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APRESENTAÇÃO 

 

A Prefeitura da Cidade de Frei Miguelinho e a Secretaria de Saúde apresentam 

o Plano Municipal de Saúde (PMS) para o quadriênio 2022-2025, em consonância com 

a legislação do Sistema Único de Saúde (SUS), as Leis 8.080 e 8.142/1990, o Decreto 

7.508/2011, a Lei Complementar (LC) 141/2012 e a Portaria nº 2.135/2013, com os 

instrumentos da gestão pública municipal, o Plano Plurianual (PPA), a Lei de Diretrizes 

Orçamentárias (LDO) e a Lei Orçamentária Anual (LOA) e, ainda, com o plano de 

governo e o planejamento estratégico municipal.  

O PMS é um instrumento de planejamento e gestão do SUS que explicita as 

diretrizes, objetivos e metas que orientam a gestão municipal pelo período de quatro 

anos, propiciando um alinhamento estratégico de prioridades para a agenda da saúde 

entre gestores, trabalhadores e usuários. Representa o compromisso com o 

fortalecimento do SUS, enquanto política pública inclusiva e resolutiva.  

A elaboração do PMS toma como base a análise do perfil demográfico, 

epidemiológico e sanitário da população de Frei Miguelinho, as propostas aprovadas na 

9ª Conferência Municipal de Saúde, realizada em 30 de março de 2023 no Auditório da 

Secretaria de Assistência Social descritas em seu Relatório Final. A elaboração, a 

execução e o monitoramento do Plano observam os princípios e diretrizes do SUS, 

estabelecidos na Constituição Federal de 1988 e em suas normativas, a universalidade, a 

integralidade, a equidade, a descentralização e a participação popular, norteadores da 

atuação da Secretaria de Saúde. O planejamento estratégico para o período 2022-2025, 

explicita o diagnóstico situacional da saúde, se vincula à elaboração do PMS, de modo a 

potencializá-lo enquanto principal instrumento da gestão municipal de saúde, que traduz 

as prioridades em saúde, em um momento crítico de enfrentamento à pandemia da 

Covid-19, juntamente aos desafios remanescentes. 

A diversidade dos atores envolvidos na elaboração do Plano Municipal de 

Saúde possibilitou atingir as principais demandas de saúde da população, com a 

descrição das diretrizes, objetivos, ações e metas, segundo os principais eixos estruturais 

da saúde: Atenção Básica, Média e Alta Complexidade, Vigilância em Saúde, Gestão do 

Sistema Municipal de Saúde    e Assistência Farmacêutica. 

 



 

 

 

 

 

 

1. INTRODUÇÃO 

 

O planejamento estratégico da Secretaria de Saúde, norteado pelo Plano 

Estratégico, configura-se numa iniciativa que nasce com a responsabilidade de 

promover um enfrentamento eficaz às demandas que impactam a cidade e a população e 

que são responsabilidade da administração pública da saúde municipal. 

O Plano de Saúde é um instrumento de gestão, que a partir de uma análise 

situacional, apresenta diretrizes, objetivos, ações e metas, para serem desempenhadas no 

período de quatro anos. Os mesmos se constituem em: Diretriz: linhas de ações a serem  

seguidas visando expressar as prioridades do plano; Objetivos: expressam o que se 

pretende fazer para superar os problemas identificados; Ações: são as atividades a serem 

desenvolvidas e que deverão contribuir para o alcance dos objetivos e das metas propostas 

e Metas: expressões quantitativas de um objetivo. 

O Sistema Único de Saúde (SUS), criado a partir da Constituição de 1988, 

fundamenta-se em um conceito ampliado de saúde como resultante das condições de vida 

dos indivíduos e coletividades. Embasada em princípios democráticos ampliou a 

condição de cidadania, identificando o usuário como membro de uma comunidade com 

direitos e deveres. 

Com a publicação do Decreto Presidencial 7.508/2011 o planejamento da saúde  

é colocado na centralidade da agenda da gestão, apontando como grandes desafios a 

necessidade de remodelagem e reordenamento dos instrumentos vigentes bem como a 

consolidação de uma cultura de planejamento em saúde. 



 

 

2. IDENTIFICAÇÃO DO MUNICÍPIO 

2.1 Histórico 

 

Em 1777, o fazendeiro Tomé José de Moura, residente em Dois Riachos, no 

município de Riacho das Almas, procurando reses desaparecidas, foi informado pelo 

escravo Mateus de que elas se encontravam ao norte de suas terras, onde havia vários  

animais ferozes. 

Seguindo o informante, o fazendeiro as achou no lugar indicado, nas proximidades 

de uma fonte natural de água. Impressionado com o local, Tomé José resolveu ali fixar  

residência, denominando-o de Olho d’água da Onça, primeiro nome do município. 

Com o aumento da população, em 1883, já era considerado povoado. Somente na 

década de 20 chegou a distrito, com a mesma denominação. Após alguns anos, passou a 

chamar-se Frei Miguelinho, em homenagem ao religioso que, em sua retiranda da revolução 

pernambucana de 1817, esteve na localidade. Se tornou distrito criado com a denominação 

de Frei Miguelinho, pela lei municipal de 16 de novembro de 1928, subordinado ao 

município de Vertentes. 

Após divisão administrativa referente ao ano de 1933, o distrito de Frei Miguelinho 

figura no município de Vertentes. Elevado à categoria de município com a denominação de 

Frei Miguelinho, pela lei estadual nº 4977, em 20 de dezembro 1963, desmembrado de 

Vertentes.



 

 

2.2 Dados Sócio Demográficos 

 

 

Em 2022, a população era de 13.636 habitantes e a densidade demográfica era de 

64,11 habitantes por quilômetro quadrado. Na comparação com outros municípios do 

estado, ficava nas posições 138 e 109 de 185. Já na comparação com municípios de todo o 

país, ficava nas posições 2442 e 1187 de 5570.. 

 
GRÁFICO 01. Representação da Pirâmide Etária – Frei Miguelinho (FONTE: 

IBGE). 

 

 

 

 

 



 

 

Em 2021, o salário médio mensal era de 1,7 salários mínimos. A proporção de 

pessoas ocupadas em relação à população total era de 6,41%. Na comparação com os outros 

municípios do estado, ocupava as posições 69 de 185 e 142 de 185, respectivamente. Já na 

comparação com cidades do país todo, ficava na posição 3962 de 5570 e 4970 de 5570, 

respectivamente. Considerando domicílios com rendimentos mensais de até meio salário 

mínimo por pessoa, tinha 47% da população nessas condições, o que o colocava na posição 

148 de 185 dentre as cidades do estado e na posição 1881 de 5570 dentre as cidades do 

Brasil. 

Em 2010, a taxa de escolarização de 6 a 14 anos de idade era de 95,4%. Na 

comparação com outros municípios do estado, ficava na posição 140 de 185. Já na 

comparação com municípios de todo o país, ficava na posição 4893 de 5570. Em relação ao 

IDEB, no ano de 2021, o IDEB para os anos iniciais do ensino fundamental na rede pública 

era 4,1 e para os anos finais, de 4,7. Na comparação com outros municípios do estado, ficava 

nas posições 175 e 71 de 185. Já na comparação com municípios de todo o país, ficava nas 

posições 4887 e 2824 de 5570. 

Em 2021, o PIB per capita era de R$ 8.407,94. Na comparação com outros 

municípios do estado, ficava nas posições 166 de 185 entre os municípios do estado e na 

5366 de 5570 entre todos os municípios. Já o percentual de receitas externas em 2015 era de 

94,5%, o que o colocava na posição 16 de 185 entre os municípios do estado e na 1015 de 

5570. Em 2017, o total de receitas realizadas foi de R$ 31.288,02 (x1000) e o total de 

despesas empenhadas foi de R$ 29.635,71 (x1000). Isso deixa o município nas posições 157 

e 157 de 185 entre os municípios do estado e na 2915 e 2783 de 5570 entre todos os 

municípios. 

