acao N° 1 - Inspecao, manejo ambiental, controle quimico e bioldgico.

2. Atender em 100% a Percentual de demandas 0 100,00 100,00 Percentual 70,00 70,00
demanda da populagio por atendidas da populacdo por

servicos inerentes ao servicos inerentes ao controle

controle das zoonoses das zoonoses

Acdo N° 1 - Identificacdo e encaminhamento das demandas para resolugdo de acordo com o 6rgio competente.
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1. Promover ac¢des educativas em 70% Percentual de areas 0 70,00 70,00 Percentual 54,00 77,14

das 4reas mais vulneraveis aos contempladas com
problemas zoosanitarios na cidade de acoes educativas
Fortaleza

Acdo N° | - Realizar agdes educativas através de palestras, panfletagem, oficinas, gincanas, blitz educativas, dentre outras.

2. Reformar uma unidade de vigilancia =~ Numero de Unidades 0 1 Nimero 0 0
de zoonoses reformadas

Acdo N° 1 - Abertura do processo licitatério e acompanhamento do tramite.

3. Reformar 01 Laboratério para Numero de 0 1 Nimero 0 0
implantacdo do diagnéstico da raiva laboratérios
animal. reformados

Acao N° 1 - Estruturar e equipar o Laboratério do CCZ para implanta¢do do diagnéstico da raiva animal.

1. Realizar visitas Numero de ciclos que atingiram Nimero 100,00
domiciliares, em pelo menos  pelo menos 80% de cobertura de

4 ciclos, em 60% dos imdveis imdveis visitados para o controle

para controle das arboviroses  vetorial da dengue

Acdo N° 2 - Promocao de processos formativos de atualizagdo das acdes de prevencdo e controle das arboviroses para funcionarios da satude (ACS, ACE)
envolvidos no programa.

Acdo N° 1 - Realizacdo de visita casa a casa para identificar, eliminar possiveis criadouros e focos e prestar orientacio aos proprietarios dos iméveis;

1. Reduzir em 30% o nimero de Percentual das inspecdes 30,00 30,00  Percentual 100,00 333,33
acidentes por animais peconhentos

na cidade de Fortaleza.

Acdo N° 1 - Inspecdo, manejo ambiental, controle quimico e bioldgico.

2. Atender em 100% a demanda da = Percentual de manejo 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
populac@o por servicos inerentes das demandas
ao controle das zoonoses espontaneas da

populacado

Acdo N° | - Identificacdo e encaminhamento das demandas para resolugdo de acordo com o 6rgdo competente.

1. Incorporar 100% dos sistemas Percentual de 100,00 50,00 Percentual 92,00 184,00
SIS de base Nacional pela a célula  incorporagao Sistemas
CEINFA de Base Nacional

Acdo N° | - Criacdo de um plano de agdo para o alcance da meta estabelecida.
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OBJETIVO N° 35.1 - Aprimoramento dos sistemas de informacéo (de nascimentos, agravos e obitos).

idad
Indicador para Unidade Ano - . Meta Unidade % meta
. ) . Linha- Meta de Resultado
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- ase Plano(2018- 2018 medida Anual alcancada
avaliacdo da meta medida Base 2021) da PAS
Meta
1. (A): Manter a captacdo pelo SIM e  Percentual de 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
SINASC em 100% dos nascimentos e  captagdo de 6bitos e
obitos estimados pela RIPSA. nascimento estimados
pela RIPSA

Acdo N° 1 - Ampliacdo da rede de captagio de nascimentos e 6bitos estimados pela RIPSA;

Acido N° 2 - Qualificagdo dos processos de trabalho na perspectiva da reduc@o das causas bésicos de 6bitos mal definidos;
Acdo N° 3 - Reativacao dos comités de Investigacdo de obitos hospitalares da rede municipal;

Acdo N° 4 - Manutengdo da captagdo dos nascimentos, agravos e 6bitos;

Acado N° 5 - Descricio com fidelidade das causas basicas dos 6bitos;

Acdo N° 6 - Descrigdo das Causas Imediatas do Obito (C.I.0) de 6bitos por causas mal definidas;

Acido N° 7 - Disponibilizar para a sociedade dados para avaliacdo da saide em Fortaleza.

2. (B): Reduzir causas basicas de Percentual de 6bitos 0 4,00 5,00 Percentual 95,00 999,99
6bito mal definidas (de 8% para ; 4%  com causa definida
do total de 6bitos)

Acdo N° 1 - Ampliacdo da rede de captacio de nascimentos e bitos estimados pela RIPSA;

Acdo N° 2 - Reativacdo dos comités de Investigagdo de 6bitos hospitalares da rede municipal;

Acido N° 3 - Qualificagdo dos processos de trabjalho na perspectiva da redug@o das causas basicos de 6bitos mal definidos
Acdo N° 4 - Manutenc@o da captagdo dos nascimentos, agravos e 6bitos;

Acido N° 5 - Descrigdo com fidelidade das causas basicas dos obitos;

Acido N° 6 - Descrigdo das Causas Imediatas do Obito (C.I1.O) de 6bitos por causas mal definidas;

Acdo N° 7 - Disponibilizar para a sociedade dados para avaliacdo da saide em Fortaleza.

3. (C): Conhecer as Causas Imediatas  Percentual de dbitos 0 100,00 0,00 Percentual 100,00 0
dos 6bitos (C.I1.O) de 100% dos 6bitos  ocorrido nos hospitais

ocorridos nos 11 hospitais de escolas

Fortaleza

Acdo N° 1 - Capacitacdo das Comissdes de Investigacdo de Obitos hospitalares para analisar as Causas Imediatas dos Obitos (C.1.O.) em articulagdo com

NUHEPI;
4. (D1): Manter em 100% o TabNet- Percentual de 0 100,00 0,00 Percentual 100,00 0
Fortaleza acessivel online para a atualizagdo no Tabnet

sociedade com os dados dos sistemas
SIM & SINASC, com atualizacdo
diaria

Acido N° 1 - Construcdo 2018 do tabulador TABNET SINAN Fortaleza;
Acao N° 2 - Divulgagdo dos indicadores de satide de Fortaleza obtidos nos sistemas SIM, SINAN e SINASC;
Acdo N° 3 - Descrever as Causas Imediatas do Obito (C.1.O) dos 6bitos de causas mal definidas;

Acao N° 4 - Buscar, junto ao corpo técnico da SMS e Universidades, profissionais qualificados para contribuir para descri¢cao dos principais indicadores de
satide de Fortaleza.

5. (D2): Publicagdo do Livro Satde Numero de 0 0 Niimero 0 0
Fortaleza em Nimeros publicacdo

Acdo N° 1 - Buscar, junto ao corpo técnico da SMS e Universidades, profissionais qualificados para contribuir para descricao dos principais indicadores de
satide de Fortaleza.

DIRETRIZ N° 36 - Promover a Vigildncia em Satde através do uso dos sistemas de Informacao de nascimentos e dbitos.
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1. (C): Conhecer as Causas Imediatas Percentual de 6bitos 100,00 Percentual
dos 6bitos (C.1.O) de 100% dos 6bitos ocorrido nos
ocorridos nos 11 hospitais de Fortaleza  hospitais escolas

Acdo N° 1 - Capacitacdo das Comissdes de Investigacao de Obitos hospitalares para analisar as Causas Imediatas dos Obitos (C.I1.O.) em articulacdo com

NUHEPL
2. (D2): Publicagdo do Livro Satde Numero de 0 0 Nimero 0 0
Fortaleza em Numeros publicacao

Acao N° 1 - Buscar, junto ao corpo técnico da SMS e Universidades, profissionais qualificados para contribuir para descri¢do dos principais indicadores de
satde de Fortaleza.

1. Captar 100% dos nascimentos vivos de  Percentual de 100,00 50,00 Percentual 50,00 100,00
risco, observados pelo SINASC em 24 nascidos de risco

horas apds nascimento, com a do prontudrio

interlocugdo da aten¢@o priméria eletronico

Acdo N° 1 - Integragdo da rede de comunicacio do sistema estabelecendo conexdes com as dreas técnicas nos territorios;
Acdo N° 2 - Notificagdo de nascimentos de risco pelo Agente de Satde Eletronico;
Acdo N° 3 - Inclusio de cartdrios como informantes do sistema de informaga@o de nascidos vivos (SINASC) com uso do Protocolo por Imagens;

Acdo N° 4 - Implantagdo de Rotina de Envio de Documentos sobre nascimentos via Protocolo por Imagens em todos os cartdrios e unidades emissoras de
DN para agilizar captacdo, digitacdo e notificacdo de nascimentos;

Acdo N° 5 - Ativagdo do Agente de Sadde Eletronico para desencadear o acompanhamento das criangas nascidas com risco de morte através da notificagao
imediatamente apés a digitacdo da DN.

2. Captar 100% dos nascimentos vivos de = Percentual de 0 100,00 50,00 Percentual 50,00 100,00
risco, observados pelo SINASC em 24 nascidos de risco

horas apds nascimento, com a registro no

interlocucdo da atenc¢do primdria SINANC

Acdo N° | - Integrac@o da rede de comunicacio do sistema estabelecendo conexdes com as areas técnicas nos territorios;

Acdo N° 2 - Notificagdo de nascimentos de risco pelo Agente de Satide Eletronico;

Acdo N° 3 - Inclusio de cartdrios como informantes do sistema de informagao de nascidos vivos (SINASC) com uso do Protocolo por Imagens;
Acdo N° 4 - Inclusio de cartérios como informantes do sistema de informagao de nascidos vivos (SINASC) com uso do Protocolo por Imagens;

Acdo N° 5 - Ativacdo do Agente de Sadde Eletronico para desencadear o acompanhamento das criangas nascidas com risco de morte através da notificagcdo
imediatamente ap6s a digitacdo da DN.

