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APRESENTACAO

Segundo a PT 2.135/2013 — GM/MS a Programacao Anual de Saude (PAS) é o
instrumento que operacionaliza as intencbes expressas no Plano de Saude, tem por
objetivo anualizar as metas do Plano de Salde e prever a alocagdo dos recursos
orcamentarios a serem executados. Na Programacéo Anual de Saulde, sédo detalhadas
as metas anuais, identificados os indicadores para seu monitoramento; definidas
acOes que, no ano especifico, garantirdo o alcance dos objetivos e o cumprimento das
metas do Plano de Saulde; bem como apresentada a previsdo da alocacao dos

recursos orgamentarios necessarios ao cumprimento da PAS.

Esta Programacdo segue a estrutura de Diretrizes, Objetivos, Metas e
Indicadores do Plano Estadual de Saude do Parana 2020-2023, ja aprovado pelo
Conselho Estadual de Saude do Parana (CES-PR) em 20 de fevereiro de 2020,
formalizado por meio da Resolugdo 001/2020, de 20/02/2020, e publicada no Diario
Oficial do Estado n° 10.642 de 10/03/2020.

A Programacdo Anual de Saude 2022 foi elaborada contendo os campos que

deverédo ser alimentados no Sistema DigiSUS Médulo Planejamento.
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IDENTIFICACAO

PLANO ESTADUAL DE SAUDE

O Estado tem Plano de Saude? Sim
Periodo a que se refere o Plano de Saude? 2020 a 2023
Status: Aprovado

Data da aprovacao pelo Conselho Estadual de Saude:  20/02/2020

Ato do Conselho de Saude que avalia o PES: Resolucéo n° 001/2020




DIRETRIZES DO PLANO ESTADUAL DE SAUDE 2020-2023 APLICAVEIS A PAS 2022

DIRETRIZ 01: QUALIFICACAO DA GESTAO EM SAUDE

OBJETIVO 1: QUALIFICAR O PROCESSO DE GESTAO DO FINANCIAMENTO EM SAUDE

Indicador de | Acdes Subfuncao
Monitoramento | Programadas para Orcamentéria
Meta 2022 e Avaliacéo 2022
a) Elaborar projeto
. em parceria com
Impl{fntar 1 S|sterp:?1 de M6dulo Celepar para o
1 gestao orcamentaria e Implantado. desenvolvimento
financeira por meio de 04 dos médulos: 122
maodulos.
1.1 Mddulo Il FAF -
Fundo a Fundo.
Ofertar capacitacédo para
utilizacdo do Sistema de ) L
Informac@es sobre Num.efo.de a) Capacitacao
5 Orcamentos Publicos em municipios anual EAD ou 122
Satde (SIOPS) aos capacitados. presenuallpor
gestores e técnicos dos macrorregional.
399 municipios do Parana.
Capacitar gestores e Numero de a) Capacitacoes
técnicos municipais e regides de presenciais nas
3 estaduais sobre a gestdo saude regies de saude. 122
eficiente dos recursos do capacitadas.
SUS em 08 regides de
salde.
OBJETIVO 2: FORTALECER INSTANCIAS DE PACTUACAO INTERGESTORES BIPARTITE DO SUS
Atingir 70% de participacao | Percentual de a) Encontros
dos municipios do Paranda | municipios que | macrorregionais
nas reunides da CIB participam das | para fortalecer a
4 Estadual. reunides da CIB | importancia da 122
Estadual. participacéo dos
municipios nos
féruns de pactuacéo
CIB Estadual.
a) Encontros
o L regionais para
5 Atingir 70% de participacédo | Percentual de fortalecer a 122
dos municipios do Parana munjcjpios que | importancia da
nas reunides da CIR. part|glpam das participaco dos
reunides da municipios nos
CIR. féruns de pactuacéo
CIR.
6 Numero de a)Organizar

capacitacfes

capacitacdes a




Realizacéo de 08
capacitagdes para
gestores e técnicos
municipais.

realizadas

gestores e técnicos
municipais para
subsidio a
construcao do
Planejamento
Regional Integrado -
PRI

122

OBJETIV

COMUNICACAO

O 3. IMPLANTAR E AMPLIAR OS SERVICOS EM TECNOLOGIA DA INFORMAGCAO E

Desenvolver 01 plataforma
para metodologias de
analises.

Numero de
plataforma
desenvolvida.

a) ldentificar
demanda analitica.

b) Mapear dados e

7 fluxos de trabalho Meta atingida em 2021
Implantar 10% dos Porcentagem a) ldentificar areas
sistemas de Tecnologia de | de processos prioritarias.

8 Informacé&o nos processos | mapeados na
administrativos da SESA. | SESA. b) Mapear

processos de
trabalhos por equipe
externa.

c¢) Implantar
sistemas
desenvolvidos.