A taxa de mortalidade infantil média na cidade é de 18,02 para 1.000 nascidos vivos. 

As internações devido a diarreias são de 0,3 para cada 1.000 habitantes. Comparado com 

todos os municípios do estado, fica nas posições 32 de 185 e 128 de 185, respectivamente. 

Quando comparado a cidades do Brasil todo, essas posições são de 1212 de 5570 e 3907 de 

5570, respectivamente. 

 

 

 



 

 

Apresenta 13,9% de domicílios com esgotamento sanitário adequado, 53,5% de 

domicílios urbanos em vias públicas com arborização e 5,3% de domicílios urbanos em vias 

públicas com urbanização adequada (presença de bueiro, calçada, pavimentação e meio-fio). 

Quando comparado com os outros municípios do estado, fica na posição 175 de 185, 119 de 

185 e 93 de 185, respectivamente. Já quando comparado a outras cidades do Brasil, sua 

posição é 4058 de 5570, 4009 de 5570 e 3427 de 5570, respectivamente. 

 

3. ANÁLISE SITUACIONAL DE SAÚDE 

 

A produção de informações em saúde deve estar orientada de forma a permitir  

uma compreensão ampliada do processo saúde/doença. Parte-se do entendimento de que 

o estado de saúde de uma coletividade é a expressão de uma vasta gama de características 

e fatores próprios de seu meio econômico, social e ambiental. Isto significa que a  

informação em saúde deve abranger não apenas os dados produzidos pelo próprio setor, 

mas também aqueles produzidos por outras esferas de atuação. 

 

REDE DE SERVIÇOS DE SAÚDE 
 

As Redes de Saúde (RAS) constituem-se como arranjos que colaboram para a 

atenção das necessidades de serviços de saúde integral e de qualidade a população 

assistida. A rede do Município de Frei Miguelinho é composta por vários tipos de 

estabelecimentos que prestam serviços de saúde. 

A Atenção Básica é formada por 05 ( Cinco) Unidades de Saúde da Família (USF). 

A cobertura populacional das equipes Saúde da Família está em de 100%. Possui uma 

Equipe Multiprofissional (eMulti), distribuída entre as equipes de   USF. 

Quanto à média complexidade a rede do município é constituída por 01 

Ambulatório de Psiquiatria; 01 (uma) Unidade Móvel (SAMU); 01 (um) Centro de 

Odontologia ; 01 (um) Centro de Fisioterapia e 01 (um) TFD. 

Ainda, conta com um 01 Hospital Municipal – João Alexandre de Oliveira. O 

município também possui 01 (uma) Unidade de Vigilância em Saúde, 01 (uma) Central 

de Regulação. 

 

 

 



 

Tipo de Estabelecimento Quantidade 

CENTRO DE APOIO A SAÚDE DA FAMÍLIA-CASF 1 

CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA DE SAUDE 8 

SECRETARIA DE SAUDE 1 

UNIDADE MISTA 1 

UNIDADE MOVEL DE NIVEL PRE-HOSP- 

URGENCIA/EMERGENCIA 

1 

Total 12 

 

 

NATALIDADE 

 

Na década analisada (2011 a 2021) o número de nascidos vivos de mãe residentes em 

Frei Miguelinho teve seu pico no ano de 2012, com 177 nascimentos, em 2011 teve a 

quantidade mínima de 171 nascimentos, segue os dados retirados do Sistema de Informações 

sobre Nascidos Vivos (SINASC) por local de residência. 

 

 
Fonte: TABNET-PE/SINASC 
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Fonte: TABNET-PE/SINASC 
 

 
MORTALIDADE 

 

 Frequência por Sexo e Ano de Residentes de Frei Miguelinho-PE 
 

 
 

Fonte: TABNET-PE/SIM 
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Nos anos entre 2011 a 2021 foram registrados 1.427 óbitos no município de Frei 

Miguelinho, informados no Sistema de Informações sobre Mortalidade do Ministério da 

Saúde, é possível perceber que há um número maior de óbitos no gênero masculino, tomando  

a liderança com 134 óbitos. 

 

Frequência de Óbitos por Faixa Etária e Ano do Óbito de Residentes de Frei Miguelinho -PE 

 
 

 

Fonte: TABNET-PE/SIM 
 

 

Doença causada pelo novo coronavírus (SARS-Cov-2). 

 

A Pandemia da Covid-19 foi declarada em 11 de março de 2020, e desde então, as medidas 

adotadas pelo SUS brasileiro vêm tomando como base as orientações da OMS e do MS, sendo atualizadas 

sempre que necessário, de acordo com a evolução das evidências científicas publicadas. Desde o início de 

execução do Plano de Contingência em janeiro de 2020, uma série de ações foram adotadas pelo 

município para organização da rede de atenção, passando por estratégias de Vigilância em Saúde, 

definição dos níveis de resposta e estrutura de comando configuradas, em cada nível de gestão e atenção.  

A partir da confirmação dos primeiros casos da Covid-19 e o crescente número de casos de 

Síndrome Respiratória Aguda Grave (SRAG/ Covid-19), foram adequados os Serviços de Pronto 

Atendimento da rede municipal a fim de aumentar a capacidade instalada do serviço, com ampliação de 

leitos de sala vermelha e leitos de observação. Em todas as unidades do município foram realizadas 

intervenções a fim de atender as normas e regras sanitárias referente ao SRAG/ Covid-19, separando os 

atendimentos de Quadro respiratório e não respiratório, onde foram montadas duas recepções, para receber 

tais usuários. 

 

 

 

 

 

 
 

Faixa Etaria (13) 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 

< 01 1 3 5 2 4 2 2 4 2 2 1 

01-04 - - 1 - - - - 1 - - - 

10-14 - - 3 - 1 - 1 - - - - 

15-19 1 - 1 1 2 2 2 1 1 1 1 

20-29 2 3 - 1 2 4 6 3 2 5 3 

30-39 4 5 5 7 1 4 4 2 4 5 5 

40-49 4 3 6 14 7 5 9 7 11 7 10 

50-59 10 6 9 17 12 8 10 9 9 15 16 

60-69 16 15 20 17 18 12 17 14 15 23 19 

70-79 13 22 34 26 33 36 27 21 26 37 24 

80 e+ 52 57 56 50 51 71 70 47 52 50 57 

Total 103 114 140 135 131 144 148 109 122 145 136 



 

 

PROCESSO DE MONITORAMENTO E AVALIAÇÃO 

De acordo com a portaria de N° 2.135/2013, os instrumentos do planejamento em saúde são: 

Programação Anual de Saúde (PAS), Relatório Detalhado do Quadrimestre Anterior (RDQA) e o 

Relatório Anual de Gestão (RAG), os mesmos buscam a qualificação das estratégias de gestão 

através do monitoramento e avaliação das ações pactuadas no Plano Municipal de Saúde. 

Com os recursos disponíveis aliados ao comprometimento de toda a equipe de profissionais, 

esperamos que as metas definidas resultem em condições de saúde cada vez melhores para a 

população de Frei Miguelinho. De acordo com as diretrizes da lei de N° 141/12 serão produzidos 

para prestação de contas o Relatório Detalhado do Quadrimestre Anterior e o Relatório Anual de 

Gestão, devidamente apresentados aos órgãos de controle público e gestores e técnicos da 

Secretaria de Saúde. Nessa perspectiva, também serão realizadas avaliações anuais da execução do 

Plano Municipal de Saúde.   