0 - Informacdes  Qualificar a equipe com aquisi¢do de 01 profissional especializado, vinculado a drea de competéncia

Complementares
Implementar 100% das agdes de gestdo do trabalho até 2021 10,00 100,00
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Implementar 100% das a¢des do Plano Municipal de Educacdo Permanente em Satide até 2021 70,00 60,00

(C): Conhecer as Causas Imediatas dos 6bitos (C.1.O) de 100% dos 6bitos ocorridos nos 11 hospitais de 0,00 0,00
Fortaleza

(A): Manter a captacgdo pelo SIM e SINASC em 100% dos nascimentos e dbitos estimados pela RIPSA. 100,00 100,00
Incorporar 100% dos sistemas SIS de base Nacional pela a célula CEINFA 50,00 92,00
Reduzir em 30% o nimero de acidentes por animais peconhentos na cidade de Fortaleza. 30,00 100,00
Realizar visitas domiciliares, em pelo menos 4 ciclos, em 60% dos imdveis para controle das arboviroses 4 4
Promover agdes educativas em 70% das areas mais vulneraveis aos problemas zoosanitarios na cidade de 70,00 54,00
Fortaleza

Reduzir em 30% o nimero de acidentes por animais peconhentos na cidade de Fortaleza 30,00 30,00
Reduzir em 70% a populacdo de roedores nas areas vulneraveis da cidade 0,00 0,00
Investigar e desratizar em 100% as areas dos casos notificados de Leptospirose e agressdes por roedores 100,00 80,00
Realizar exames de diagndstico da Leishmaniose visceral canina em 100% das areas de transmissdo intensa e 100,00 100,00
moderada

Reduzir em 60 % o nimero de reservatérios caninos até 2021 15,00 48,00
Otimizar em 75% até 2021, do tempo efetivo de trabalho do supervisor em atividades de supervisdo direta e 60,00 240,00

indireta as agdes de campo no controle vetorial

100% das UAPS com tratamento ao paciente fumante 30,00 17,00
Implementar 100% das a¢des do Plano Municipal de Educacio Permanente em Satde até 2021 20,00 30,00
Captar 100% dos nascimentos vivos de risco, observados pelo SINASC em 24 horas apés nascimento, com a 50,00 50,00

interlocucdo da ateng@o primaria

(D2): Publicagdo do Livro Satide Fortaleza em Numeros 0 0
(B): Reduzir causas basicas de 6bito mal definidas (de 8% para ; 4% do total de 6bitos) 5,00 95,00
Atender em 100% a demanda da populagdo por servigos inerentes ao controle das zoonoses 100,00 100,00
Reformar uma unidade de vigilancia de zoonoses 1 0
Atender em 100% a demanda da populag@o por servicos inerentes ao controle das zoonoses 100,00 70,00
Eutanasiar 100% dos animais recebidos ou recolhidos soro reagente para leishmaniose visceral 100,00 100,00
Realizar o controle da populagdo vetorial em 100% dos casos humanos notificados 80,00 35,00
Implantar 168 Brigadas de agentes Voluntarias contra o Aedes aegypti por ano 168 82
Realizar 72 Operag¢des Quintais Limpos/ ano para remog¢a@o de potenciais criadouros e reciclaveis 72 50
Reformar 01 Laboratério para implantacdo do diagnéstico da raiva animal. 1 0
(C): Conhecer as Causas Imediatas dos 6bitos (C.1.O) de 100% dos 6bitos ocorridos nos 11 hospitais de 0,00 100,00
Fortaleza

(D1): Manter em 100% o TabNet-Fortaleza acessivel online para a sociedade com os dados dos sistemas SIM 0,00 100,00

& SINASC, com atualizagdo diaria

(D2): Publicacé@o do Livro Satde Fortaleza em Nimeros 0 0
122 - Ampliar o Percentual de execug@o financeira relacionada a implantagdo da rede 41,00 100,00
Administragdo
Geral Atingir 100% de desempennho dos servigos prestados da SMS/Ouvidoria, até 2021 40,00 80,00
Realizar 02 Foéruns anualmente 100,00 100,00
Resgatar as acdes de grupos de Educacdo em Saide em todas as UAPS. 50,00 20,00
Implantar 06 Ouvidorias em satde até 2021 3 3
Integrar até 2021, 100% os recursos de sistemas de informacgdo da saide em rede, com dados atualizados 0,00 50,00

sobre o atendimento as pessoas com deficiéncia, o estado de funcionalidade e incapacidade, nos trés niveis de
complexidade na satide (basica, média e alta complexidade) coletados por meio do Prontudrio Eletronico.

Ampliar o Percentual de execucdo financeira relacionada a implantacdo da rede 41,00 100,00
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Implementar uma agdo de integracdo ensino, servico e comunidade por semestre, a cada ano 2 2

Realizar 64 Encontros com gestores/ profissionais de satide/Ouvidores, até 2021 16 16
Ampliar o percentual do nimero de processos da auditoria concluidos 0,95 0,70
Manter em 100% a Regulagdo das Praticas de Ensino no contexto da SMS Fortaleza, ano 100,00 100,00
Implementar 2 (duas) acdes de Educac@o Permanente na modalidade semi-presencial ou a distancia, por ano 2 8
Realizar 24 Encontros com Gerentes dos Postos de satide/ Coordenadores regionais/Conselhos locais, até 6 9
2021
Participagdo dos Ouvidores em 04 cursos de capacitagdo e/ou eventos/ ANO 4 4
Monitorar e avaliar 100% dos contratos de servigos de satide 100,00 30,00
Finalizar em até 80% os processos administrativos de aquisicao de equipamentos e material permanente, até 20,00 40,00
2021
Realizar a IT Conferéncia Municipal de Vigilancia em Satide, em 2021 0 0
301 - Atengdo Estratificar o risco de 100%dos hipertensos e/ou diabéticos cadastrados no Prontudrio eletrdnico 100,00 100,00
Blsica Implantar a Linha de cuidado a satide da pessoa idosa em todas as unidades de saide 10,00 5,00
Reduzir os 6bitos de mulheres em 15%, por meio da adogdo de novas tecnologias na area da saude, até 2021 5,00 5,00
Ampliar até 100% o acesso aos servigos especializados as mulheres de Fortaleza no climatério e terceira 0,00 0,00

idade, até 2021

Ampliar até 100% o acesso as gestantes de Fortaleza com suspeita de patologia do concepto, até 2021 0,00 0,00
Reduzir o nimero de 6bitos maternos em determinado periodo e local de residéncia 12 9
Ampliar o nimero de visitas completas para 4364 até 2021 3.780 48.849
Cadastrar as criancas de 0 a 3 anos, beneficidrias do Programa Bolsa Familia residentes nos bairros 2.700 2.301

selecionados do Programa das Regionais I, V e VI

Consolidar em 100% e fortalecer politica de atenc@o a crianga e ao adolescente 30,00 60,00
Realizar consulta de puericultura das criangas do territério 40,00 45,00
Ampliar o percentual de criancas com aleitamento exclusivo até o 6° més de vida 10,00 40,00
Capacitar 60% dos profissionais das UAPS nas areas de pré-natal, exames de diagnéstico e acompanhamento, 40,00 42,00

puericultura, urgéncias obstétricas, neonatais e pediatricas.

Capacitar 60% dos profissionais das UAPS em atendimento a gestantes em situac@o de vulnerabilidade 40,00 45,00
(violéncia, situag@o de rua e usuaria de drogas)

Reduzir o niimero de casos novos de Sifilis Congénita em menores de 1 ano para 190 Casos/ano. 413 689
Realizar testes de sifilis em 100% das gestantes. 35,00 85,00
100% das UAPS realizando a¢des de educagdo em satde para satde sexual e reprodutiva. 35,00 77,00
Vincular 100% das gestantes ao local de parto, até 2017. 60,00 85,00
Ofertar exames de pré-natal para as gestantes acompanhadas. 80,00 90,00
Ampliar para 100% a proporg¢ao de gestantes com 05 consultas de prénatal de alto risco quando indicado. 60,00 95,00
Percentual de gestantes com 7 ou mais consultas de pré-natal. 40,00 65,00
Ampliacdo da quantidade de biopsias realizadas nos CEOys até 2021. 241 321
Ampliacdo da oferta de vagas para proteses dentdrias no municipio de Fortaleza até 2021. 608.000  1.210.138
Ampliar cobertura populacional das equipes de satde bucal de 40% em 2018 para 42% em 2021 40,00 37,70
Numero de educandos pactuados nas acdes do componente I ; Avaliacio das Condi¢des de Saide 3.000 114.430
Acompanhar semestralmente 80% das Familias beneficiadas do PBF nas Condicionalidades do Programa. 80,00 68,02
Monitorar os processos de Educacdo Permanente de gerentes e trabalhadores em relacdo os processos de 10,00 96,46

trabalhos nas UAPS.

Aprimorar os processos de trabalhos nas 114 UAPS. 56 22
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Ampliar para 71% a cobertura da Atencdo Basica até 2021. 67,00 61,00

Implementar 100% da Politica Municipal de Educacao Popular em Satde - PMEPS nas esferas institucionais, 30,00 35,00
até 2021
Implementar 100% dos cursos previstos no programa de Residéncia Multiprofissional em Satde da Familia, 100,00 100,00

Satde Coletiva e Satide Mental.