122

OBJETIVO 4: FORTALECER AS INSTANCIAS DE REGULAGAO DE ACESSO AOS SERVICOS

CONTRATUALIZADOS
Monitorar 50% do Percentual dos | a) Disponibilizar o
cadastramento efetivo dos | leitos SUS Sistema de
9 leitos na Central de Acesso | informados no Regulacdo e
a Regulacdo do Parana - | CNES monitorar a efetiva 302
CARE em conformidade cadastrados no | utilizac&o por todos
com o Cadastro Nacional CARE. os estabelecimentos
de Estabelecimentos de de satde da gestdo
Salde — CNES. estadual em todos
0s mddulos
operacionais.
Organizar os Complexos NUmero de RS | a) Implementar
Reguladores incorporadas Complexos
10 Macrorregionais em 3 aos Complexos | Reguladores 302
Regides de Saulde. Reguladores Macrorregionais.
Macrorregionais
Implantar 5 protocolos de Numero de a) Implantar os
regulacéo de acesso as Protocolos de protocolos de
11 consultas e exames Regulacéo de regulacéo de
especializados acesso acesso as consultas 302
implantados N0 | e exames
Sistema de especializados.
Regulacao




Estadual

OBJETIV

O &

FORTALECER O

MONITORAMENTO

SISTEMA ESTADUAL DE AUDIT

ORIA, AVALIACAO E

Incluir em sistema
informatizado de

Percentual de
prestadores dos

a)Desenvolvimento
de Sistema

monitoramento 30% dos programas, Informatizado para
prestadores contemplados | incentivos, Painel de Controle,
nos programas, incentivos, | contratos Monitoramento e
contratualizados e/ ou assistenciais e/ Avaliacdo da
1 termo de cooperagao ou termo de execucao
entre entes pablicos cooperagéo fisico/financeira e 302
financiados pelo tesouro incluidos em desempenho dos
do Estado. sistema de programas com
monitoramento. base em
indicadores e metas
estabelecidas.
13 Requalificar o processo de | Nimero de a)lmplantar
trabalho das auditorias nas | Regionais padronizacdo de
22 Regionais de Saude da | capacitadas e documentos por
Secretaria de Estado da submetidas a meio de 302

Saude do Parana

implantacéo da
documentacao
padronizada.

capacitacfes de
acordo com
principios, técnicas
e métodos
apropriados para
realizacdo de
auditorias




DIRETRIZ 2 — FORTALECIMENTO DA REDE DE ATENCAO A SAUDE DO PARANA

OBJETIVO 1: FORTALECER AS ACOES DE PROMOCAO DA SAUDE COM FOCO NOS TEMAS
PRIORITARIOS DA POLITICA NACIONAL DE PROMOGAO DA SAUDE (PNPS)

Meta 2022

Indicador de
Monitoramento e
Avaliacao

Acdes Programadas
para 2022

Subfuncao
Orcamentaria

Implantar uma (01) linha de
cuidado especifica para
controle, tratamento e
prevencao da obesidade no

Numero de Linha
de Cuidado para
controle,
tratamento e

a) Articular com os
setores envolvidos
para a construcéo da
linha de cuidado para

N&o se aplica

estado do Parana. prevencao da controle, tratamento e a 2022
obesidade no prevencao da
estado implantada. | obesidade no estado.
Atingir 19,9% de cobertura Percentual de a) Apoiar os
populacional de avaliagcao cobertura de municipios na
do estado nutricional acompanhamento | qualificacdo dos
(criangas, adolescentes, do estado profissionais da APS
gestantes, adultos e idosos) | nutricional no para o
nos registros do Sistema SISVAN acompanhamento do
Nacional de Vigilancia estado nutricional de 301
Alimentar e Nutricional criangas,
(SISVAN). adolescentes,
gestantes, adultos e
idosos.
b) Estimular o registro
de dados de
acompanhamento do
estado nutricional nos
sistemas de
informacao vigentes
Ampliar para 16 o nimero NUmero de a) Manter a articulacéo
de municipios com o municipios com intersetorial no estado
Programa Vida no Transito. | adesédo ao do Parana para a
Programa Vida no | coordenacgéo do
Transito. Programa Vida no
Transito.
301
b) Apoiar os
municipios para a
adesédo ao Programa
Vida no Transito.
Ampliar para 289 o niumero | Nimero de a) Capacitar os
de municipios com o municipios com municipios e regionais
Programa de Controle do adesdo ao de saude sobre o
Tabagismo. Programa de Programa de Controle
Controle do do Tabagismo.
tabagismo em
301

relacdo ao total de
Municipios do
Estado.

b) Apoiar os
municipios na
promocéao da ndo




iniciacdo do uso de
tabaco e outras drogas
em adolescentes e
jovens em articulagéo
com a Secretaria de
Educacao.

¢) Normatizar no
estado a prescricdo da
farmacoterapia de
antitabagismo
conforme preconizado
pelo INCA/MS.

OBJETIVO 2: FORTALECER A ATEN VAR .
E ORDENADORA DA REDE DE ATENCAO A SAUDE

CUIDADO

CAO PRIMARIA A SAUDE COMO COORDENADORA DO

Promover a ampliacao para

Percentual de

a) Apoiar os

76,50% a cobertura cobertura municipios por meio
populacional estimada pelas | populacional de recursos
equipes de Atencao estimada pelas financeiros para
5 Primaria em Saude. equipes de custeio, investimento e 301
Atencdo Priméria a | educacao permanente
Saude. das acdes de servigos
da Atencédo Primaria a
Saude com foco em
desempenho e
qualidade.
Manter abaixo de 25,5% as | Proporgéo de a) Consolidar nos
internacdes por causas internamentos por | municipios a Linha
6 sensiveis na Atencdo causas sensiveis a | de Cuidado da 301
Primaria em Saude. Atencéo Primaria. Hipertensédo Arterial e
Diabetes Mellitus.
Definir o perfil assistencial NUmero de HPP a) Capacitar equipes
de 10 Hospitais de Pequeno | com perfil multiprofissionais.
Porte (HPP) em assistencial . B 301
7 consonancia com as definido b) Apoiar a adequagéo
equipes multidisciplinares da estrutura fisica e
sob coordenacéo da APS dos equipamentos dos
HPP's.
Proporcdo de cura | a) Realizar suspeigéo,
. dos casos novos diagnéstico,
Manter em no minimo de hanseniase tratamento e
89,5% a cura dos casos diagnosticados nos | acompanhamento na
novos de hanseniase anos das coortes atencdo primaria, com
8 diagnosticados nos anos fluxos de 304

das coortes.