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 



 
 

 
 

 
 

 

4. BLOCO 1 – ATENÇÃO BÁSICA 
 
 

DIRETRIZ: Aprimorar as redes de atenção e promover o cuidado integral às pessoas nos vários ciclos de vida (criança, adolescente, 

jovem, adulto e idoso), considerando as questões de gênero e das populações em situação de vulnerabilidade social, na atenção básica, nas 
redes temáticas e nas redes de atenção nas regiões de saúde. 
 

OBJETIVO GERAL: Aprimorar a Atenção básica como principal porta de entrada e ordenadora do cuidado, priorizando a humanização, 

integralidade e resolutividade da atenção à saúde. 

AÇÃO META INDICADOR 
PROGRAMAÇÃO 

RESPONSÁVEL 
2022 2023 2024 2025 

Manter a Cobertura da Atenção 
Básica 

100% de cobertura  Percentual de cobertura 

da Atenção Básica 
100% 100% 100% 100% 

Coordenação da Atenção 

Básica e setor financeiro 

Monitorar os dados fornecidos 

pelo E-SUS, sobre todos os 

Programas da Atenção Básica, 

através da emissão de relatórios 

mensais 

12 relatórios anuais 

fornecidos por cada 
UBS’s 

Número de Relatórios 

fornecidos por Unidade 

de Saúde 

 

12 

 

12 

 

12 

 

12 
 

Coordenação da Atenção 

Básica 

Realizar supervisão das 

Unidades Básicas quanto 

aos indicadores do 

Previne Brasil 

01 supervisão 

anual nas Unidades 

Básicas de Saúde 

 

Número de 

supervisões 

 

1 

 

1 

 

1 

 

1 

Coordenação da Atenção 

Básica 

Manutenção de sistema de 

Segurança Eletrônica em todas 

as UBS's 

Percentual de 

UBS com o 

sistema de 

segurança 

instalado 

O sistema desegurança 

instalado 

100% 100% 100% 100% Coordenação da Atenção 

Básica; Coordenação de 

Tecnologia da Informação e 

setor financeiro 

Manter o acolhimento em  todas 

Unidades de Saúde da Família 
Unidades de 

Saúde da Família 

com acolhimento 

implementado 

 

Quantidade de Ubs com 

acolhimento implantado. 

 

100% 

 

100% 

 

100% 

 

100% 

 

Coordenação da Atenção 

Básica 

Realizar acompanhamento das 

condicionalidades de saúde do 
Programa Bolsa Família 

85% de famílias 

acompanhadas 

Percentual de famílias 

com condicionalidades 

acompanhadas 

 

85% 

 

85% 

 

85% 

 

85% 
Coordenação da Atenção 

Básica 



 

 

 

 

 
 

Realizar capacitação de 

fortalecimento das práticas de 

educação permanente para os 

profissionais de saúde de todas 

as UBS’s 

Mínimo de 3 

capacitações por 

ano. 

Número de 

capacitações realizadas 

para os profissinais das 

UBS’s 

 

 

3 

 

 

3 

 

 

3 

 

 

3 

Coordenação da Atenção 

Básica 

Realizar educação 

permanente sobre curativos 

simples e curativos especiais 

Todas 

unidades 

realizando 

curativos na 

própria UBS e a 

domicilio 

Percentual de 

pacientes atendidos a 

domicilio e na UBS 

com oferta de 

curativos 

50% 70% 90% 100

% 
Coordenação da Atenção 

Básica 

Garantia do pagamento do 

piso das profissões que 

compõe a atenção básica 

Todas as 

categorias 

recebendo 

salários de 

acordo com o 

piso de cada 

profissão 

Percentual de 

profissionais 

recebendo o piso 

100% 100% 100% 100

% 
Coordenação da Atenção 

Básica; 

Gabinete 

 

 

POLÍTICA MUNICIPAL DE SAÚDE DA CRIANÇA E DO ADOLESCENTE 

 

AÇÃO META INDICADOR 
PROGRAMAÇÃO 

RESPONSÁVEL 
2022 2023 2024 2025 

Acompanhar às crianças de 

riscos 

100% das crianças 

acompanhadas 

Percentual de crianças 

de risco acompanhadas 
100% 100% 100% 100% 

Coordenação da Atenção 

Básica 

Acompanhar Crianças e 

adolescentes 
diagnosticadas 

com o vírus 
HIV 

100% de crianças 

diagnosticadas com 
HIV em 

acompanhament
o 

Percentual de crianças 

diagnosticadas com 
HIV em 

acompanhamento 

 

100% 

 

100% 

 

100% 

 

100% 

 

Coordenação de Atenção 
Básica 

 



 

 

 

 

 

 
Trabalhar grupos de 

adolescentes na atenção 
básica 

01 reunião mensal 

por UBS dos 

grupos de 

adolescentes 

Percentual de reuniões 

realizadas por UBS 

 

100% 
 

100% 
 

100% 
 

100% 
Coordenação de Atenção 

Básica 

Realizar ações de saúde 

preconizada na Política 

Nacional de Adolescentes 

em Conflito com a Lei 

 

02 ações anuais da 

Política 

 

Percentual de ações de 

saúde realizadas 

 
100% 

 
100% 

 
100% 

 
100% 

 

Coordenação da Atenção 

Básica 

 

 
 

POLÍTICA MUNICIPAL DE SAÚDE MENTAL 

 

AÇÃO META INDICADOR 
PROGRAMAÇÃO 

RESPONSÁVEL 
2022 2023 2024 2025 

Realizar ação de 

imunização nos pacientes 

com transtornos 
psiquiátricos 

 
01 ação anual 

 

Número de ações 

realizadas 

 

1 

 

1 

 

1 

 

1 
Coordenação de Saúde 

Mental; Coordenação do 

PMI 

Realizar atividades 

educativas coletivas junto 

ao Programa Saúde na 

Escola 

100% de escolas em 

que foram 

pactuadas no 

programa saúde na 
escola 

Percentual de escolas 

cadastradas no PSE em 

que foram 
desenvolvidas as 

atividades educativas 

 
 

70% 

 
 

70% 

 
 

90% 

 
 

100% 

 

Coordenação Saúde 

Mental; Coordenação 

Saúde na Escola. 

Desenvolver campanha 

Municipal para combate às 

drogas 

Realizar 01 

Campanha anual de 

combate às drogas 

 

Número de campanhas 

realizadas 

 

1 

 

1 

 

1 

 

1 

Coordenação de Política 

de Combate ao Tabagismo 
e Programa Saúde na 

Escola 

Implantar um CAPS no 

município 

1 CAPS 

implantado no 

município 

Número de CAP 

implantados 

1 1 1 1 Coordenação Saúde 

Mental; Gabinete 



 

 

 

 

 

 

POLÍTICA MUNICIPAL DE SAÚDE DA MULHER  

 

AÇÃO META INDICADOR 
PROGRAMAÇÃO 

RESPONSÁVEL 
2022 2023 2024 2025 

 

Realizar ação de 

sensibilização sobre a 

prevenção e controle de 

câncer de colo de útero e de 

mama para os profissionais 

das UBS 

01 ação anual de 

sensibilização sobre 

a prevenção e 

controle de câncer 

de colo de útero e 

de mama para os 
profissionais das 

UBS 

 

 

Número de ações 

realizadas 

 

 

 

1 

 

 

 

 

1 

 

 

 

1 

 

 

 

1 

 

 

Coordenação Saúde da 

Mulher 

Realizar campanha anual de 
prevenção e controle de 

câncer de colo de útero 
nas mulheres de faixa 
etária de 25 a 64 anos 

01 campanha anual 

de prevenção e 

controle de câncer 

de colo de útero nas 

mulheres de faixa 
etária de 25 a 64 

anos 

 
 

Número de campanha 
realizada 

 

 

 

1 

 

 

 

1 

 

 

 

1 

 

 

 

1 

 
 