Disponibilizar ponto/links de internet para acesso a teleconsultoria dos niicleos no programa Telessatide 27 23
Brasil Redes

Realizar 100% de visitas domiciliares, dos casos notificados no prontudrio eletrénico até 2021 80,00 92,00
Implantar de forma integral até 2021, a politica de atenc@o a populacdo LGBT, com suporte em 05 acdes 40,00 0,00
estratégicas

Manter 100% dos SAEHiv/Aids em funcionamento até 2021 100,00 100,00
Ampliar para 40% o percentual de UAPS no atendimento das PVHA até 2021 10,00 0,00
75% de Cura dos casos novos de Tuberculose Pulmonar com confirmag@o laboratorial 40,00 61,30
100% da proporcao das vacinas selecionadas do Calendario Nacional de Vacinac@o para criangas menores de 100,00 100,00

dois anos de idade (;95% de cobertura)

100% das Escolas Publicas Municipais participantes do PSE promovendo a prevencao e controle ao 30,00 59,00
tabagismo

Ampliacdo da Rede de Atencgdo as pessoas portadoras de obesidade 0,00 0,00
Acompanhar 80% dos pacientes hipertensos e/ou diabéticos de muito alto risco referenciados para a atencio 30,00 40,00
secundéria

100% das Instituicdes de Longa Permanéncia para Idosos vinculadas a Atencdo Primaria a Saide 20,00 60,00
Reduzir o nimero de 6bitos maternos em determinado periodo e local de residéncia 0,95 0,95
Realizar investigacdo da transmissdo vertical da sifilis congénita em 50% 0,36 0,35
Cadastrar as criancas de 0 a 3 anos, beneficidrias do Programa Bolsa Familia residentes nos bairros 3.780 48.849

selecionados do Programa das Regionais I, V e VI

Consolidar em 100% e fortalecer politica de atenc@o a crianga e ao adolescente 1 0
Realizar acdes de educac@o em satide para 100% das gestantes, no minimo 3/gestante. 35,00 63,00
Ampliagdo da oferta de vagas para préteses dentarias no municipio de Fortaleza até 2021. 2.345  1.039.045
Ampliar a cobertura de Primeira Consulta Odontoldgica de 1,75% para 3% em 2021 1,75 0,26
Monitorar os processos de Educacdo Permanente de gerentes e trabalhadores em relacdo os processos de 2 1

trabalhos nas UAPS

Aprimorar os processos de trabalhos nas 114 UAPS. 50,00 71,68
Ampliar para 71% a cobertura da Atencao Basica até 2021. 2 1
Implementar 100% da Politica Municipal de Educac@o Popular em Satide - PMEPS nas esferas institucionais, 30,00 90,00
até 2021.

Ampliar as atividades de préticas integrativas e complementares realizadas nas UAPS. 20,00 20,00
Atender em 100% os pontos de atengdo da rede de satde e sindicatos, na rotina de divulgagdo das a¢des do 30,00 32,00

Cerest, até 2021

Implantar 136 Salas de Situacdo (COVIS, UAPS - ver APS, UPAs, Policlinicas e Hospitais) integradas com 40 22
os sistemas de informagdo em sadde até 2021

Implantar Sistema de Informacao para a Gestdo em Satde 20,00 20,00
Implantar os Comités Regionais e Municipal de Imunizag¢des 7 1
Ampliacdo da Rede de Atengdo as pessoas portadoras de obesidade 0,00 0,00
Reduzir até 13% as internacdes por asma no municipio de Fortaleza 9,00 26,00
Implantar Centros de Atengdo Geriatrica e Gerontoldgica 0 0
Reduzir o nimero de 6bitos maternos em determinado periodo e local de residéncia 10,70 11,30
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Realizar consulta odontolégica em 80% das gestantes acompanhadas. 20,00 4,00
Aumentar a propor¢do de tratamentos concluidos, passando de 0,40 para 0,60 em 2021 0,40 0,40

Monitorar os processos de Educacdo Permanente de gerentes e trabalhadores em relacdo os processos de 100,00 100,00
trabalhos nas UAPS

Aprimorar os processos de trabalhos nas 114 UAPS. 50,00 58,61
Ampliar para 71% a cobertura da Aten¢ao Basica até 2021 27,00 31,00
Implantar 136 Salas de Situa¢ao (COVIS, UAPS - ver APS, UPAs, Policlinicas e Hospitais) integradas com 30,00 40,00

os sistemas de informagdo em sadde até 2021

Implementar a Politica Municipal de Satide da Populacao Negra 0 0
Implantar Rede Municipal de Cuidados a Pessoa com Deficiéncia 0 0
Reduzir propor¢ao de exodontia de 7% para 1% até 2021 em relagdo aos procedimentos. 7,00 11,40
Monitorar os processos de Educacdo Permanente de gerentes e trabalhadores em relacdo os processos de 50,00 80,00

trabalhos nas UAPS.

Aprimorar os processos de trabalhos nas 114 UAPS. 50,00 41,38
Implementar o apoio matricial em todas as Regionais 2 4
Realizar Primeira Consulta Odontolégica em 80% das Gestantes acompanhadas. 20,00 4,00
Aprimorar os processos de trabalhos nas 114 UAPS. 50,00 94,69
Aprimorar os processos de trabalhos nas 114 UAPS. 10 506
Reducdo de internacdes por condigdes sensiveis a atencdo basica 18,00 20,50
Aprimorar os processos de trabalhos nas 114 UAPS. 4 168
Aprimorar os processos de trabalhos nas 114 UAPS. 50 91
Aprimorar os processos de trabalhos nas 114 UAPS. 10 23
Aprimorar os processos de trabalhos nas 114 UAPS. 1 0
Aprimorar os processos de trabalhos nas 114 UAPS. 50,00 29,50
302 - Implantar 04 Servigos Residenciais Terapéuticos 2 0
Assisténcia
Hospitalar e Qualificar 01 CAPS Geral tipo II e 04 CAPS AD tipo II, em tipo III até 2021 3 0
Ambulatorial 100% das mulheres necessitadas que buscaram o sistema publico de satdde, atendidas até 2021 40,00 75,00
Ampliar em 100% o acesso aos servigos de saude para mulheres, vitimas de violéncia e estupro, até 2021 40,00 40,00
Ampliar até 15% ao ano a oferta de servicos especializados de fertilizacdo para atendimento as mulheres, 10,00 0,00

com problema de infertilidade

Monitorar 100% das maternidades Rede Cegonha 100,00 100,00
Monitorar 100% das maternidades Rede Cegonha 100,00 100,00
Promover transporte seguro para 100% das solicitacdes no SAMU 100,00 100,00
Ampliar para 100% o ndmero de profissionais capacitados. 50,00 60,00
Treinar 50% dos profissionais, por ano 50,00 60,00
Monitorar 100% das maternidades Rede Cegonha 100,00 100,00
Vincular 100% das gestantes acompanhadas ao local de parto 60,00 100,00
Monitorar 100% das maternidades Rede Cegonha 100,00 100,00
Monitorar 100% das maternidades Rede Cegonha 100,00 100,00
Monitorar 100% das maternidades Rede Cegonha 100,00 100,00
Ampliar para 90% a Propor¢do de gestantes com acompanhante em todas as etapas do parto 60,00 90,00
90% dos Recém nascidos com contato pele a pele imediato ap6s o nascimento 70,00 90,00
Reformar 05 hospitais 1 4
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Reformar 04 maternidades 1 4

Monitorar 100% das maternidades Rede Cegonha. 100,00 100,00
Monitorar 100% das maternidades Rede Cegonha. 100,00 100,00
Ampliar para 90% a Propor¢do de gestantes com acompanhante em todas as etapas do parto. 60,00 90,00
Reformar 05 hospitais 1 4
90% dos Recém-nascidos com contato pele a pele imediato apds o nascimento. 70,00 90,00
Ampliar leitos de UTIN, UCINCO, UCINCA, GAR, CPN e CGBP conforme a necessidade. 0 0
Implantar 03 CPN. 0 1
Realizar 100% dos cursos previstos no programa de Residéncia Médica em Especialidades, em parceria com 100,00 100,00

o Ministério da Satde, por ano.

Captar 100% dos nascimentos vivos de risco, observados pelo SINASC em 24 horas apds nascimento, com a 50,00 50,00
interlocuca@o da atenc¢@o primaria

Atender até 2021 80% das solicitagdes de habilitacdo 20,00 30,00
Implementar a avaliac@o da prestac@o de servicos e do financiamento na area da atengdo especializada 50,00 90,00
Implantar 06 Policlinicas até 2021. 1 2
Ampliar em 100% até 2021, a oferta de Orteses, Proteses e meios auxiliares de locomocgio, garantido critérios 40,00 30,00

de qualidade e priorizagdo da demanda, com avaliacdo periddica e execugdo de ajustes antropométricos

Reformar e ampliar os oito hospitais municipais 2 2
Implantar 01 Centro de Convivéncia até 2021 0 0
Implementar 06 grupos produtivos intersetoriais nos CAPS 0 0
Qualificar os leitos psicossociais da Santa Casa e SOPAI até 2021 0 0
Habilitar 80% dos Hospitais da Rede Cegonha na IHAC 30,00 0,00
Habilitar 80% dos Hospitais da Rede Cegonha na IHAC. 30,00 0,00
Ampliar leitos de UTIN, UCINCO, UCINCA, GAR, CPN e CGBP conforme a necessidade. 2 1
Implantar 02 CGBP. 0 0
Reduzir o tempo na fila de espera de orteses, proteses e meios auxiliares de locomogao (OPM) ambulatorial 40,00 40,00

no Programa de Ortese e Protese com Reabilitagio Fisica.

Apoiar técnico e financeiramente 13 projetos de estratégicos no enfrentamento das IST/Aids e HV para 13 6
populagdes chaves

Implantacdo das Linhas de cuidado da Atencdo Psicossocial Alcool e outras drogas em 27 servicos da RAPS 0 0
Implantacio de 04 leitos psicossociais para gestantes usudrias de drogas em parceria com a MEAC 0 0
Habilitar 80% dos Hospitais da Rede Cegonha na IHAC 30,00 70,00
Ampliar propor¢do de parto normal para 60% (SISPACTO). 46,00 46,80
Ampliar 23 leitos de UCINCA. 0 0
Ambiéncia das maternidades orientadas pela resolucdo da diretoria colegiada (RDC) n® 36/2008 (ANVISA). 1 4
Ampliar para 100%, a partir de 2019, o servi¢o de Pronto Atendimento, conforme pardmetro do MS 10,00 0,00
Estruturar, nos 15 CAPS, acolhimento com avaliag@o e classificagdo de risco até 2021 1 100
Ampliar propor¢do de parto normal para 60% (SISPACTO) 46,00 46,80
Ampliar 12 leitos GAR. 0 0
Reformar 05 hospitais. 4 4
Auditar a qualidade dos servigos ofertados nas unidades proprias e complementares de satide do municipio 20,00 5,00

em 80% até 2021

Reduzir até 2021 a morbimortalidade pelo AVC por meio da criagdo da linha de cuidados na RUE para o 14,30 16,00
atendimento integral e humanizado do paciente
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Manter 100% populacao coberta pelo SAMU a partir de 2020 80,00 100,00

Implementar a regulacdo de servicos de média e alta complexidade pelo complexo regulador em ;tempo real;, 60,00 60,00
até 100% em 2021