encaminhamento
estabelecidos a
atencao secundaria,
terciaria, referéncias e
equipe
multiprofissional.

Reduzir em 0,5% a
proporcdo de Incapacidades
Fisicas Grau 2 (GIF2) no

Proporcéo de
casos novos de
hanseniase
diagnosticados

a) Disponibilizar
acesso aos servicos
existentes para
cirurgias preventivas,




diagnéstico de casos novos | com Incapacidades | de urgéncia e 304
de hanseniase. Fisicas Grau 2 reabilitativas, orteses,
9 (GIF2) nos anos proteses, fisioterapia,
das coortes. odontologia,
oftalmologia e
psicologia.
OBJETIVO 3: FORTALECER A LINHA DE CUIDADO EM SAUDE BUCAL
Ampliar para 55,5% a Percentual de a) Aumentar o nimero
cobertura de Saude Bucal Cobertura de de equipes de saude
10 Saude Bucal na bucal.
Atencéo Basica 301

(e-gestor/DAB).

b) Realizar o projeto
piloto de educacéo na
primeira infancia.

OBJETIVO 4: AMPLIAR O ACESSO DAS MULHERES AS ACOES DE PREVENGAO E DIAGNOSTICO
PRECOCE DO CANCER DE MAMA E COLO DE UTERO

Atingir a razdo de exames
citopatol6gicos do colo do
Utero em 0,61 ao ano na
1 populagdo-alvo.

Razéao entre
exames
citopatoldgicos do
colo do utero na
faixa etaria de 25 a

a) Monitorar a
intensificacéo da
coleta de citologia do
colo do dtero na
populacao feminina,

64 anos e a prioritariamente na 301
populacao feminina | faixa etaria de 25 a 64
na mesma faixa anos.
etaria.

Atingir a razéo de Razéo entre a) Monitoramento e

mamografias realizadas na mamografias intensificacéo da

populagdo-alvo em 0,41 ao realizadas nas realizacdo de

12 ano. mulheres de 50 a mamografias na

69 anos e a populacao
populacao feminina | prioritariamente na 301

nessa faixa etaria.

faixa etaria de 50 a 69
anos.

b) Rastreamento de
mulheres para as
acOes de controle do
cancer do colo de
mama na APS.

OBJETIVO 5: QUALIFICAR E AMPLIAR A LINHA DE CUIDADO A SAUDE DA MULHER E ATENGAO

MATERNO-INFANTIL

Reduzir a Razdo da
Mortalidade Materna (RMM)
no Estado do Parana para
35,43%

13

Razéo da
Mortalidade
Materna RMM

NUmero de 6bitos
maternos/namero
de nascidos vivos x
100.000.

a) Fortalecer e ampliar
as acdes do Near Miss
Materno.

b) Promover a
Educacédo Permanente
com vistas a
qualificacéo dos
profissionais de salde
no atendimento as
gestantes e criangas.

128 e 301

Reduzir a Taxa de

Taxa de

a)lmplantar




Mortalidade Infantil (TMI) no
Estado do Parana para 10.

Mortalidade Infantil
T™I

referéncias e
estabelecer protocolos

14 ) . de atendimento para
NUmero de 6bitos | 3| formaco fetal.
de criancas 301
menores de um
ano / numero de ) )
nascidos Vivos x b) Ampliar servigos de
1.000. banco de leite
humano.
Aumentar para 87,75% o Percentual de a) Capacitar
percentual de gestantes gestantes com 7 profissionais de salde,
15 com 7 ou mais consultas no | ou mais consultas | gestores e prestadores 301
pré-natal. de pré-natal. de servico.
Reduzir para 12,99% o Percentual de a) Capacitar equipes
namero de gestacBes em nascidos vivos de da APS para atencao
adolescentes. mé&es com menos integral a saude de
16 de 20 anos. adolescentes (acesso, 301

acolhimento,
orientagoes,
planejamento
reprodutivo, pré-natal,
parto e puerpério).

OBJETIVO 6: IMPLEMENTAR A LINHA DE CUIDADO EM SAUDE MENTAL NA REDE DE ATENCAO

A SAUDE
Implementar a linha de NUmero de RS a) Qualificar as
cuidado em salde mental com a linha de equipes de atencéo
nas equipes de APS em 13 | cuidado em sadde | primaria em saude
17 Regibes de Saude do mental para o cuidado em 301
Parana. implementada na saude mental.
APS. ,
b) Ampliar os
incentivos financeiros
estaduais para
implantagdo e custeio
de servigos.
Implantar 6 novos pontos de | Nimero de RS a)Manter e ampliar os
atendimento em atencéo com a linha de incentivos financeiros
especializada ambulatorial cuidado em saude | estaduais para
em saude mental — CAPS, mental implantagdo e custeio
SIMPR e ambulatérios. implementada na de servicos.
18 APS. 301
b) Qualificar equipes
da atencéo
especializada
ambulatorial para o
cuidado em saude
mental.
Ampliar para 40 o numero NUmero de leitos a) Promover a
de leitos de saude mental habilitados e/ou em | qualificacdo das
em hospital geral. funcionamento. equipes da atencao
19 hospitalar para o
cuidado em saude
mental. 301




b) Quialificar o
processo de trabalho
das Comissdes
Revisoras de
Internacdes
Involuntarias —
CERIPL.