Coordenação Saúde da 
Mulher; Coordenação de 

Atenção Básica 

Realizar uma campanha de 

prevenção e controle de 

câncer de mama para 

mulheres da faixa etária de 
50 a 69 anos e grupo de 

risco 

 

 
01 campanha anual 

 
 

Número de campanha 
realizada 

 

1 

 

1 

 

1 

 

1 

 
 

Coordenação Saúde da 
Mulher 

Implementar e divulgar 

fluxo de referência e contra 

referência na rede 

assistencial do Município 

para as ações do programa 

de controle do câncer 

cérvico uterino e de mama 

 

 
100% da rede com 

fluxo implementado 

 

 
Percentual da rede com 

fluxo implementado 

 
 

100% 

 
 

100% 

 
 

100% 

 
 

100% 

 

 
Coordenação Saúde da 

Mulher 



 

 

 

 

 

 

 
Realizar ação de busca 

ativa e classificação de 

risco no primeiro trimestre 

da gestação pelos 

profissionais das UBS’s 

02 ações anuais de 

busca ativa e 

classificação de 

risco no primeiro 

trimestre da 

gestação pelos 
profissionais das 

UBS’s 

 
 

Número de ações de 

busca ativa e 

classificação de risco 

realizada 

 
 

 
100% 

 
 

 
100% 

 
 

 
100% 

 
 

 
100% 

 

 
Coordenação Saúde da 

Mulher; Coordenação da 

Atenção Básica. 

Reestruturar o  protocolo 
de pré  natal de baixo 
risco das UBS 

01 protocolo 
implantado 

Número de protocolo 
de pré-natal de baixo 
risco reestruturado  

1 0 0 0 
Coordenação Saúde da 

Mulher; Coordenação da 
Atenção Básica 

 

Reforçar assistência às 
mulheres vítimas de 
violência nas UBS’s 

100% das UBS’s 

com assistência às 

mulheres vítimas de 
violência 

implementa
da 

Percentual de UBS’s 

com assistência às 

mulheres vítimas de 
violência 

implementada 

 

100% 

 

100% 

 

100% 

 

100% 

 

Coordenação Saúde da 
Mulher; Coordenação da 

Atenção Básica. 

Reforçar fluxo de 

referência e contra 

referência na rede 

assistencial do Município 

para assistência a mulher no 

climatério/ menopausa 

100% de 

implementação do 

fluxo de referência e 

contra referência na 

rede assistencial do 

Município 

Percentual de 

implementação 

realizada na rede de 

assistência do 

Município 

 

 
100% 

 

 
100% 

 

 

100% 

 

 

100% 

 
 

Coordenação Saúde da 

Mulher 

 
Reforçar assistência às 

mulheres no climatério/ 

menopausa nas UBS’s 

100% das UBS’s 

com assistência às 

mulheres no 

climatério/ 

menopausa 

implementada 

Percentual de UBS’s 

com assistência às 

mulheres no climatério/ 

menopausa 

implementada 

 

 
100% 

 

 
100% 

 

 
100% 

 

 
100% 

 
 

Coordenação Saúde da 

Mulher 

Implantar ações de 

planejamento familiar, como 

laqueadura, vasectomia e 

instalação de DIU 

Ofertar serviços 

nas unidades de 

saúde 

Percentual de unidades 

ofertando ações de 

planejamento familiar 

50% 70% 90% 100% Coordenação Saúde da 

Mulher 



 

 
 

 
 
 
 
 

 

POLÍTICA MUNICIPAL DE SAÚDE DO HOMEM 
 

 

AÇÃO META INDICADOR 
PROGRAMAÇÃO 

RESPONSÁVEL 
2022 2023 2024 2025 

Realizar ações estratégicas 

para captação precoce da 
população masculina 

01 ação 

estratégica anual 

Número de ações 

estratégicas realizadas 

 

1 

 

1 

 

1 

 

1 
Coordenação Saúde do 

Homem 

Realizar monitoramento e 
avaliação continuada dos 
serviços de assistência à 

saúde do homem 

02 

monitoramentos 

anual 

Número de 

monitoramento 

realizados 

2 2 2 2 
Coordenação Saúde do 

Homem 

Realizar análise dos 
indicadores que 
permitam aos gestores 
monitorar as ações e 
serviços e avaliar seu 
impacto, redefinindo as 
estratégias e/ou 
atividades que se fizerem 
necessária 

 

 

01 análise 

anual 

 

 

Número de análises 

realizadas anualmente 

 

 
1 

 

 
1 

 

 
1 

 

 
1 

 

 

Coordenação Saúde do 

Homem 



 

 
 
 

 

 
 
 
 
 

    PROGRAMA DE COMBATE AO TABAGISMO 
 

AÇÃO META INDICADOR 
PROGRAMAÇÃO 

RESPONSÁVEL 
2022 2023 2024 2025 

 
Fortalecer as ações do 

programa de Combate ao 

tabagismo nas Estratégias 

de Saúde da Família 

Fortalecer em 

100% das 

Estratégias de 

Saúde da Família as 

ações do Programa 

de Combate ao 

Tabagismo 

Percentual de 

Estratégias de Saúde da 

Família desenvolvendo 

as ações do programa 

de combate ao 

tabagismo 

 

 

100% 

 

 

100% 

 

 

100% 

 

 

100% 

 

 
Coordenação de Política 

de Combate ao Tabagismo 

 

 

POLÍTICA DE SAÚDE DO IDOSO 

 

AÇÃO META INDICADOR 
PROGRAMAÇÃO 

RESPONSÁVEL 
2022 2023 2024 2025 

Realizar eventos com os 

idosos, procurando 

envolver seus territórios, 
secretarias e instituições 

parceiras 

 
02 eventos anuais 

com os idosos 

 
Número de eventos 

realizados 

 
 

2 

 

 

2 

 

 

2 

 

 

2 

 

Coordenação Saúde do 

idoso; Coordenação da 

Atenção Básica 

Manter a realização dos 

grupos de convivência de 
idosos em cada UBS 

02 grupos de 

convivência de 
idosos no Município 

Número de grupos de 

convivência mantidos 

 
 

2 

 

 

2 

 

 

2 

 

 

2 

Coordenação Saúde do 

idoso 



 

 
 

 

 

POLÍTICA MUNICIPAL DE ALIMENTAÇÃO E NUTRIÇÃO 
 

AÇÃO META INDICADOR 
PROGRAMAÇÃO 

RESPONSÁVEL 
2022 2023 2024 2025 

Aumentar a prevalência do 

aleitamento materno 
exclusivo em menores de 6 

meses 

60% de prevalência 

de aleitamento 

materno exclusivo 

Percentual de 

prevalência de 
aleitamento materno 

exclusivo 

 
60% 

 
60% 

 
60% 

 

60% 

 
Coordenação de Nutrição 

Manter a cobertura do 

programa nacional de 

suplementação de vitamina 

A 

 

100% de cobertura 

de Vitamina A 

 

Percentual de 

cobertura de 

Vitamina A 

 

100% 
 

100% 
 

100% 
100%  

Coordenação de Nutrição 

Manter a cobertura dos 

programa nacional de 

suplementação de ferro 

100% de cobertura de 

Ferro 

Percentual de cobertura 

de Ferro 

100% 100% 100% 100%  

Coordenação de Nutrição 

Ampliar cobertura dos 

programa nacional de 
suplementação de ácido 

fólico 

100% de cobertura de 

ácido fólico 

Percentual de cobertura 

de ácido fólico 

100% 100% 100% 100% Coordenação de Nutrição 

Manter o acompanhamento 

de crianças de 6 aos 59 

meses de idade no 

Programa de 

Suplementação de vitamina 
A 

 
 

100% de crianças 

acompanhadas 

 
 

Percentual de crianças 

acompanhadas 

100% 100% 100% 100%  

 
Coordenação de Nutrição 

Manter o 

acompanhamento de 

crianças de 4 a menores de 

24 meses de idade no 

PNSF 

 

100% de crianças 

acompanhadas 

 

Percentual de crianças 

acompanhadas 

100% 100% 100% 100%  
Coordenação de nutrição 



 

 

POLÍTICA MUNICIPAL DE SAÚDE BUCAL 

AÇÃO META INDICADOR 
PROGRAMAÇÃO 

RESPONSÁVEL 
2022 2023 2024 2025 

Ampliar a cobertura da ESB 
100% de cobertura 

ESB 
Percentual de cobertura 

da ESB 
90% 90% 100% 100% 

Coordenação de Saúde 
Bucal 

Realizar ações de promoção a 

Saúde Bucal nas escolas da 

rede pública municipal 

 

100% das escolas 
assistidas 

Percentual de escolas 

assistidas em áreas 
cobertas por ESB do 

PSF 

 

80% 

 

80% 

 

100

% 

 

100% 

Coordenação de Saúde 
Bucal; 
Coordenação 
do PSE. 