Ampliar até 60% o nimero de pessoas assistidas em hospitais quando acidentadas em condicdo pré 50,00 80,00
hospitalar, até 2021

Reduzir a 13% a mortalidade prematura e as complicagdes do IAM, até 2021 15,00 16,00

Aumentar para 38,5 o percentual de internacdes de urgéncia e emergéncia reguladas pelo complexo 32,50 60,00
regulador, até 2021

303 - Suporte Atingir 100% dos exames programados realizados em tempo oportuno 97,00 98,00
Profilatico e
Terapéutico Aquisicdo de camara fria, empilhadeira e climatiza¢do do galp@o. 30,00 20,00
Aumentar o nimero de UAPS com servicos de Farmacia Clinica e Atencdo Farmacéutica. 17 0
Aumentar o nimero de UAPS com servigos de Farmacia Clinica e Aten¢do Farmacéutica. 20,00 0,00
Ampliar o nimero de Unidades de Atencdo Primdria a Satide com dispensacio de medicamentos do 13 13
Programa Farmécia Viva
Ampliar o nimero de Unidades de Atencdo Primaria a Satide com dispensacio de medicamentos do 10,00 2,00
Programa Farmdcia Viva
304 - Vigilancia  Descentralizar a Coordenadoria de Vigilancia em Satde nas 07 Coordenadorias Regionais de Satde até 2021 3 3
Sanitaria .
Realizar 3 (trés) Levantamentos de Indice Rapido Amostral (LIRA) de Aedes aegypti por ano 3 4
Realizar andlise em 80% das amostras de agua para consumo humano quanto aos pardmetros coliformes 80,00 81,25
totais, cloro residual livre e turbidez
Realizar 120 processos formativos nos pontos da rede de atencao a satide focados na tematica da Vigilancia 30 47
em Satdde do Trabalhador, até 2021
Realizar 100% dos seis grupos de acdes de vigilancia sanitaria 100,00 100,00
Implantar 01 Sistema de licenciamento sanitdrio online para as atividades de alto risco, classificadas 1 1
conforme legislagdo vigente
Implantar / implementar 01 Sistema de informac@o em Vigilancia Sanitaria 1 1
Harmonizar 100% da Fiscaliza¢@o sanitaria por meio da publica¢do de portarias municipais 100,00 100,00
Executar 100 processos formativos de vigilancia em satde para profissionais de saide e da rede intersetorial, 20 60
até 2021
Capacitar 100% dos gestores e responsaveis técnicos das Unidades de Atenc¢éio Primaria a Saide (UAPS) 100,00 100,00
quanto as normas sanitarias vigentes
Ampliar de 40 para 120 até 2021, o nimero de produtos monitorados p6s mercado sujeitos ao controle da 50 50
Vigilancia Sanitéria
Realizar em 100% as acdes de educagdo sanitaria para a populacao e setor regulado, alinhadas ao plano de 100,00 100,00
acdo da Vigilancia Sanitdria
Executar 80% dos investimentos da vigildncia em satide pela fonte 0900 (Fonte: Fundo Nacional de Satde) 30,00 60,00
Acompanhar/ avaliar 100% do cumprimento pela Agéncia de Fiscalizagio de Fortaleza da matriz de 100,00 100,00
fiscalizac@o sanitaria
Ampliar as equipes técnicas de trabalho em todos os componentes da Vigilancia em Saude, totalizando 20 5 4
profissionais até 2021
Atender 100% das dentincias de Vigilancia Sanitaria 100,00 100,00
Elaborar o Cédigo Sanitirio Municipal em 2019 0 1
305 - Vigilancia = Implementar a testagem rapida do HIV, sifilis e hepatites B e C em 100% das UAPS 60,00 100,00
Epidemiolégica
Realizar investigacdo da transmissao vertical da sifilis congénita em 50% 10,00 1,00
Instalar 400 armadilhas de ovitrampas em areas prioritarias e de baixa infestacao 300 428
Qualificar 100% das areas do municipio de Fortaleza 50,00 100,00
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Gerenciar as acdes de Controle Vetorial e pesquisa entomoldgica desenvolvida pelos ACE no territério ao 4 6
final de cada ciclo de visitas domiciliares

Implementar em 114unidades de satide municipais (UAPS e UPAs) as agdes em satde do trabalhador, até 28 31
2021

Municipalizar o CEREST Regional Fortaleza em 2020 0 0
Realizar 04 encontros da Rede de Atencédo Integral de ST até 2021 1 2
Implantar unidades sentinelas em Vigilancia em Satde do Trabalhador passando de 4 em 2017 para 12 até 2 6
2021

Alimentar em 95% o campo ;, ocupagdo;, nas notificacdes de agravos relacionados ao trabalho 95,00 88,50
Ofertar pelo CEREST 240 consultas anuais especializadas em satde do trabalhador para a rede municipal e 240 250

sindicatos de classes, visando a investigagdo de nexo do adoecimento com o trabalho
Notificar e investigar oportunamente 100% dos 6bitos por arboviroses 100,00 100,00

Ampliar o nimero de estabelecimentos que realizam vigilancia de violéncia interpessoal e autoprovocada de 26 73
49 em 2017 para 150 até 2021

Descentralizar as rotinas de vigilancia epidemioldgica das causas externas violentas para 20 estabelecimentos 5 17
de satde

Implantar a Vigilancia epidemioldgica de DCNT na rotina de 20 estabelecimentos de satde até 2021 5 0
Monitorar o seguimento de 100% das gestantes com sifilis 100,00 100,00
Investigar oportunamente 100% dos obitos maternos 100,00 100,00
Alcancar 70% de investigacdo dos Obitos infantis e fetais até o ano de 2021 62,50 75,80
Investigar oportunamente 100% das emergéncias em satide publica 100,00 100,00
80% de exame anti-HIV realizados entre os casos novos de tuberculose 70,00 81,00
Realizar 100% de inspe¢do quinzenal em iméveis classificados como Pontos Estratégicos 100,00 100,00
Ampliar para 90% até 2021, o numero de notificacdes de HIV, Aids, Sifilis congénita e adquirida, Hepatites 50,00 0,00
BeC

80%dos contatos intradomiciliares de casos novos de tuberculose examinados 70,00 63,00
Realizar investigacdo da transmissao vertical da sifilis congénita em 50% 0,40 0,34
Ampliar em 50% as notificagdes de doencgas ou agravos relacionados ao trabalho no SINAN, até 2021, na 10,00 10,00

area de abrangéncia do cerest regional

100% dos Boletins epidemiolégicos e operacionais nas agoes de controle da Tuberculose e hanseniase 1 0
elaborados e divulgados

Realizar investigacdo da ransmissdo vertical da sifilis congénita em 50% 10,00 0,00
Implantar 07 Comités regionais nas agdes de controle da tuberculose, até 2021 2 1
Organizar 12 boletins eletronicos, com temdticas relacionadas a Vigilancia em Satude, até 2021 3 6
85% dos contatos intradomiciliares de casos novos de hanseniase examinados 85,00 55,00
90% de cura dos casos novos de hanseniase 80,00 80,50
Ampliacdo da Educacio permanente nas a¢oes de controle de hanseniase para 100% dos profissionais da 35,00 70,00

Rede de Atengdo a Saude, até 2021

306 - 100% das UAPS com Sistema de vigilancia Alimentar Nutricional - SISVAN implantado 30,00 20,00
Alimentagdo e

Nutricdo 100% das UAPS com Sistema de vigilancia Alimentar Nutricional - SISVAN implantado 3,00 30,00
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Demonstrativo da Programacio de Despesas com Satide por Subfuncio, Categoria Econdomica e Fonte de Recursos

Subfuncoes Categoria Recursos Receita de impostos e Transferéncias de Ti feréncias de T feréncias de ~ Operagdes de Royalties Outros Total(R$)

Econdémica ordindrios  de transferéncia de fundos a Fundo de fundos ao Fundo convénios Crédito do recursos

- Fonte impostos (receita Recursos do SUS, deR do destinados a inculadas a petroleo destinados
Livre (R$) propria - R$) provenientes do SUS, provenientes ~ Satde (R$) Satde (R$) destinados A Saide
Governo Federal (R$)  do Governo a Satade (R$)
Estadual (R$) (R$)

0 - Informagdes  Corrente N/A 1.208.577,00 9.925.369,00 N/A 36.566,00 N/A N/A N/A 11.170.512,00
Complementares

Capital N/A 14.000,00 1.641.865,00 N/A 46.262,00 N/A N/A N/A 1.702.127,00
122 - Corrente N/A  143.980.660,00  91.650.720,00 N/A  486.450,00 N/A N/A N/A 236.117.830,00
Administracao
Geral Capital N/A 130.000,00 920.000,00 N/A 2.000,00 N/A N/A N/A 1.052.000,00
301 - Atengdo Corrente N/A  305.709.000,00 167.602.964,12 4.427.035,88 5.000,00 N/A N/A N/A  477.744.000,00
Basica

Capital N/A 7.242.000,00 4.144.000,00 N/A 4.000,00 N/A N/A N/A 11.390.000,00
302 - Corrente N/A  578.010.211,00 668.960.466,40 1.351.282,60 1.443.184,00 2.300.000,00 N/A N/A  1.252.065.144,00
Assisténcia
Hospi Capital N/A  12.522.780,00  24.020.135,00 N/A  4.011.929,00 5.000.000,00 N/A N/A 45.554.844,00

pitalar e

Ambulatorial
303 - Suporte Corrente N/A 7.716.000,00  19.530.035,88 1.572.964,12 5.000,00 N/A N/A N/A 28.824.000,00
Profilatico e )
Terapéutico Capital N/A 63.000,00 233.500,00 N/A 3.000,00 N/A N/A N/A 299.500,00
304 - Vigilancia = Corrente N/A 5.000,00  47.696.143,00 N/A 4.000,00 N/A N/A N/A 47.705.143,00
Sanitaria

Capital N/A 39.596,00 352.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 391.596,00
305 - Vigilancia = Corrente N/A 527.000,00 3.496.000,00 N/A 2.000,00 N/A N/A N/A 4.025.000,00
Epidemioldgica

Capital N/A 22.000,00 99.000,00 N/A 6.000,00 N/A N/A N/A 127.000,00
306 - Corrente N/A N/A 90.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 90.000,00
Alimentacdo e

Capital N/A N/A 10.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 10.000,00

Nutricao

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 06/09/2021.

e Analises e Consideracdes sobre Programagao Anual de Saide - PAS

O RAG ¢é uma prestacdo de contas da SMS em conformidade com a legislacdo vigente, e oportunidade para apresentar os resultados dos compromissos
pactuados pela gestdo no Plano Municipal de Satde 2018-2021, os avangos vinculados as acdes e servicos de satde, com entregas relevantes para o
fortalecimento e valorizagdo do SUS, além da garantia da manutenc@o das Acdes e Servicos Publicos de Satide (ASPS).