OBJETIVO 7: IMPLEMENTAR A LINHA DE CUIDADO A PESSOA COM DEFICIENCIA

Manter em 100% o Teste do
Pezinho dos nascidos vivos
no Estado do Parana.

Percentual de
criancas que
realizaram o teste
do pezinho por
ano.

a) Implementar e
Monitorar o Plano de
Acdo Estadual da
Pessoa com
Deficiéncia com o

) objetivo de ampliar a 301
NUmero de testes | rede de servicos de
20 realizados / maneira qualificada.
ndmero
nascimentos de
criangas no ano
vigente.
Realizar teste de Emissdes | Percentual de a) Implementar e
Otoacusticas Evocadas para | criancas que Monitorar o Plano de
triagem auditiva em 70% realizaram o teste | Acdo Estadual da
dos nascidos em vivos em de emissdes Pessoa com
Hospitais da Rede SUS do otoacusticas Deficiéncia com o
21 Estado do Parana evocadas por ano. | objetivo de ampliar a
) rede de servicos de
Numero de testes | maneira qualificada. 301
realizados /
ndmero
nascimentos de
criangas no ano
vigente.
Realizar teste do Percentual de a) Implementar e
Coracaozinho em 80% dos criancas que Monitorar o Plano de
nascidos em vivos em realizaram o teste | Acao Estadual da
22 Hospitais da Rede SUS do do coracaozinho Pessoa com 301
Estado do Parana por ano. Deficiéncia com o
} objetivo de ampliar a
Nimero de testes | rede de servicos de
realizados / maneira qualificada.
ndmero
nascimentos de
criangas no ano
vigente
Realizar teste do Olhinho Percentual de a) Implementar e
em 80% dos nascidos em criancas que Monitorar o Plano de
vivos em Hospitais da Rede | realizaram o teste | Acdo Estadual da
SUS do Estado do Parana do olhinho por ano. | Pessoa com
) Deficiéncia com o
23 Nimero de testes | gpjetivo de ampliar a 301
realizados / rede de servicos de
ndmero

nascimentos de
criangas no ano
vigente.

maneira qualificada.




OBJETIVO 8: IMPLEMENTAR A LINHA DE CUIDADO DO IDOSO

Implantar a estratificacdo de
risco para Fragilidade
utilizando o indice de
Vulnerabilidade Clinico-
Funcional 20 (IVCF-20) em

Percentual de
municipios que
realizam
estratificacdo do
risco de fragilidade

a)Capacitar as
equipes técnicas para
estratificacdo de risco.

24 20% dos municipios de idosos pelo b) Desenvolver e 301
paranaenses. IVCF-20. implantar sistema
informatizado para
registro e
monitoramento da
aplicacao do IVCF-20.
Incluir 2 novos pontos de NUmero de pontos | a) Propor modelo de
atencdo ambulatorial e de atencao cuidado de idosos
hospitalar. incluidos na Linha | para servicos de
de Cuidado da emergéncia em
salde do ldoso ambulatérios..
25 b) Propor modelo de
cuidado de idosos 301
para a atengéo
terciaria (hospitais).
c¢) Propor modelo de
cuidado de idosos
para Instituices de
Longa Permanéncia
para ldosos (ILPI)
Reduzir para 357 a taxa Taxa de internacdo | a) Oferecer vacinagdo
internacdes de individuos de individuos com | antipneumocécica
com 80 anos e mais por 80 anos e mais por | para individuos com
26 pneumonia. pneumonia 80 anos e mais. 301
b) Ampliar a atencéo
domiciliar ao idoso.
Implantar em 5 Regibes de NUmero de a) Apoiar as Regides
Saude a Planificacéo da Regides de Salde | de Salde para a
27 Atencédo a Saude na com a Planificacao | implantacéo e
perspectiva de integrar as implantada. implementacao do 301

acOes da APS e Atencao
Ambulatorial Especializada
(AAE).

processo de
Planificacdo da
Atencédo a Saude.

OBJETIVO 9: PROMOVER O CUIDADO

DE VIOLENCIA, COM FOCO NA ATENCAO, PROMOCAO E CUIDADO EM SAUDE

INTEGRAL E HUMANIZADO AS PESSOAS EM SITUAGCAO

28

Manter nas 22 Regides de
Salde servigcos de atencao
integral as pessoas em
situacao de violéncia sexual

Numero de
Regides de Salude
com servicos de
atencdo as
pessoas em
situacdo de
violéncia sexual

a) Renovar termo de
cooperagao entre
SESA e SESP/IML.

b) Apoiar regibes e
municipios para
garantia de
atendimento integral
as pessoas em
situacao de violéncia
sexual.

301

10




29

Apoiar os municipios para
implantar 15 novos Nucleos
de Prevencao da Violéncia e
Promocao da Saude.