Realizar campanha de 

prevenção e diagnóstico 

precoce de câncer de boca 

 

01 campanha anual 
Número de campanhas 

realizadas 

 

1 
 

1 
 

1 
 

1 
 

Coordenação Saúde 
Bucal 

POLÍTICA MUNICIPAL DE SAÚDE DA PESSOA COM DEFICIÊNCIA 
 

AÇÃO META INDICADOR 
PROGRAMAÇÃO 

RESPONSÁVEL 
2022 2023 2024 2025 

Manter um transporte 

exclusivo que garanta o 

tratamento fora do 
domicilio e hemodiálise de 

acordo com a LBI 

 
01 transporte 

TFD em 

funcionam

ento 

 
Número de transporte 

em 

funcionamento 

 
 

100% 

 
 

100% 

 
 

100% 

 
 

100% 

Coordenação de Atenção 

Básica; Setor Financeiro; 

Coordenação 

Planejamento 

Reforçar a adaptação de 

todas as Unidades Básicas 

de Saúde, a fim de garantir 

a acessibilidade das 

pessoas com deficiência, 
como preconiza a LBI 

 

100% das Unidades 

Básicas de Saúde 

adaptadas 

 
Percentual de Unidades 

adaptadas 

 
 

90% 

 
 

90% 

 
 

100% 

 
 

100% 

 
Coordenação de Atenção 

Básica; Setor Financeiro; 



 

 

 

EQUIPES MULTIPROFISSIONAIS - EMULTI 
 

AÇÃO META INDICADOR 
PROGRAMAÇÃO 

RESPONSÁVEL 
2022 2023 2024 2025 

Garantir a cobertura de 

todas as Unidades Básicas 
de Saúde pela EMULTI 

100% das UBS 

cobertas pela 

EMULTI 

Percentual de UBS’s 

coberta pela 

EMULTI 

 

100% 

 

100% 

 

100% 

 

100% 

 

Coordenação da 

EMULTI 

Fortalecimento das ações 

da EMULTI nas Unidades 

de Saúde da Zona rural, 
através da disponibilização 
de transporte para equipe 

 
01 transporte 

disponibilizado 

 
Número de transporte 

disponibilizado 

 
 

1 

 
 

1 

 
 

1 

 
 

1 

 

Coordenação da 

EMULTI; setor de 

transporte. 

Realizar e atualizar analise 
situacional e de diagnóstico 

por UBS's 

01 analise 
situacional anual 
por UBS's 

Número de análise 
situacional realizadas/ 
atualizadas 

 
 

1 

 
 

1 

 
 

1 

 
 

1 

 

Coordenação da 

EMULTI 
 

 

PROGRAMA ACADEMIA DA SAÚDE 
 

AÇÃO META INDICADOR 
PROGRAMAÇÃO 

RESPONSÁVEL 
2022 2023 2024 2025 

Garantir o 

funcionamento do 

Polo da Academia 

da Saúde 

1 Polo da 

Academia 

da saude 

em 

funcionam

ento 

Número de Polo de 

academia da saúde 

em funcionamento 

 
 

1 

 
 

1 

 
 

1 

 
 

1 

Coordenação da Atenção 

Básica 



 
 

 

 

 

 

 

 

POLÍTICA MUNICIPAL DE IMUNIZAÇÃO (PNI) 
 
 

AÇÃO META INDICADOR 
PROGRAMAÇÃO 

RESPONSÁVEL 
2022 2023 2024 2025 

 

Alimentar o Sistema de 

Informação do Programa 

Nacional de Imunização 

(SI-PNI) nas salas de 

vacinas 

 
 

100% de 

alimentação mensal 

nas salas de vacinas 

no SI-PNI 

Percentual de 

alimentação mensal no 

Sistema de Informação 

do Programa Nacional 

de Imunizações (SI- 
PNI) nas Salas de 

Vacinas 

 

 

100% 

 

 

100% 

 

 

100% 

 

 

100% 

 

 

Coordenação de PNI 

Municipal 

Alcançar cobertura do 

Calendário Básico de 

Vacinação da Criança como 
preconizada pelo Ministério 

da Saúde 

95% de cobertura 

vacinal do 

Calendário Básico 
de Vacinação da 

Criança alcançada 

Percentual de cobertura 

do Calendário Básico 

de Vacinação da 

Criança alcançada 

 
 

95% 

 
 

95% 

 
 

95% 

 
 

95% 

 
 

Coordenação de PNI 

Municipal 

Aumentar e fortalecer 

cobertura vacinal de todos 

os imunobiológicos em 

crianças, adolescentes, 

adultos e idosos 

 
100% da População 

Alvo 

Percentual de 

alimentação mensal no 

Sistema de Informação 

do Programa Nacional 

de Imunizações 

 
 

100% 

 
 

100% 

 
 

100% 

 
 

100% 

 
 

Coordenação de PNI 

Municipal 

 

Participar das campanhas 

nacionais de imunização 

 

100% das campanhas 
Percentual de 

participação em 

campanhas nacionais 

de imunização 

 
100% 

 
100% 

 
100% 

 
100% 

Coordenação de PNI; 

Coordenação Atenção 

Básica 

 

 

 
 
 



 
 

 

 

 

 

Realizar supervisão 

sistemática, promovendo 
relatórios para as USFs de 

monitoramento vacinal 

 
5 supervisões anuais 

 

Número de supervisão 

realizadas 

5 5 5 5  
Coordenação da PNI 

Municipal 

Implantar a vacinação 

contra Covid-19 em todas 

as Unidades de Atenção 

Básica  

Todas unidades de 

saúde realizando 

vacinação 

Percentual de unidades de 

saúde realizando vacinação 

contra COVID 19 

90% 100% 100% 100% Coordenação da PNI 

Municipal 

Implantar o protocolo de 

atendimento a síndrome 

gripal em 100% das 

unidades de saúde da 

família 

1 protocolo 

implantado no 

município 

Percentual de unidades de 

saúde realizando 

atendimento de 

sintomáticos respiratórios 

100% 100% 100% 100% Coordenação de PNI; 

Coordenação Atenção 

Básica 

Atingir a cobertura vacinal 

preconizada (95%), para os 

menores de 1 ano, para as 2 

vacinas selecionadas (Polio 

e Penta), considerando o 

impacto negativo da 

pandemia no alcance da 

meta almejada 

Todas unidades de 

saúde realizando 

vacinação 

Percentual de Cobertura 

Vacinal dos imunizantes 

selecionados 

95% 95% 95% 95% Coordenação de PNI; 

Coordenação Atenção 

Básica 

 