Com foco na promog¢do de uma vida saudavel, e na perspectiva da promocdo da saide, qualidade de vida e bem-estar da populacdo, a gestdo assumiu o
compromisso de implementar e gerir a Politica Municipal de Satide, em atencdo as diretrizes apresentadas pelo Ministério da Satide, no ambito do SUS.

No ano anterior, 2017, foi construido de forma ascendente e participativa, o Plano Municipal de Satide ; PMS 2018-2021, aprovado pelo Conselho
Municipal de Satide de Fortaleza (Resolugdo n° ) que expressa o conjunto de iniciativas propostas com base na gestdo compartilhada e no Plano Plurianual
2018-2021.

Em 2018, primeiro ano do Plano Municipal de Sadde, o planejamento da SMS trabalhou com as dreas técnicas o elenco de metas pactuados e todas as
iniciativas programadas e implementadas foram direcionadas para o cumprimento de diretrizes e objetivos, acompanhamento de indicadores e metas, com vistas
a melhoria da saide da populag@o, ampliacdo do acesso, qualificacdo dos servicos de satide e qualidade na prestacdo de servicos.

Com ampliagdo progressiva e continua dos servicos e atendimentos, a SMS investiu na qualificando do acolhimento nas unidades de saide e no
atendimento médico-hospitalar; revitalizou a promocdo de acgdes e préticas para a formacdo de habitos e estilo de vida sauddveis; promoveu praticas
integrativas, cuidado integral, por meio do desenvolvimento de parcerias e articulagdes intersetoriais para a realizacdo das agdes programadas nos instrumentos
de pactuacdo no nivel local e interfederativo.

Esse conjunto de iniciativas contribuiu para a melhoria de indicadores relevantes, com destaque para os resultados alcancados na reducio de 45% da taxa
de mortalidade por causas externas e de 14% na taxa de mortalidade prematura (<70 anos) pelo conjunto das 4 principais DCNT- Doencas Cronicas Nao
Transmissiveis. Com relagdo a taxa de mortalidade infantil, Fortaleza se destacou como a capital com uma das menores taxas comparada as demais capitais da
regido Nordeste.

A Rede de Atencao Priméria a Saide, composta por 113 Unidades de Atenc@o Priméria a Saide ; UAPS e um anexo ¢, beneficiou um maior nimero de
pessoas com ac¢des de promocdo, prevengdo e reabilitacdo da saide. Nessas unidades estdo distribuidas 464 equipes de Atencdo Basica a Sadde, garantindo uma
cobertura populacional de 61,3%, e 26 equipes de Nucleos de Apoio a Saide da Familia ; NASF, com cobertura de 31%.

Todos os investimentos na atencdo basica de satde representaram relevantes avangos no atendimento, tanto com a ampliac@o do acesso como a melhoria
dos servigcos de acolhimento nas unidades da rede. Quanto a prevencdo, destaca-se a ampliagdo do acesso das gestantes a assisténcia ao pré-natal, com evolucao
de 15%, no periodo 2016-2018, no atendimento das mulheres gravidas com 7 ou mais consultas de pré-natal. Nesse sentido, ressaltam-se um elenco de acdes,
tais como: implantacdo da Rede de Atencdo Materno-Infantil; qualificacdo do pré-natal por meio da estratificacdo de risco da gestante e da vinculacdo as
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maternidades; funcionamento sistematico dos grupos de gestantes; e ampliacdo da Testagem Rapida para Sifilis. Por meio dessas iniciativas, o diagndstico
precoce e tratamento imediato que ocorreu em tempo oportuno, refletiram diretamente na qualidade do pré-natal e no cumprimento integral do calendério de
consulta especifico da assisténcia na gestag@o, e assim, criou-se um cendrio que reflete no resultado, na perspectiva de queda continua na mortalidade materna
em nosso municipio.

A primeira infancia vem recebendo, de forma estratégica, um cuidado especial da politica municipal de satide, com langcamento do Programa Unidade
Amiga da Primeira Infancia - UAPIL, que definiu metas de assisténcia a crianca na faixa etaria de 0 a 3 anos, estimulou ag¢des com foco no pré-natal, no
aleitamento materno, na vacinagdo e no acompanhamento das etapas do crescimento, incentivando as UAPS a trabalharem para a certifica¢do concedida com o
cumprimento das metas estabelecidas. Dando continuidade ao fortalecimento nessa drea, ressalta-se a implanta¢@o de 10 Nucleos de Desenvolvimento Infantil
NDI, cujo objetivo é centrado no fortalecimento do acompanhamento do crescimento e desenvolvimento infantil, durante as consultas de puericultura, com
cerca de 40% das criangas menores de 2 anos recebendo acompanhamento nestes servi¢os. Ainda com foco na primeira infincia, investimentos na area da satide
bucal resultaram na implantagdo da primeira ;Bebé Clinica Odontolégica - Projeto Bebé Sorridente;,.

O Programa Médico Familia Fortaleza, lancado em dezembro, é uma iniciativa de promogdo da qualificagdo de médicos mediante a integracio ensino-
servico-comunidade, por meio de curso de especializagd@o, ministrado por instituicdo publica de educagdo superior, com atividades de ensino, pesquisa e
extensdo. Esta parceria foi formalizada com o Governo do Estado do Ceara para o aperfeicoamento de médicos da Atencdo Primaria e criou uma bolsa
destinada aos médicos que optaram pela Residéncia Médica na especialidade de Medicina de Familia e Comunidade.

O Programa Nacional de Melhoria do Acesso e da Qualidade da Atencao Basica ; PMAQ/AB preconiza a importincia do planejamento, monitoramento
de indicadores e a avaliacdo em satde, além da inclusdo de pagamento de gratificagdo aos profissionais das equipes da Estratégia Satde da Familia (Lei
municipal 10.592/2017), como incentivo e motivag@o para aprimorar o servi¢o da Atencdo Basica a Satde, impactando diretamente na melhoria da assisténcia a
populag@o.

Com relagdo a Vigilancia a Satde, destaca-se a reducdo de circulacdo viral, que em 2018 apresentou a menor incidéncia de dengue nos tltimos 5 (cinco)
anos, com 46,3 casos por 100 mil habitantes notificados. Com relagdo a Chikungunya, apés o registro da maior epidemia por arboviroses em Fortaleza no ano
de 2017, observou-se uma queda de 19,9 casos por 100 mil na taxa de incidéncia. Outras relevantes iniciativas foram implementadas, tais como: participacao e
integracdo da vigilancia epidemiolégica do municipio de Fortaleza no Comité Estadual das Arboviroses; criacdo do Comité de Investigacdo de 6bito por TB; o
fortalecimento do Comité de Mortalidade Infantil de Fortaleza; além do desenvolvimento da ferramenta web para monitorar os indicadores Programa de
Qualificacio das Ac¢des de Vigilancia em Saide ; PQAV S e Sistema de Pactuacdo Interfederativa ; SISPACTO, o painel de indicadores da SESA - e realizar o
georreferenciamento dos principais agravos notificados em 2018.

Na Assisténcia Farmacéutica, dentre as agdes inovadoras da gestdo da satde para garantia do abastecimento e acesso da populacdo aos medicamentos
pactuados para a Rede de Ateng@o Primaria, iniciado em 2017, destaca-se as seguintes realizagdes: implantacdo das Centrais de Distribui¢ao de Medicamentos
nos Terminais ; CDMT, estratégia que se caracteriza como uma extensao das farmacias dos postos de satide. No terminal de Messejana foi inaugurada a sétima
e tltima unidade, com a fun¢do de reforcar o abastecimento de remédios na rede de postos de satde de Fortaleza, corroborando, assim, para a melhoria do
acesso da populacdo aos medicamentos da Atencdo Primaria. Com o Painel de Gerenciamento da Saide - PAGES foi assegurado o acompanhamento dos
estoques das Centrais de Abastecimento Farmacéutico - CAF e Unidades de Atencdo Priméria a Satde - UAPS. Em 2018 este monitoramento foi ampliado para
as Unidades Especializadas de Satde, o que garantiu o abastecimento e possibilitou ainda, a inser¢do de medicamentos controlados nas CDMT, e ampliou o
acesso a esse tipo de medicag@o.

Fortaleza tem uma rede de assisténcia hospitalar composta por 10 unidades préprias de responsabilidade direta do municipio, considerando os niveis de
atencdo especializada e tercidria da Saudde.

A rede Hospitalar na Atengdo Especializada, atualmente composta por nove unidades de atendimento, recebeu investimentos importantes na melhoria das
estruturas fisicas dos Hospitais Distritais Frotinhas do Antonio Bezerra, de Messejana e da Parangaba, nos Gonzaguinhas da Barra do Ceara e de Messejana,
que passaram por reformas e ampliacdes, e o Hospital Nossa Senhora da Concei¢do, que inaugurou um Centro de Assisténcia Materno-Infantil. O Hospital
Maternidade Dra. Zilda Arns Neumann ; HMDZAN é um equipamento de retaguarda para o IJF, especialmente no atendimento traumatolégico em idosos com
fraturas de membros, ocasionado por quedas. O HMDZAN realizou procedimentos tanto na atencdo especializada como na tercidria, sendo que na primeira area
0s 44.154 atendimentos ambulatoriais em vérias especialidades e as 61.416 sessodes de terapias assistenciais e integrativas, incluindo fisioterapia ambulatorial e
para pacientes internados, fonoaudiologia, terapia ocupacional, dentre outras.