NUmero de
NUcleos Municipais
de Prevencao da
Violéncia e
Promocéao da
Cultura da Paz
criados.

a) Apoiar
tecnicamente e
monitorar as regionais
de salde e
municipios.

b) Capacitar
intersetorialmente os
profissionais para
promocao da saude,
prevencao as
violéncias e cultura de
paz.

301

OBJETIVO 10: PROMOVER A OFERTA DE LEITE HUMANO PARA TODAS AS CRIANCAS

INTERNADAS EM UNIDADES DE TRATAMENTO INTENSIVO E CUIDADOS INTERMEDIARIOS,
PARA ATENCAO INTEGRAL E CONTINUADA

75% das Regides de Salude
com servigos de Banco de
Leite Humano e Posto de
Coleta

Percentual de
Regides de Salde
(RS) com Banco
de Leite Humano
implantado no

a) Apoiar as Regionais
de Saude na
implantacdo de 01
Banco de Leite
Humano por Regional.

30 Parana/Numero de ) ) ) 301
Regionais de b) Apoiar as Regionais
Saude x 100 de Salde na
implantacdo de 01
Posto de Coleta de
Leite Humano para
cada Banco de Leite
Humano
75% das Regides de Salde | Percentual de a) Apoiar as Regionais
com hospitais habilitados na | Regi6es de Saude | de Saude na
Iniciativa Hospital Amigo da | com hospital habilitacdo de 01
31 Crianga. habilitado na hospital na Iniciativa
Iniciativa Hospital Hospital Amigo da
Amigo da Crianga | Crianca por Regional. 301
no Paran&/Numero
de Regionais de
Saude x 100.
Aumentar para 78 o numero | NUmero de Leitos a) Investir em
de leitos de habilitados em Habilitados. unidades hospitalares,
32 Unidade de Cuidado ampliando o nimero
Intermediario Neonatal — de leitos de Unidade
UCIN (Canguru — UCINCa e de Cuidados
Convencional — UCINCo). Intermediarios 301

Neonatais (UCINCa e
UCINCo).

b) Realizar
capacitacfes e
formacéo de tutores
no Método Canguru.

Implantar em 4 Regibes de
Saulde a Estratégia de
Atencéo Integrada as
Doencas Prevalentes na

Numero de RS
com Estratégia
AIDIPI Neonatal

a) Capacitar
profissionais da
Atencédo Primaria a
Saude de 100% das

11




33 Infancia — AIDPI Neonatal. implantadas. Regionais de Saude 128
na Estratégia AIDIPI
Neonatal.
Certificar unidades béasicas NUmero de a) Capacitar técnicos
34 de saude na Estratégia Regides de Salde | na EAAB. 301

Amamenta e Alimenta Brasil
— EAAB em 5 Regides de
Saude.

com técnicos
capacitados na
EAAB.

OBJETIVO 11: QUALIFICAR O CUIDADO A CRIANGA E AO ADOLESCENTE, AMPLIANDO O
ACESSO AOS SERVICOS DE SAUDE NA PERSPECTIVA DA INTEGRALIDADE E
INTERSETORIALIDADE DAS ACOES.

Ampliar para 392 o nimero
de municipios aderidos ao
Programa Saude na Escola
(PSE).

NUmero de
municipios
aderidos ao
Programa Saude

a) Apoiar
tecnicamente
regionais de saude e
municipios.

3 na Escola (PSE) ) 301
b) Monitorar adestes
aos ciclos bianuais e
das acoes realizadas
pelos municipios.
Manter em 16 o numero de NUmero de a) Monitorar e apoiar
municipios elegiveis que municipios financeiramente os
recebem incentivo financeiro | elegiveis que municipios sede de
para atencdo integral a recebem incentivo | CENSE.
salde do adolescente financeiro para o )
36 privado de liberdade. atencdo integral a | D) Subsidiar e apoiar a 301
satde do aquisicédo de
adolescente equipamentos,
privado de INSUMOS €
liberdade medicamentos ao

CENSE.

OBJETIVO 12: PROMOVER A EQUIDADE EM SAUDE NO SU

VULNERAVEIS DO PARANA

S A TODAS AS POPULACOES

Realizar oficinas sobre as

Numero de RS

a)Intensificar parcerias

politicas de promocéao da com oficinas com areas técnicas e
equidade em saude para as | realizadas. de gestdo da SESA 301
37 22 Regionais de Saude/RS para desenvolver o
projeto das oficinas
Implantar 01 Centro de NUmero de a) Articular com areas
Pesquisa e Atendimento a Centros da SESA (técnicas e
38 Travestis e Transexuais Implantados gestdo) envolvidas na
(CPPAT) em mais uma tematica para viabilizar
Macro Regional no Estado 0 encaminhamento da
demanda.
b) Definir a Regido de 301

Saude com maior
capacidade técnica e
demanda para
implantar o servico.

¢) Realizar parcerias
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com outras instituicdes
para implantar o
Centro.

N&o se aplica a 2022

39

Realizar 1 encontro
macrorregional para
promover a saude indigena
no Parana.

Numero de
encontros
realizados.

a) Articular com o
DSEI Lsul, COSEMS
e areas da SESA
(técnicas e gestao)
para desenvolver o
projeto dos encontros.