PROGRAMA SAÚDE NA ESCOLA 
 

AÇÃO META INDICADOR 
PROGRAMAÇÃO 

RESPONSÁVEL 
2022 2023 2024 2025 

 
Fortalecer o Programa 

Saúde na Escola 

01 Plano Operativo 

Anual 

elaborado 

Número de Plano 

Operativo Municipal 

do Programa Saúde na 

Escola elaborado 

 

1 

 

1 

 

1 

 

1 

 
Coordenação da Atenção 

Básica 

 

 



 
 

 
 

 

5. BLOCO 2 – MÉDIA E ALTACOMPLEXIDADE 
 

DIRETRIZ: Aprimorar as redes de atenção e promover o cuidado integral às pessoas nos vários ciclos de vida (criança, adolescente, 
jovem, adulto e idoso), considerando as questões de gênero e das populações em situação de vulnerabilidade social, na atenção básica, nas 
redes temáticas e nas redes de atenção nas regiões de saúde 

OBJETIVO GERAL: Aprimorar e implantar as Redes de Atenção à Saúde com ênfase na articulação da Rede de Urgência e 

Emergência, Rede Cegonha, Rede de Atenção Psicossocial, Rede de Cuidados à Pessoa com Deficiência , e da Rede de Atenção à Saúde 

das pessoas com Doenças Crônicas. 

 

 

 

SAÚDE BUCAL 
 

 

AÇÃO META INDICADOR 
PROGRAMAÇÃO 

RESPONSÁVEL 
2022 2023 2024 2025 

Implantar os serviços 

de um ambulatório 

odontológico móvel 

Implementar 01 

ambulatório 

odontológico 

móvel 

 

Número de 

atendimentos 

ampliados 

1 1 1 1  
Coordenação de saúde 

bucal 



 
 

 

FISIOTERAPIA 
 

AÇÃO META INDICADOR 
PROGRAMAÇÃO 

RESPONSÁVEL 
2022 2023 2024 2025 

Manter a estrutura e 

organização dos 

serviços de 
Fisioterapia do 

Município 

Manter em 

funcionamento com 

materiais/equipamentos 

o centro de fisioterapia 

 

Percentual de 

usuários 

atendidos no 

centro de 

fisioterapia 

 
 

100% 

 
 

100% 

 

 

100% 

 
 

100% 

 
Coordenação de 

Atenção Básica e 

Gabinete 

Garantir 

encaminhamento aos 

pacientes com 

deficiências aos 

centros especializados 

em reabilitação 

 

100% dos pacientes 

encaminhados para os centros 

especializados em 

reabilitação 

 
Percentual de 

usuários com 

acesso aos centros 

 

 
100% 

 

 
100% 

 

 
100% 

 

 
100% 

 

Coordenação de 

Atenção Básica 

e Coordenação 

de Regulação 

Implementar serviços 

de psicologia e 

fisioterapia para 

acompanhamento de 

doenças crônicas, 

incluindo sequelas 

crônicas da Covid-19, 

nos serviços de 

reabilitação 

Todas unidades de saúde 

preparadas e atendendo os 

sequelados da covid-19 

Serviço implantado 0 0 1 1 Coordenação de Atenção 

Básica e Coordenação de 

Regulação 

 

 

 

 



 
 

 

URGÊNCIA E EMERGÊNCIA 

 

AÇÃO META INDICADOR 
PROGRAMAÇÃO 

RESPONSÁVEL 
2022 2023 2024 2025 

Manter a sede do 

Serviço de Atendimento 

Móvel de Urgência 
(SAMU) em 

funcionamento 

 

Melhoria da sede  

do SAMU 

 

Percentual de 

atendimentos 

do SAMU 

100% 100% 100% 
100% 

 

Setor financeiro, 

coordenação do SAMU 

 

PROGRAMA DE CONTROLE DE TUBERCULOSE 
 

AÇÃO META INDICADOR 
PROGRAMAÇÃO 

RESPONSÁVEL 
2022 2023 2024 2025 

Garantir exame 

radiológico para os 

pacientes de 
Tuberculose, conforme 

necessidade 

Garantir exame 

radiológico para 100% 

dos pacientes 
encaminhados, 

conforme necessidade 

 

Percentual de 

usuários com 

exames realizados 

 
 

100% 

 
 

100% 

 
 

100% 

 
 

100% 

 
Coordenação da Média 

Complexidade 

Garantir o 

encaminhamento 

intermunicipal dos 

pacientes com 
Tuberculose Resistente 

Garantir o 

encaminhamento 

intermunicipal de 100% 

dos pacientes com 
Tuberculose Resistente 

 

Percentual de 

pacientes 

encaminhados 

 
 

100% 

 
 

100% 

 
 

100% 

 
 

100% 

 
Coordenação da Média 

Complexidade 
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6 BLOCO 3 – VIGILÂNCIA EMSAÚDE 
 

 

 

DIRETRIZ: Reduzir e prevenir os riscos e agravos à saúde da população, por meio das ações de vigilância, promoção e proteção, com 

foco na prevenção de doenças crônicas não transmissíveis, acidentes e violências, no controle das doenças transmissíveis e na promoção 

do envelhecimento saudável. 

OBJETIVO GERAL: Realizar ações de Vigilância em Saúde (Vigilância Epidemiológica, Sanitária, Ambiental e Saúde do Trabalhador)  

evidenciando a promoção da saúde, a redução de riscos e agravos à saúde da população e qualificando a assistência farmacêutica e 

laboratorial, através de incorporação de novas tecnologias. 
 

VIGILÂNCIA EPIDEMIOLÓGICA 
 

AÇÃO META INDICADOR 
PROGRAMAÇÃO 

RESPONSÁVEL 
2022 2023 2024 2025 

Garantir um automóvel 

para a Vigilância 
Epidemiológica 

Garantir 01 carro para 

a Vigilância 
Epidemiológica 

Número de carro 

disponibilizado 

1 1 1 1 
Gabinete e Setor 

de Transporte 



 

 

 

 

 
Garantir uniforme 

(coletes) com 

identificação da 

Vigilância 

Epidemiológica para 
realização de 
investigações 

 

 
Garantir coletes de 

identificação 

 

 
Número de 

profissionais com 

coletes recebidos 

 
 

100% 

 
 

100% 

 
 

100% 

 
 

100% 

 

 
Vigilância 

Epidemiológica 

Realizar reuniões de 

sensibilização sobre a 
notificação em Unidades 

Hospitalares 

 

Realizar 04 reuniões 

anuais. 

 

Número de 

reuniões realizadas 

4 4 4 4  

Vigilância 

Epidemiológica 

 

Investigar os óbitos em 

MIF 

Manter o percentual 

mínimo de 90% de 
investigação dos óbitos 

em MIF 

Percentual de 

Investigações 

realizadas 

 
90% 

 
90% 

 
100% 

 
100% 

 

Vigilância 

Epidemiológica 

Investigar os óbitos em < 

de 1 ano e fetal. 

Manter percentual 

mínimo de 95% de 
investigação dos óbitos 

Percentual de 

Investigações 
realizadas 

 
90% 

 
90% 

 
100% 

 
100% 

Vigilância 

Epidemiológica 

Implantar e manter o 

Grupo de Trabalho de 

Óbitos Materno, Infantil 

e Fetal. 

Realizar 06 reuniões 

anuais do Grupo de 

Trabalho de óbitos 
Materno, Infantil e 

fetal. 