A Atencdo Especializada a Saide, por meio de sua Rede de atendimento, € composta pela Atencdo Hospitalar de Média Complexidade, Unidades de
Pronto Atendimento - UPA, Servico de Atendimento Mdvel de Urgéncia - SAMU, Centros de Atendimento Psicossocial - CAPS, Policlinicas e Centros
Especializados. Nesse nivel de atencdo concentram-se servicos de urgéncias e emergéncias, tratamentos referentes a doengas cronicas e agudas, bem como
atendimento ambulatorial especializado. No ano de 2018, foi dado continuidade a melhoria do acesso e da qualidade aos servicos especializados com a
inaugurag¢do da UPA do Edson Queiroz, a ordem de servico para a construcdo das policlinicas do Siqueira e Passaré, o Servico de Assisténcia Especializado -
SAE em IST - Infec¢cdes Sexualmente Transmissiveis, para pessoas vivendo com HIV/AIDS e o servigo de Ortese e Protese na policlinica do Jangurussu. Ainda

neste ano, teve inicio a amplia¢@o das bases descentralizadas do SAMU, com a aquisi¢do de sete novas ambuldncias, otimizando a agilidade no atendimento.

A Rede de Atengdo Psicossocial - RAPS do Municipio de Fortaleza é composta pelos seguintes pontos de atengdo: 15 Centros de Atencdo Psicossocial
(CAPS); 3 Servicos de carater Residencial Terapéutico (SRT); 5 Unidades de Acolhimento (UA); enfermarias especializadas em Hospital Geral; enfermarias
especializadas em Hospital infanto-juvenil no SOPAI para transtornos graves de desintoxicacdo infanto-juvenil; Santa Casa com leitos adultos para transtornos
graves de desintoxicagdo e estabilizac@o de crise ao transtorno mental; convénio com Hospital Psiquiatrico do estado; SAMU 192; além das 113 Unidades de
Atencdo Primdria a Satude; Urgéncia e Emergéncia. Grande destaque nessa area foi a realizacdo do primeiro Concurso especifico para Rede de Satide Mental
pela Prefeitura Municipal de Fortaleza, mediante a lei complementar e cronograma N° 249/2018, contemplando as seguintes categorias: médico clinico, médico
neuropediatra, médico psiquiatra, terapeuta ocupacional, assistente social e enfermeiro. Ressalta-se também a formacao da Comissdo de Acompanhamento da
Sadde Mental através do Conselho Municipal de Satide, como mais uma a¢do de fortalecimento do controle social.

Outra agdo importante foi a implementa¢dao do Matriciamento em Satide Mental na Aten¢do Basica, que se trata de uma ferramenta estratégica da Politica
de Saide Mental para garantir o principio da integralidade das acdes em satide, a partir da oferta de saberes-fazeres técnicos especializados as equipes da
Aten¢do Basica, a fim de que possam incluir as demandas de satide mental em suas agdes, que hoje ja contempla 53% das acdes, bem como a implantacido do
Projeto Terapéutico Singular (PTS), composto de acolhimento humanizado, com posterior processo de grupalizagdo e socializagdo por meio de atividades
terapéuticas e coletivas, qualificadoras deste servico. Mais um investimento de compromisso foi marcado com a realizag¢do de atendimento avancado nos finais
de semana apds mudanga por parte do Ministério da Satde na atualiza¢do dos Laudos de Autorizagdo de Procedimentos de Alta Complexidade - APAC para
dispensacao de risperidona, totalizando 2.232 atendimentos até 05/01/2019.
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Na Atencgdo Tercidria a Saude, o Instituto Dr. José Frota, maior hospital do estado destinado ao atendimento de politraumatizados, destacou-se na
realizacdo de atendimentos referentes aos grandes traumas. A importancia desta unidade hospitalar refere-se ndo somente a quantidade, mas também pela
complexidade dos atendimentos realizados. O IJF atende as demandas provenientes de todo o estado, e atendeu cerca de 45% das entradas oriundas do interior,
sendo que, no que se refere a acidentes de motocicletas, o interior representa 53,46% da procedéncia dos atendimentos, superando a cidade de Fortaleza, que
vem buscando reduzir este tipo de acidente, entre outras, pela implantacdo da politica de mobilidade urbana na capital. Em contrapartida, verifica-se que os

acidentes de automovel, pedestres e ciclistas lideram os percentuais na capital.

Com demanda crescente na Atencdo Tercidria a Saide do Estado, a gestdo municipal assumiu o desafio de ampliacdo dos servicos do IJF com a
construg¢do do IJF2. Atualmente, o IJF2 esta com cerca de 45% das obras concluidas, e implementagio de 130 leitos. Esse investimento fortalece o SUS e trara
mais modernidade as instalagcdes, mais seguranga, mais conforto e agilidade aos usuarios, por meio da oferta de novos leitos hospitalares e novas salas de
cirurgia. Ainda em 2018 ocorreu a convocac@o de 518 novos profissionais concursados, para compor o quadro de pessoal para atendimento do LJF.
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8. Indicadores de Pactuagdo Interfederativa

N

12

13

14

15

16

20

21

22

Indicador
Mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das 4 principais DCNT (doengas do aparelho
circulatdrio, cancer, diabetes e doencas respiratérias cronicas)

Proporg¢do de 6bitos de mulheres em idade fértil (10 a 49 anos) investigados.

Proporgdo de registro de 6bitos com causa bésica definida
Proporgdo de vacinas selecionadas do Calendario Nacional de Vacinac@o para criancas menores de dois anos de

idade - Pentavalente 3 dose, Pneumocdcica 10-valente 2°* dose, Poliomielite 3* dose e Triplice viral 1* dose -
com cobertura vacinal preconizada

Proporcdo de casos de doencas de notificacdo compulséria imediata (DNCI) encerrados em até 60 dias apds
notificacao.

Proporg¢do de cura dos casos novos de hanseniase diagnosticados nos anos das coortes
Numero de Casos Autéctones de Maléria
Niimero de casos novos de sifilis congénita em menores de um ano de idade

Numero de casos novos de aids em menores de 5 anos.

Proporg¢do de analises realizadas em amostras de agua para consumo humano quanto aos pardmetros coliformes
totais, cloro residual livre e turbidez

Razao de exames citopatolégicos do colo do ttero em mulheres de 25 a 64 anos na populagio residente de
determinado local e a populacdo da mesma faixa etaria

Razdo de exames de mamografia de rastreamento realizados em mulheres de 50 a 69 anos na populagio
residente de determinado local e populacdo da mesma faixa etdria.

Proporgdo de parto normal no Sistema Unico de Satide e na Satde Suplementar

Proporgdo de gravidez na adolescéncia entre as faixas etarias 10 a 19 anos

Taxa de mortalidade infantil

Nimero de 6bitos maternos em determinado perfodo e local de residéncia

Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atencdo Bésica

Cobertura de acompanhamento das condicionalidades de Satide do Programa Bolsa Familia (PBF)

Cobertura populacional estimada de satide bucal na atencdo basica

Percentual de municipios que realizam no minimo seis grupos de a¢des de Vigilancia Sanitaria consideradas
necessarias a todos 0s municipios no ano

Acdes de matriciamento sistematico realizadas por CAPS com equipes de Atencdo Bésica

Namero de ciclos que atingiram minimo de 80% de cobertura de imdveis visitados para controle vetorial da
dengue

Proporg¢do de preenchimento do campo ocupacio nas notificagdes de agravos relacionados ao trabalho.

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 06/09/2021.

e Analises e Consideracdes sobre Indicadores de Pactuacdo Interfederativa

O sistema ndo permite digitag@o dos resultados. O resultado anual segue apensado ao RAG 2018.

https://digisusgmp.saude. gov.br

Tipo Metaano Resultado %

2018 Anual
U 240,80
E 95,00
U 95,00
U 100,00
U 7475
U 88,05
E -
U 413
U o
U 80,00
U 036
U 040
U 46,00
U 14,60
U 10,70
U 12
U 67,00
U 80,00
U 40,00
U 100,00 -
E 7429
U 4
U 95,00

alcancada
da meta

0

Unidade de
Medida

Taxa

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

Nimero

Percentual

Razdo

Razdo

Percentual

Percentual

Taxa

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Percentual
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9. Execucdo Orcamentaria e Financeira

A disponibilizagdo dos dados do SIOPS, no DGMP, depende do prazo de publicagdo pelo DESID/SCTIE.

9.1. Execugdo da programacao por fonte de recurso, subfuncdo e categoria econdmica

Despesa Total em Satide por Fonte e Subfuncio

Corrente

0,00

262.903.076,52

128.147.878.76

33.624.140,18

0,00

0,00

0,00

0,00

424.675.095.46

Capital

Corrente

0,00

0,00

2.701.753,17

529.785.314,20

810.787.54

625.095.495,02

0,00

65.143.503,29

0,00

0,00

180.000,00

0,00

0,00

0,00

0,00

4.500,00

3.692.540,71

1.220.028.812,51

Capital

0,00

4.594.004,67

7.377.235,15

665.278,00

4.674.688,16

95.600,00

0,00

17.406.805.98

Corrente

0,00

9.532.144,35

20.958.790,54

8.864.820,63

0,00

0,00

0,00

0,00

39.355.755,52

Capital

Corrente

0,00

0,00

99.245.90

3.474.390,51

180.000.00

45.148.523.41

0,00

0,00

0,00

0,00

0.00

0,00

0.00

0,00

0,00

0,00

279.245.90

48.622.913,92

Capital

Corrente

0,00

0,00

233.164,62

456.144,00

0,00

941.751,09

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

233.164,62

1.397.895,09

Capital

Corrente

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

Capital

Corrente

0,00

0,00

0.00

138.719.558.03

0.00

56.213.939.49

0,00

0,00

0,00

804.755.46

0,00

0.00

0,00

0.00

0,00

107.642,19

0,00

195.845.895.17

Capital

0,00

56.329,29

(*) ASPS: A¢des e Servigos Piblicos em Satide
2) Dados extraidos do Médulo de controle externo, conforme Art. 39, inc. V, LC 141/2012.