301

OBJETIVO 13: PROPORCIONAR ACESSO E ASSISTENCIA QUALIFICADA EM TEMPO OPORTUNO

AS PESSOAS EM SITUACAO DE URGENCIA EM TODO O TERRITORIO DO PARANA

Reduzir para 69,35 por Taxa de a)Implantar/Implement
100mil/hab a taxa de mortalidade por ar protocolos
40 mortalidade por doencas doencas do assistenciais de
cardio e cerebrovasculares aparelho urgéncia em pontos 301
na faixa etaria entre 0 a 69 circulatdrio na faixa | assistenciais da Rede
anos. etaria de 0 a 69 de Atencédo a Saude
anos, por 100 mil (Linha de cuidado IAM
habitantes na e AVC).
populacao
residente no b) Implementar
Parana. estratégias de
prevencao de fatores
de risco para doencgas
cardiovasculares de
maneira articulada
com outros setores.
¢) Implantar
Telessaude para
Fortalecer e estruturar
a Linhas de Cuidado
da Urgéncia IAM e
AVC.
Reduzir para 45,91 por Taxa de a)lmplantar/Implement
100mil/hab a taxa de mortalidade por ar protocolos
mortalidade por causas causas externas, assistenciais na
a1 externas, exceto agressGes | exceto agressoes urgéncia em pontos de 301

interpessoais.

interpessoais, por
100 mil habitantes
na populacéo
residente no
Parana.

atencéo da Rede de
Atencéo a Saude com
foco no atendimento
qualificado do
traumatizado.

b) Ampliar e qualificar
0 componente
hospitalar do SUS na
area de Urgéncia.

¢) Qualificar as
equipes das portas de
urgéncia ( APS,
Unidade de Pronto
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Atendimento, Pronto
Socorro e Portas de
Urgéncias dos
Hospitais) para prestar
o primeiro atendimento
nas situacoes de
urgéncia e o
encaminhamento
adequado para
continuidade de
tratamento nos pontos
da Rede de Atencao a
Saude.

42

Atingir cobertura de 95,40%
da populacao do Estado
pelo SAMU.

indice de cobertura
do SAMU da
populacédo do
Parana.

a) Expandir bases dos
SAMU'’s Regionais
para melhorar
resolutividade e
tempo/resposta do
Servigo.

b) Monitorar a
gualidade dos servigos
de urgéncia e
emergéncia e rever o
papel dos
componentes da Rede
no processo de
trabalho e na
efetividade da rede de
urgéncia.

c) Apoiar a
implantacdo dos
Complexos
Reguladores
Macrorregionais como
estratégia de acesso e
garantia de assisténcia
qualificada a ser
disponibilizada para
toda populacao.

d)
Implantar/Implementar
protocolos
assistenciais e de
fluxo de urgéncia no
SAMU e SIATE.

301

OBJETIVO

14: FORTALECER A ASSISTENCIA FARMACEUT

ICA NO PARANA

43

Instituir em 04 Farmécias de
Regionais de Saude a
tramitacao eletrénica de
documentos para solicitacao
de medicamentos.

Numero de
farméacias com
servigo instituido.

a) Mapear a
tramitacdo dos
processos de
solicitacdo de
medicamentos.

b) Definir e implantar a
solucéo tecnoldgica
mais adequada.

303
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¢) Normatizar a
tramitacao eletrénica
de documentos nas
farmacias.

Expandir em mais 2
Regionais de Salde o

servi¢o de entrega em casa

NUmero de
Regionais de

Saude com servigo

a) Definir recursos
humanos e estrutura
fisica para a execucéo

a4 de medicamentos sob implantado. dos processos de 303
gestdo da SESA/PR. trabalho que envolvem
0 servico de entrega
em casa.
a) Definir os
; resultados clinicos que
Implemgntar em 4. . Numgrp de serdo avaliados e
Farmacias de Regionais de | farmacias com reqistrar no sistema de
Salde o servigo de Cuidado | servigo inf%rma %0 303
Farmacéutico com foco na implementado. &a0.
avaliac&o do resultado do b) Realizar busca ativa
45 tratamento. de pacientes com
resultado fora da meta
terapéutica.
¢) Realizar consulta
farmacéutica para os
pacientes
selecionados.
OBJETIVO 15: QUALIFICAR OS AMBULA'EORIOS MULNTIPROFISSIONAIS ESPEQIALIZADOS,
CONTRIBUINDO PARA A REGIONALIZACAO DAS ACOES E SERVICOS DE SAUDE
NUmero de a)lmplementar o
. . ambulatérios que Programa de
Qualificar a Atencéo atingiram nivel Quialificacdo dos
Aot Especiada | minmode | Ambultiros
9 qualificagéo na Multiprofissionais
gvallagao %0 Especializados
rograma de gerenciados por
Quahﬂcaggo dos Consorcios
Ambulatquqs . Intermunicipais de
Multiprofissionais Sau
o aude.
Especializados.
b) Fomentar a
organizacao efetiva
46 dos ambulatorios
multiprofissionais no
Modelo de Atencao as
Condig6es Crbnicas —
MACC, nas linhas de
cuidado prioritarias, 302

integrando-se com os
demais niveis de
atencao da RAS.

c) Apoiar os
ambulatérios
multiprofissionais
especializados para
gue desenvolvam as

15




funcdes assistencial,
supervisional,
educacional e
pesquisa.