 
Número de 

reuniões realizadas 

6 6 6 6 
Vigilância 

Epidemiológica e 

Coordenação da 

Atenção Básica 



 

 

 

 

 Encerrar os casos de 

Notificação Imediata em 

tempo oportuno (60 dias) 

Encerrar 80% dos 

casos de Notificação 
Imediata em tempo 
oportuno (60 dias) 

Percentual de 

encerramentos de 
casos em tempo 

oportuno 

 

 
100% 

 

 
100% 

  

 
100% 

 

Vigilância 

Epidemiológica 

 

Registrar as Declarações 

de Óbito em até 60 dias 

da ocorrência da data do 

óbito no SIM 

Registrar as 

Declarações de Óbito 

em até 60 dias da 

ocorrência da data do 

óbito em 90% dos 

casos 

 

Percentual de 

registro de óbitos 

em tempo 

oportuno 

 

 
100% 

 

 
100% 

  

 
100% 

 
 

Vigilância 

Epidemiológica 

Registrar as Declarações 

de Nascidos Vivos em até 

60 dias da ocorrência da 

data do nascimento 

Registrar 90% das 

Declarações de 

Nascidos Vivos em até 

60 dias da ocorrência 
da data do nascimento 

Percentual de 

registro de 

nascidos vivos 

captados/estimado 

 

 
100% 

 

 
100% 

  

 
100% 

 
Vigilância 

Epidemiológica 

Implantar serviço de 

referência permanente para 

testagem de Covid-19 

Centro de Referência 

para testagem 

funcionando 

Serviço implantado 1 0  0 Vigilância 

Epidemiológica 



 

 

 

PROGRAMA DE CONTROLE DA HANSENÍASE 
 

AÇÃO META INDICADOR 
PROGRAMAÇÃO 

RESPONSÁVEL 
2022 2023 2024 2025 

Realizar supervisão nas 

Unidades de Saúde, com 

ênfase na 

operacionalização do 

DOTs 

Realizar 

supervisão em 

100% das 

unidades a cada 

ciclo de 4 meses 

 
Percentual de 

supervisões 

realizadas. 

 

 
100% 

 

 
100% 

 

 
100% 

 

 
100% 

Coordenação de 

Programa de 

Controle da 

Hanseníase e 
Coordenação da 
Atenção Básica 

 

Garantir a realização de 

exame de Baciloscopia 

de Esfregaço 

Intradermico 

Garantir que 

100% dos 

pacientes realize 

baciloscopia, 

conforme 

necessidade. 

 

Percentual de 

pacientes com 

exames 

realizados. 

 

 
100% 

 

 
100% 

 

 
100% 

 

 
100% 

 

Coordenação de 

Programa de 

Controle da 

Hanseníase 

Garantir encaminhamento e 

atendimento para/na 

Clínica de Fisioterapia 

Municipal para os 

pacientes com Hanseníase 

com acometimento 

neurológico 

Garantir que 

100% dos 

pacientes sejam 

encaminhados 

para serviços de 

referência, 

conforme 

necessidade. 

 
 

Percentual de 

pacientes 

encaminhados e 

atendidos 

 
 

 
100% 

 
 

 
100% 

 
 
 

100% 

 
 

 
100% 

Coordenação de 

Programa de 

Controle da 

Hanseníase e 

Coordenação da 

Atenção Básica; 

coordenação de 

fisioterapia 

 
Garantir tratamento para os 

casos novos de Hanseníase 

Percentual de 

cura mínimo de 

90% com 

incremento para 

os outros anos 

dos casos novos 

diagnosticados 

Percentual de 

cura dos casos 

novos de 

hanseníase nos 

anos das coortes 

 

 
90% 

 

 
90% 

 

 
100% 

 

 
100% 

Coordenação de 

Programa de 

Controle da 

Hanseníase e 

Coordenação da 

Atenção Básica 

 

 



 

 

 

 

PROGRAMA DE CONTROLE DE ESQUISTOSSOMOSE E OUTRAS VERMINOSES 
 

AÇÃO META INDICADOR 
PROGRAMAÇÃO 

RESPONSÁVEL 
2022 2023 2024 2025 

Realizar vigilância e 

controle de Malacologia - 

Estudo e Captura do 

Molusco Vetor sp. 

Biomphalaria straminea 

01 inquérito para 

cada área de 

tratamento 

coletivo 

prioritária do 
município 

 

Nº de inquérito 

realizado e 

relatórios 

produzidos 

 

 
100% 

 

 
100% 

 

 
100% 

 

 
100% 

 
Coordenação de 

Vigilância 

Ambiental 

Realizar Reuniões 

periódicas com as 

Equipes das 
Unidades Básicas de 

Saúdes de todo Município 

 
02 reuniões 

anuais 

 

Número de 

reuniões 

realizadas 

 
 

100% 

 
 

100% 

 
 

100% 

 
 

100% 

 

Coordenação de 

Vigilância 

Ambiental 

Realizar reunião 

sistemática, divulgando o 

monitoramento e 

controle de 

indicadores 

 
3 reuniões anuais 

Número de 

reunião realizada 
 
100% 

 
100% 

 
100% 

 
100% 

Coordenação de 

Vigilância 

Ambiental 

 

 

 

 



 
 

 

 

 

 

 

PROGRAMA DE COMBATE Á DENGUE (PNCD) 
 

AÇÃO META INDICADOR 
PROGRAMAÇÃO 

RESPONSÁVEL 
2022 2023 2024 2025 

Realizar Supervisão 

periódica no trabalho de 

campo dos Agentes de 

Saúde Ambiental 

Realizar supervisões 

anuais 

Número de 

supervisões 

realizadas 

 
100% 

 
100% 

 
100% 

 
100% 

Coordenação de 

Vigilância 

Ambiental 

Monitorar as ações do 

PNCD a cada Ciclo 

através dos sistemas de 

informações (SIS - 

PNCD E SINAN) 

 

Monitoramento (01 a 

cada Ciclo) 

 

Número de 

monitoram

entos 

realizados. 

 
 

100% 

 
 

100% 

 
 

100% 

 
 

100% 

 

Coordenação de 

Vigilância 

Ambiental 

Realizar 4 ciclos do 

PNCD com cobertura 

mínima de 80% de 

imóveis visitados para 

controle vetorial da 

dengue 

4 ciclos, dos 6 

preconizados, com 

mínimo de 80% de 

cobertura de imóveis 

visitados para controle 

vetorial da dengue 

Percentual de 

cobertura de 

imóveis 

visitados para 

controle vetorial 

da dengue no 

ciclos 

 

 
80% 

 

 
80% 

 

 
80% 

 

 
80% 

 
 

Coordenação de 

Vigilância 

Ambiental 

 

 

 

 

 

 
 



 
 

 

 

 

 

 

 

 

PROGRAMA DE VIGILÂNCIA E CONTROLE DA RAIVA ANIMAL E OUTRAS ZOONOSES 
 

AÇÃO META INDICADOR 
PROGRAMAÇÃO 

RESPONSÁVEL 
2022 2023 2024 2025 

Realização da Campanha 

Antirrábica Animal 

01 campanha por 

ano 

Número de 

campanhas 
realizadas 

 

100% 

 

100% 

 

100% 

 

100% 

Coordenação de 

Vigilância 
Ambiental 

 

 

PROGRAMA DE VIGILÂNCIA E CONTROLE DE TRIATOMÍNEO (DOENÇA DE CHAGAS) 
 

AÇÃO META INDICADOR 
PROGRAMAÇÃO 

RESPONSÁVEL 
2022 2023 2024 2025 

 

Atualização da equipe de 

Vigilância dos Controle 

de Triatomíneos 

100% da Equipe 

de Vigilância 

dos 
Triatomíneos 

atualizada 

Percentual de 

profissionais 

capacitados/ 

atualizados 

 
 

100% 

 
 

100% 

 
 

100% 

 
 

100% 

 

Coordenação de 

Vigilância 

Ambiental 



 

 

 

 

 

 

 

VIGIAGUA/ VIGDESASTRE/VIGIAR/VIGISOLO/VIGIQUIM 
 

AÇÃO META INDICADOR 
PROGRAMAÇÃO 

RESPONSÁVEL 
2022 2023 2024 2025 

Realizar coleta e análise 

laboratorial mensal de 

água do Sistema de 

Abastecimento de Água 

preconizados pela Diretriz 

Nacional para os 

parâmetros 

microbiológico 

(coliformes totais e 
coliformes termo 

tolerantes ou Escherichia 

coli), físicos (turbidez) e 

químicos (cloro residual 
livre - CRL) 

 
Analisar 80% de 

amostras para o 

Residual de 

Agente 

Desinfetante em 

água para 

consumo 

humano 

Percentual de 

amostras analisadas 

para o Residual de 

Agente Desinfetante 

em água para 

consumo humano 

(cloro residual livre, 

cloro residual 

combinado ou 

dióxido de cloro). 