15.238,00

0,00

0,00

0,00

Fonte: Sistema de Informagoes sobre Or¢amentos Piiblicos em Satide (SIOPS)

Data da consulta: 30/03/2020.

9.2. Indicadores financeiros

https://digisusgmp.saude. gov.br

0,00

0,00

R$ 742,63

71.567,29

5522 %
25,59 %
88,14 %
46,67 %

52,14 %
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Fonte: Sistema de Informacdes sobre Or¢amentos Piblicos em Satide (SIOPS)

Data da consulta: 30/03/2020.

9.3. Relatério Resumido da Execugdo Orcamentaria (RREO)

https://digisusgmp.saude. gov.br

13,22 %

1,11 %
14,90 %
54,63 %

24,62 %

1.832.325.251,00 1.832.325.251,00 1.797.703.902,11 98,11
579.308.026,00 579.308.026,00 510.687.920,73 88,15
113.836.978,00 113.836.978,00 128.425.191,05 112,82
791.486.246,00 791.486.246,00 839.421.270,77 106,06
347.694.001,00 347.694.001,00 319.169.519,56 91,80
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
2.208.957.145,00 2.208.957.145,00 2.069.008.528,40 93,66
972.188.877,00 972.188.877,00 805.747.520,61 82,88
4.295,00 4.295,00 756.442,52 17.612,17
271.895.356,00 271.895.356,00 255.622.564,61 94,02
958.350.199,00 958.350.199,00 999.601.278,42 104,30
3.178.726,00 3.178.726,00 4.556.452,72 143,34
3.339.692,00 3.339.692,00 2.724.269,52 81,57
3.339.692,00 3.339.692,00 2.724.269,52 81,57

4.041.282.396,00 4.041.282.396,00 3.866.712.430,51 95,68

1.075.310.044,00 1.075.311.044,00 1.064.398.768,82 98,99
939.430.040,00 939.431.040,00 939.631.144,69 100,02
127.355.609,00 127.355.609,00 119.803.060,92 94,07

0,00 0,00 0,00 0,00
8.524.395,00 8.524.395,00 4.964.563,21 58,24
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0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
1.075.310.044,00 1.075.311.044,00 1.064.398.768,82 98,99

2.057.525.893,00  2.040.643.064,00  1.909.704.318,67 20.222.049,00
1.051.785.315,00  1.001.052.546,00 958.138.237,40 447.885,79 95,76
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
1.005.740.578,00  1.039.590.518,00 951.566.081,27 19.774.163,21 93,43
60.528.067,00 36.063.077,00 16.829.411,98 4.853.912,52 60,13
60.528.067,00 36.063.077,00 16.829.411,98 4.853.912,52 60,13
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
2.118.053.960,00  2.076.706.141,00 1.951.609.692,17 93,98

293.112,00 217.688,78 0,00
N/A 0,00 0,00 0,00 0,00
N/A | 1.065.056.713,00 976.053.738,61 = 23.000.828,30 51,19
N/A  1.047.423.481,00 972.292.315,65  20.895.065,45 50,89
N/A 8.131.000,00 0,00 275.600,00 0,01
N/A 9.502.232,00 3.761.422,96 1.830.162,85 0,29
N/A 0,00 0,00 0,00 0,00

N/A N/A N/A 0,00
N/A N/A 0,00 0,00 0,00
N/A N/A 0,00 0,00 0,00
N/A 999.272.255,69 51,20

’ N/A ‘ ’ 952.337.436,48
24,62
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Alimentacdo e Nutricao 101.000,00 2.000,00 0,00 0,00 0,00
Outras Subfung¢des 249.558.947,00  207.097.456,00 193.171.411,61 2.746.050,85 10,04
Total 2.118.053.960,00 | 2.076.706.141,00 1.951.609.692,17 100,00
FONTE: SIOPS, Fortaleza/CE, data e hora da homologagio dos dados pelo gestor: 18/06/19 17:30:05
1 - Essa linha apresentard valor somente no Relatério Resumido da Execugdo Orcamentria do tltimo bimestre do exercicio.
2 - O valor apresentado na intercessdo com a coluna "h" ou com a coluna "h-+i"(diltimo bimestre) deverd ser o mesmo apresentado no "total j".
3 - O valor apresentado na intercessdo com a coluna "h" ou com a coluna "h-+i"(dltimo bimestre) deverd ser o mesmo apresentado no "total k".
4 - Limite anual minimo a ser cumprido no encerramento do exercicio. Deverd ser informado o limite estabelecido na Lei Organica do Municipio quando o percentual nela estabelecido for superior ao fixado na LC n® 141/2012.
5 - Durante o exercicio esse valor servird para o monitoramento previsto no art. 23 da LC 141/2012.
6 - No dltimo bimestre, serd utilizada a formula [VI(h+i) - (15 x I1Ib)/100].
9.4. Execugdo orcamentdria e financeira de recursos federais transferidos fundo a fundo, segundo bloco de financiamento e programa de trabalho
Valor
Bloco de Transferido em Valor
P de Trabalh
Financiamento rogramas ce Trabatho 2018 Executado
(Fonte: FNS)
1012220154525 - APOIO A MANUTENCAO DE UNIDADES DE SAUDE R$ 1.400.000,00 1,00
1012220154525 - APOIO A MANUTENCAO DE UNIDADES DE SAUDE R$ 2.100.000,00 1.00
~ p p R$
1 12015219A - PISO DA ATENCAO BASICA EM SAUDE 125327772.47
03012015219 SO NCAO SIC SAU 132.425.861.41
- . . R
1030220158585 - ATENCAO A SAUDE DA POPULACAO PARA PROCEDIMENTOS NO MAC 681.805.531 Oi 687504201,05
1030220158721 - IMPLEMENTACAO DA REGULACAO, CONTROLE E AVALIACAO DA ATENCAO A SAUDE  R$ 1.737.450,00 1.00
10303201520AE - PROMOCAO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA E INSUMOS ESTRATEGICOS NA
. p p R$ 13.348.697,34 2052646343
ATENCAO BASICA EM SAUDE
10304201520AB - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS PARA RS 1.576.489.20 100
EXECUCAO DE ACOES DE VIGILANCIA SANITARIA s '
10305201520AL - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS PARA A
A ’ R$29.565.944,28  40649374.23
VIGILANCIA EM SAUDE
10306206920QH - IMPLEMENTACAO DA SEGURANCA ALIMENTAR E NUTRICIONAL NA SAUDE R$ 100.000,00 10,00
CUSTEIO
10845090300QR - APOIO FINANCEIRO PELA UNIAO AOS ENTES FEDERATIVOS QUE RECEBEM O FUNDO
~ R$ 8.616.975,66 7200000,00
DE PARTICIPACAO DOS MUNICIPIOS - FPM
COD. NAO INFORMADO - APOIO A IMPLEMENTACAO DA REDE CEGONHA R$ 87.501,40  R50.00
COD. NAO INFORMADO - ATENCAO A SAUDE DA POPULACAO PARA PROCEDIMENTOS NO MAC R$ 62.532.108,03  R50.00
COD. NAO INFORMADO - EDUCACAO E FORMACAO EM SAUDE R$ 89.000,00 RS 0.00
COD. NAO INFORMADO - IMPLEMENTACAO DA REGULACAO, CONTROLE E AVALIACAO DA RS 157.950.00 | [ Rsom
ATENCAO A SAUDE T
COD. NAO INFORMADO - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS R$2.159.662.00 kS 0.00
PARA A VIGILANCIA EM SAUDE B '
COD. NAO INFORMADO - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS RS 130.485.80 75000
PARA EXECUCAO DE ACOES DE VIGILANCIA SANITARIA o :
COD. NAO INFORMADO - PISO DA ATENCAO BASICA EM SAUDE R$ 5.663.634,50  R$0.00
COD. NAO INFORMADO - PROMOCAO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA E INSUMOS ESTRATEGICOS R$ 1213.517.94  RS0.00
NA ATENCAO BASICA EM SAUDE e !
10301201512L5 - CONSTRUCAO E AMPLIACAO DE UNIDADES BASICAS DE SAUDE-UBS R$ 766.249,99 10,00
1030120158581 - ESTRUTURACAO DA REDE DE SERVICOS DE ATENCAO BASICA DE SAUDE R$ 3.609.960,00 930558,20
1030220151214 - IMPLEMENTACAO, CONSTRUCAO E AMPLIACAO DE UPA R$ 400.000,00 1.00
INVESTIMENTO . . .
10302201520B0 - ESTRUTURACAO DA ATENCAO ESPECIALIZADA EM SAUDE MENTAL R$ 700.000,00 112035,98
1030220158535 - ESTRUTURACAO DE UNIDADES DE ATENCAO ESPECIALIZADA EM SAUDE RS$ 6.585.566,00 1057090.86
1030220158933 - ESTRUTURACAO DE SERVICOS DE ATENCAO AS URGENCIAS E EMERGENCIAS NA RS 340.000,00 100
REDE R '
Fonte: Fundo Nacional de Satde (FNS)
1 — Os valores pagos em outro exercicio fiscal mesmo tendo sua memoéria de cédlculo e ano anterior, ndo estardo sendo computados para aquela prestacdo de contas.
2 — Para efeitos de despesa executada deve ser considerada a despesa empenhada no exercicio fiscal.
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e Analises e Consideracdes sobre Execucio Orcamentaria e Financeira

DEMONSTRATIVO ORCAMENTARIO

Esta nota técnica analisa os dados relativos as despesas em acdes e servicos publicos de satide declarados pelo Municipio, referente ao 3° quadrimestre do exercicio de 2018; além disso,
pretende subsidiar os gestores na avaliagdo de seus gastos setoriais, com vistas & melhoria constante de seu desempenho.

A partir da andlise dos dados do 3° quadrimestre, pode-se afirmar que, o Municipio de Fortaleza, cumpriu a norma constitucional, na medida em que aplicou, o valor de R$
952.337.436,48 (Novecentos e cinquenta dois milhGes, trezentos e trinta e sete mil, quatrocentos e trinta e seis reais e quarenta e oito centavos) niimeros estes correspondente a 24,62% de
recursos proprios aplicados em satide de uma receita total de R$ 3.866.712.430,51 (Trés bilhdes, oitocentos e sessenta e seis milhdes, setecentos e doze mil, quatrocentos e trinta reais e
cinquenta e um centavos) dos recursos pertinentes, nas agdes e servicos referenciados.