OBJETIVO 16: GARANTIR O ACESSO DA POPULAGCAO EM TEMPO OPORTUNO AOS SERVICOS

DE SAUDE

a7

Implantar Programa
Estadual de Ampliacao e
Qualificacdo do Acesso aos
procedimentos Cirargicos
Eletivos em 5 regides de
saude.

Numero de
Regides de Salde
com o Programa
implantado

a) Implantar Protocolo
de Acesso aos
procedimentos
Cirurgicos Eletivos.

b) Estabelecer
programacao
assistencial minima
para
operacionalizagcéo do
Programa indicadores
de monitoramento.

c) Definir os pontos de
atencao e de apoio
dentro do Programa.

302

48

Aprimorar 1 Programa de
Apoio e Qualificacdo de
Hospitais Publicos e
Filantropicos do Sistema
Unico de Salde do Parana.

Programa
aprimorado

a) Rever critérios de
inclusé@o dos hospitais
nos Programas.

b) Rever indicadores
de acompanhamento e
avaliacdo dos
hospitais.

¢) Implantar o
programa

302

49

Manter em 35 por milhdo de
habitantes o indice de
doacéo de 6rgaos por morte
encefalica.

indice de doacéo
por morte
encefalica (ME).

a) Aprimoramento da
rede de doacgéo e
transplante através do
fortalecimento das
politicas contidas no
Plano Estadual de
Transplantes.

b) Manutencéo dos
indices de doacdo de
Morte Encefalica com
a reducao das taxas
de recusa familiar
através de tutoria e
treinamentos
continuos em
comunicacao de mas
noticia e entrevista
familiar pelo setor de
educacdo permanente
da CET-PR.

c) Acdes continuas

voltadas a educacao
permanente como a
realizacdo de cursos

122 e 302
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de aperfeicoamento do
processo de
doacdao/transplante,
formacéo de médicos
para realizacéo de
Doppler transcraniano,
formacéo de
coordenadores intra-
hospitalares de
doacéo de 6rgaos e
tecidos e reunides
semanais entre a CET
e as OPOs com o
objetivo de
estabelecer metas e
planejar as acoes e
sensibilizacdo da
populacdo sobre a
importancia da doacao
de 6rgéaos e tecidos.

OBJETIVO 17: FORTALECER A GESTAO DOS SERVICOS PROPRIOS ASSISTENCIAIS

Aumentar em mais 1 o NUmero de a) Instituicdo do
namero de Hospitais hospitais com taxa | nucleo interno da
Préprios com taxa de de ocupacao acima | regulacao e
ocupacao minima de 75% de 75%. otimizacgédo de cirurgias 122
e salas cirtrrgicas.

50 b) Aperfeicoamento do

processo de gestédo
dos hospitais préprios
por meio da inovacao
em metodologias de
gestéo

Ativar 1 Unidade Hospitalar | Nimero de a) Realizacdo de
Prépria unidades estudo de viabilidade
hospitalares em técnico e econdmico
funcionamento sobre novas
cadastradas no metodologias de
CNES gestéo.

51 b) Discusséao Meta atingida
aprovacao e em 2021
implantacdo de novos
modelos para gestao
dos servigos
assistenciais.

¢) Acompanhamento e
avaliacdo das
parcerias firmadas.

Concluir 100% a construgcdo | Percentual de a)Monitoramento e
do Hospital Regional de Unidade avaliacdo do processo

52 Telémaco Borba. construida. de execugdo da obra. | Meta atingida
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Concluir 100% a construcédo

Percentual de

a)Monitoramento e

Meta atingida

do Hospital Regional de Unidade avaliacdo do processo
53 Ivaipora. construida. de execucdo da obra. 122
Concluir 99% a construcdo Percentual de a)Monitoramento e
do Hospital Regional de Unidade avaliacdo do processo
54 Guarapuava. construida. de execucdo da obra. 122
Concluir 41% da Unidade Percentual de a)Monitoramento e
Coleta Transfusdo em construcéo de obra | avaliagdo do processo o
55 Toledo. (PRED) de execucg&o da obra Meta atingida
Construir, ampliar ou NUmero de a)Construir os
reformar 02 Ambulatérios Ambulatérios Ambulatérios
Multiprofissionais Multiprofissionais Multiprofissionais
56 Especializados Regionais. Especializados Especializados 122
Regionais ampliando o acesso as
Construidos, ac0es e servicos de
ampliados ou saude o mais proximo
reformados. possivel da residéncia
dos paranaenses.
OBJETIVO 18: FORTALECER A ASSISTENCIA HEMOTERAPICA PARA O SUS
Manter a cobertura de Percentual de a) Investimento na
atendimento transfusional leitos SUS Rede HEMEPAR em
pela rede HEMEPAR ao atendidos pela infraestrutura fisica,
57 leito SUS em 92%. Rede Hemepar. equipamentos e novas
tecnologias, de acordo
com o ndmero de leito
SUS atendidos.
b) Mapeamento e
monitoramento de
ndmero de leitos SUS
122

cadastrados no
sistema de cadastro
de estabelecimentos
de saude - CNES,
para a manutencéo de
atendimento.

¢) Manutencéo das
parcerias com as
Universidades
Estaduais e
Fundacdes.