 
 

 

 

80% 

 
 

 

 

80% 

 
 

 

 

80% 

 
 

 

 

80% 

 
 

 

Coordenação de 

Vigilância 

Ambiental 



 

 

 

 

 

 

PROMOÇÃO DA SAÚDE 
 

 
 

AÇÃO META INDICADOR 
PROGRAMAÇÃO 

RESPONSÁVEL 
2022 2023 2024 2025 

Ampliar o número de 
notificações de violência 

interpessoal e 
autoprovocada com o 

campo raça/cor 
preenchido 

95% de 

notificações de 

violência 
interpessoal e 

autoprovocada 

com o campo 

raça/cor 
preenchido 

Percentual de 
notificações de 
violência 
interpessoal e 
autoprovocada 
com campo 
preenchido 

95% 95% 95% 95% 
Coordenação da 

Vigilância 
Epidemiológica 

Fortalecer a Vigilância 

dos Acidentes de 

Transporte Terrestre no 

Município 

01 serviço com a 

Vigilância de 

Acidentes de 

transporte em 

funcionamento 

Número de 

serviços com a 

Vigilância 

funcionando 

 

 
100% 

 

 
100% 

 

 
100% 

 

 
100% 

 

Coordenação da 

Vigilância 

Epidemiológica 

Realizar campanha 

municipal sobre o 

Combate ao Tabagismo 

01 campanha 

anual 
Número de 

campanhas 

realizadas 

1 1 1 1 Coordenação de 

Vigilância em Saúde 



 

 

 

 

 

6-BLOCO 4 – GESTÃO EM SAÚDE 
 

DIRETRIZ: Aprimorar a relação federativa no SUS, fortalecendo a gestão compartilhada nas regiões de saúde e com a revisão dos 

instrumentos de gestão, considerando as especificidades regionais e a concertação de responsabilidades dos municípios, estados e União, 

visando oferecer ao cidadão o cuidado integral. 

OBJETIVO GERAL: Prover à gestão municipal e ao controle social mecanismos que facilitem a melhor prestação de serviço com 

menor desperdício de recursos, de maneira a alinhar a tomada de decisão ágil e ajustada às demandas sociais. 

 
AÇÃO 

 
META 

 
INDICADOR 

PROGRAMAÇÃO  
RESPONSÁVEL 2022 2023 2024 2025 

Monitorar, através de 

planilhas, a produção 

Ambulatorial e 

Hospitalar, por 
Unidade de Saúde 

 
02 monitoramentos 

anuais 

 

Número de 

monitoramentos 

realizados 

 

 
100% 

 

 
100% 

 

 
100% 

 

 
100% 

Coordenação de 

Regulação em Saúde 

e gabinete 

Manter atualizados os 

dados cadastrais dos 

estabelecimentos de 

saúde – Sistema de 

Cadastro Nacional de 

Saúde, através do 

envio das 

competências 

 

 

 
12 competências anuais 

 

 
Número de 

competências enviados 

12 12 12 12  
 

Coordenação de 

Regulação em Saúde 

e gabinete 

Monitorar das metas 

estabelecidas na 

Programação Anual 

de Saúde 

 

02 monitoramentos anual 
Número de 

monitoramentos 

realizados 

2 2 2 2 Coordenação da atenção 

básica e gabinete 



 

 

 

 

Fortalecer o 

Conselho Municipal 

de Saúde 

Conselho de saúde 

formado e atualizado 

Número de conselho 

formado 

1 1 1 1 Secretaria Municipal de 

Saúde e Gabinete 

Realizar 

periodicamente 

audiência pública 

envolvendo a 

participação social 

Audiências 

quadrimestrais 

apresentadas 

Percentual de 

audiências realizadas 

100% 100% 100% 100% Coordenação de 

Planejamento 



 
 

 

 

 

 

 

REGULAÇÃO EM SAÚDE 
 

AÇÃO META INDICADOR 
PROGRAMAÇÃO 

RESPONSÁVEL 
2022 2023 2024 2025 

Manter a 

descentralização do 
cadastro do Cartão 

SUS 

6 serviços da rede 
Municipal produzindo 

cartão SUS 

Número de serviço 
produzindo cartão 

SUS 

100% 100% 100% 100% 
Coordenação de 

Regulação em Saúde 

 

Manter a Central  de 

Regulação Municipal 

Manutenção de 1 

profissional de nível 

superior- Enfermeiro; 2 

profissionais de nível 

médio - digitador 

 

Número de 

profissionais 

Contratados 

3 3 3 3  
Coordenação de 

Regulação em Saúde 

Atualizar o fluxo de 

referência e contra 

referência 

01 fluxo de referência e 

contra referência  

atualizado 

Número de fluxo 

atualizado 

1 1 1 1 
Coordenação de 

Regulação em Saúde 

Atualizar o fluxo de 

acompanhamento de 
fila de espera 

01 fluxo de 

acompanhamento 
atualizado 

Número de fluxo 

atualizado 

1 1 1 1 
Coordenação de 

Regulação em Saúde 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 

 

 
 

 
 

 

7-BLOCO 5 - ASSISTÊNCIAFARMACÊUTICA 
 

DIRETRIZ: Ampliar e qualificar a assistência e atenção farmacêutica na rede Municipal, envolvendo um conjunto de ações voltadas à 

promoção, proteção e recuperação da saúde, garantindo os princípios da universalidade, integralidade e equidade. 

OBJETIVO GERAL: Fortalecer a assistência farmacêutica na rede municipal de saúde 

AÇÃO META INDICADOR 
PROGRAMAÇÃO 

RESPONSÁVEL 
2022 2023 2024 2025 

Alimentar o sistema 

HORUS da gestão da 

assistência 

farmacêutica, na CAF e 

onde existe dispensação 
de medicamento 

 
100% de 

alimentação do 

Sistema HORUS 

 
Percentual de 

alimentação do 

sistema HORUS 

 

 
100% 

 

 
100% 

 

 
100% 

 

 
100% 

 
Coordenação da Central 

de Abastecimento 

Farmacêutico (CAF) 

Atualizar 
conjuntamente com a 

CFT, a relação 

padronizada de 

medicamentos, segundo 
critérios de 

essencialidade, 

qualidade e eficácia 
comprovada 

 

 

01 relação 

padronizada de 

medicamentos 

 

 

Número de relação de 

medicamentos 

atualizados 

 

 
100% 

 

 

100% 

 

 

100% 

 

 

100% 

 

 

Coordenação da Central 

de Abastecimento 

Farmacêutico (CAF) 

Implementar 
profissionais 

farmacêuticos nos 

hospitais e UBS’s do 

município 

Cada unidade de 

saúde com um 

respectivo 

farmacêutico 

Percentual de unidades 

com farmacêuticos 

atuando 

50% 70% 90% 100% Coordenação de Atenção 

Básica e Gabinete. 



 

 
 
 
 
 

 
 
 
 

 

 
Implementar a Central 

de Abastecimento 

Farmacêutica no 

município 

1 CAF implantada no 

município 

Número de CAF 

implantada no 

município 

1 1 1 1 Gabinete 