Vale ressaltar, que a dotagdo de R$ 2.076.706.141,00 (Dois bilhdes, setenta e seis milhdes, setecentos e seis mil e cento e quarenta e um reais) ficou dentro da margem esperada e que no
momento do empenhamento da despesa de R$ 1.951.609.692,17 (Hum bilhdo, novecentos e cinquenta e um milhdes, seiscentos e nove mil, seiscentos e noventa e dois reais e dezessete
centavos) gera a presungio de que o processamento da despesa até aquele momento ¢ perfeito; no estigio da liquidagdo, a despesa de R$ 1.926.533.730,65 (Hum bilhdo novecentos e
vinte e seis milhdes, quinhentos e trinta e trés mil, setecentos e trinta reais e sessenta e cinco centavos) estando em condigdes, ¢ encaminhado para autorizagdo de pagamento; finalmente
toda a despesa paga no montante de R$ 1.916.137.757,72 (Hum bilhdo, novecentos e dezesseis milhdes, cento e trinta e sete mil, setecentos e cinquenta e sete reais e setenta e dois

centavos) nos mostra o aumento da participacdo do Municipio, que possibilitou um incremento real de recursos publicos para a satide, conforme demonstrado nos dados acima.

INDICADORES FINANCEIROS

Esses indicadores sdo pardmetros ou valores de pardmetros que fornecem informacdo sobre as participacdes nas receitas, como 52,14% de receita de impostos e transferéncias
constitucionais e legais na receita liquida total do municipio, 49,11% de despesa com pessoal na despesa total com satde, despesa total com satide R$/hab 742,63 e tendo 24,62% de
recursos proprios aplicados em saide por fonte ; LC 141/2012.

Para finalizar, salienta-se que o gerenciamento de indicadores realizado por meio do SIOPS pode auxiliar ao executivo do municipio para que a tomada de decisdo seja pautada em
indicadores consistente que demonstrem um rumo diante das aplicagdes dos recursos publicos dos servicos disponibilizados a populagio por meio da gestdo publica, para que estes sejam

realmente efetivos a qualidade de vida dos municipes.

EXECUCAO FINANCEIRA

Para a formalizagdo da execuc@o foram estabelecidos os blocos das receitas e despesas para a adequada execucdo dos gastos com satde, detalhando seus valores, no sentido de garantir o
pleno cumprimento no que reza as orientacdes no demonstrativo da execucdo financeira dos recursos do SUS, por bloco de financiamento que nos mostra a situacdo de equilibrio
financeiro com um saldo financeiro de R$ 167.345.938,54 (Cento e sessenta e sete milhdes, trezentos e quarenta e cinco mil, novecentos e trinta e oito reais e cinquenta e quatro
centavos). Nesse contexto, a execugdo por bloco trouxe impactos bastante positivos na implementagdo de despesas, pois, possibilita a continuidade das agdes. O equilibrio entre as
varidveis internas e externas, o alinhamento da execuc¢do or¢camentdria com o desembolso financeiro e a manutencido do percentual entre gastos de Recursos Proprios e Recursos
Vinculados, demonstra a seriedade e o compromisso com a saide fiscal dos Recursos da Secretaria de Satide e o compromisso da Gestdo com a melhoria dos servicos de satde prestados

a populagdo, no que tange ao Or¢amento e Financeiro ocorrido no periodo de janeiro a dezembro de 2018.
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10. Auditorias

Componente Federal do - SECRETARIA DA SAUDE DO ESTADO DO - -
SNA CEARA

Recomendagoes -

Encaminhamentos = -

25016.000900/2018- Componente Federal do - SECRETARIA DA SAUDE DO ESTADO DO - -

46 SNA CEARA

Recomendagoes -

Encaminhamentos

25016.401729/2017- Ministério Publico SECRETARIA DA SAUDE DO ESTADO DO - -

16 Federal CEARA

Recomendagdes -

Encaminhamentos -
Componente Federal do - SMS - SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE - -
SNA FORTALEZA

Recomendagdes -

Encaminhamentos
Ministério Piblico SECRETARIA DA SAUDE DO ESTADO DO - -
Federal CEARA

Recomendagdes -

Encaminhamentos = -

Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 06/09/2021.

Outras Auditorias

Concluido
Recomendagoes ANEXO

Encaminhamentos ANEXO

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 06/09/2021.

e Anilises e Consideracdes sobre Auditorias

Quantidade de auditorias realizadas em instituicdes
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Quantidade de auditorias realizadas em
instituicoes
1° Quadrimestre 86
2° Quadrimestre 104
3° Quadrimestre 174

Analise

Embora tenha sido identificado uma boa evolu¢do na sequéncia de quadrimestres relacionados ao niimero de auditorias realizadas em institui¢des, percebe-se a

necessidade de ampliar o nimero de profissionais auditores para que esse processo seja mais intensificado.

Dados;Auditoria dos leitos de retaguarda e UTI, Habilitacio de servicos e outras.

Equipamentos N° leitos N° Habilitacdo [ Outras
contratualizados | diarias | de servicos | auditorias
auditadas no MS

1° 05 | - 26.278 - -
Quadrimestre
2° 06 422 38.313 07 21
Quadrimestre .

(10 leitos UTT)
3° 05 392 32.899 05 278
Quadrimestre

(10 leitos UTT)

Anilise

Todos os leitos da rede hospitalar piblica e complementar sdo 100% reguladas pela Central de Regulacdo do municipio de Fortaleza, sendo a auditoria da rede
publica acompanhada pelo Sistema de Informacao Hospitalar do SUS (SIHD) e a rede complementar o acompanhamento ¢ feito pelo SIHD e auditorias ;in

locog.
Em ;outras auditorias;, ha destaque para prestacdo de contas técnicas (12) no 2° quadrimestre e ;prestacio de contas técnicas;, no 3° quadrimestre.

Podemos perceber que houve uma queda no nimero de didrias auditadas, devido o término de contrato com o Hospital Batista Memorial, com diminui¢ao de 30

leitos de TCE e 10 leitos cirtirgicos buco-maxilo.

Conseguiu-se ainda ampliar as a¢des de auditorias diversas como apuragio de dentincias, prestacdo de contas técnicas, implantagdo de prontudrio eletronico na
rede complementar, celebracido de convénio, solicitagdes de pagamento, CNES (inclusdo, atualizagdo e alteracdo) e habilitacdes de servigos.

As auditorias seguem anexas no Item 11. Analises e Consideracoes Gerais
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11. Anélises e Consideragdes Gerais

De acordo com a Lei n° 141, de 13 de janeiro de 2012, os municipios deverdo comprovar a observancia do disposto no art. 36 mediante o envio do RAG
ao respectivo Conselho Municipal de Satde, até o dia 30 de marco do ano subsequente ao ano da execucdo financeira, cabendo ao Conselho emitir parecer
conclusivo por meio do Sistema de Apoio ao Relatério Anual de Gestao ; SARGSUS, sobre o cumprimento ou ndo das normas estabelecidas nesta Lei
Complementar, ao qual serd dada ampla divulgacdo, inclusive em meios eletronicos de acesso publico, sem prejuizo ao disposto nos art. 56 e 57 da Lei
Complementar n° 101, de 4 de maio de 2000.

O Relatério Anual de Gestdo - RAG 2018 foi elaborado apds o acumulado de trés Relatérios Detalhados dos Quadrimestres, os quais foram
encaminhados e apreciados no Conselho Municipal de Satde de Fortaleza - CMSF, e apresentados a Camara de Vereadores de Fortaleza em audiéncia publica,
cumprindo todos os prazos legais.

No ano de 2018, o RAG foi remetido ao CMSF, por meio impresso, cumprindo a estrutura estabelecida e recomendada pelo Ministério da Satide, tendo
em vista a substitui¢do do Sistema de Apoio ao Relatério Anual de Gestao SARGSUS, para o novo sistema DIGISUS.
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12. Recomendacgdes para o Proximo Exercicio

e Analises e Consideracdes sobre Recomendacdes para o Proximo Exercicio

E recomendada a inclusdo do Médulo de Investimento na Programacdo Anual de Satde - PAS 2019, considerando a necessidade de renovacdo dos equipamentos, mobilidrios,

veiculos e demais bens patrimoniais para as unidades da rede de servigos de satide da SMS.

JOANA ANGELICA PAIVA MACIEL
Secretério(a) de Saude
FORTALEZA/CE, 2018
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: CEARA
MUNICIPIO: FORTALEZA
Relatorio Anual de Gestio - 2018

Parecer do Conselho de Saade
Identificacdo
e Consideragdes:

Encaminha-se para os devidos ajustes.

Introdugdo
e Consideracdes:

Encaminha-se para os devidos ajustes.

Dados Demograficos e de Morbimortalidade
e Consideracdes:

Encaminha-se para os devidos ajustes.

Dados da Produc¢ao de Servigos no SUS
e Consideragdes:

Encaminha-se para os devidos ajustes.

Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS
e Consideragdes:

Encaminha-se para os devidos ajustes.

Profissionais de Saade Trabalhando no SUS
e Consideracdes:

Encaminha-se para os devidos ajustes.

Programagdo Anual de Satide - PAS
e Consideracdes:

Encaminha-se para os devidos ajustes.

Indicadores de Pactuagdo Interfederativa
e Consideracdes:

Encaminha-se para os devidos ajustes.

Execucdo Orcamentéria e Financeira
e Consideragdes:

Encaminha-se para os devidos ajustes.

Auditorias
e Consideragdes:

Encaminha-se para os devidos ajustes.

Anélises e Consideracdes Gerais
e Parecer do Conselho de Sadde:

Encaminha-se para os devidos ajustes.

Recomendagdes para o Proximo Exercicio
e Consideracdes:

Encaminha-se para os devidos ajustes.

Status do Parecer: Aprovado
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FORTALEZA/CE, 26 de Agosto de 2024

Conselho Municipal de Satide de Fortaleza
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