OBJETIVO 19: APOIAR AS ACOES DE ENFRENTAMENTO A

COVID-19

O CORONAVIRUS (SAR-CoV-2) —

Apoiar técnica e

Numero de

a)Adquirir
equipamentos para
estruturacao de leitos
de UTI e enfermaria
adulto e pediatrico
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58

financeiramente os 399

municipios do Estado para o

enfrentamento ao

Coronavirus (COVID 19).

municipios
atendidos

COVID-19.

b)Estabelecer
normativa para
financiamento de leitos
de UTI e enfermaria
COVID- 19 adulto e
pediatrico priorizando
os hospitais publicos

c)Ofertar leitos de UTI
e enfermaria COVID-

19 adulto e pediatrico
com acesso regulado.

305

59

Realizar monitoramento

assistencial, epidemioldgico

e laboratorial nos 399

municipios paranaenses de

casos da Doenca pelo

Coronavirus (COVID-19)

Numero de
municipios
monitorados

a)Estabelecer a
utilizacdo de
protocolos e
procedimentos
padronizados para a
resposta ao
coronavirus.

b)Monitorar o
comportamento dos
casos de Sindrome
Gripal (SG) e
Sindrome Respiratdria
Aguda Grave (SRAG)
nos sistemas de
informacao da Rede
de Atencédo a Saude
para permitir avaliacao
de risco e apoiar
tomada de deciséo.

c)Prover recursos
necessarios de
estoque de insumos
estratégicos para
execucdo das acdes
de respostas a
situacdo de pandemia
pelo coronavirus e
outros virus
respiratorios

305

60

Produzir 200.000 tubos de
Meio de Transporte Viral

(MTV-COVID-19)

Numero de tubos
de MTV-COVID-19
produzidos por ano

a) Atender a demanda
do LACEN na
composicédo do Kit
para diagnostico da
COVID-19 pelo
método RT PCR

305
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DIRETRIZ 3 — QUALIFICACAO DA VIGILANCIA EM SAUDE

OBJETIVO 1: QUALIFICAR AS ACOES DE ATENCAO E VIGILANCIA EM SAUDE

Indicador de Acdes Programadas Subfuncao
Momtorgm(ﬁnto € para 2022 Orcamentéria
Meta 2022 Avaliag&o
a) Implantar o Programa
nos 399 municipios;
Implantar e manter Programa

o Programa implantado em b) Realizar acdes
Estadual de 399 municipios educativas e orientadoras 304
Fortalecimento da vinculadas as acdes
Vigilancia em Saude contempladas no
em 399 municipios Programa.
Implantar 02 Numero de a)Implementar, monitorar
Diretrizes Estaduais | Diretrizes de e avaliar as medidas
de Seguranca do Seguranga do estratégicas voltadas a 304
Paciente (DESP) Paciente qualificacdo do cuidado
implantadas em saulde e a Seguranca
do Paciente.
Implementar 35% Percentual de a) Realizar as a¢Oes de
das acoes execucdo das vigilancia e atencéo a
estratégicas de metas pactuadas | saude elencadas no
Vigilancia e Atencéo | nas 10 acBes Plano Estadual de 304
a Saude das estratégicas de Vigilancia e Atengéo a
Populactes Vigilancia e Saude da Populagdo
Expostas aos Atencdo a Saude | Exposta aos Agrotoxicos;
Agrotoxicos. das Populagbes . B
Expostas aos b) Reghzar acoes de
Agrotéxicos. cfapacna(;éo nos
diferentes temas que
compde o Plano.
c) Divulgar o resultado
das acdes por meio de
Boletins, Relatorios,
Apresentacdes, entre
outros.
d) Divulgar o resultado
das acdes por meio de
Boletins, Relatorios,
Apresentacdes, entre
outros.
Aumentar para 34% | Percentual de
a implantacéo dos municipios com ) )
Nicleos Municipais | mais de 100 mil a) Articular, por meio dos
de Seguranca do habitantes com Comités Macrorregionais 304
Paciente em Nucleo de de Seguranca do
municipios com Seguranca do Paciente (CMESP), o
mais de 100 mil Paciente contato com o gestor de

salde municipal sobre a
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habitantes.

instituido
(NUmero de
Municipios com
mais de 100 mil
com NSP/NUmero
de Municipios
com mais de 100
mil habitantes x
100)

necessidade de o NSP
municipal ser constituido,
com o objetivo de
formalizacdo e indicacéo
de seus representantes;

b) Capacitar as equipes
por meio do Manual de
Seguranca no Cuidado
das Pessoas na APS,
como microprocesso do
Planifica SUS.

Aumentar para 472
0 numero de
Nucleos de
Seguranca do
Paciente em
Estabelecimentos
de Assisténcia
Hospitalar (EAH).

NuUmero de
Nucleos de
Seguranga do
Paciente em
Estabelecimentos
de Assisténcia
Hospitalar.

a) Desenvolver actes
para fomentar a
implantacdo de Nucleos
de Seguranca do
Paciente nos EAH.

b) Monitorar a
implantagéo.

304

OBJETIVO 2: IDENTIFICAR E MONITORAR, COM BASE NA ANALISE DE SITUACAO DE SAUDE E NA
AVALIACAO DE RISCO, OS DETERMINANTES E CONDICIONANTES DE DOENCAS E AGRAVOS

Alcancar 75% de
homogeneidade das
coberturas vacinais
do Calendario

Percentual de
Homogeneidade
da Cobertura
Vacinal adequada

a)Implementar projetos de
educagdo permanente
para a atualizagéo e
integracdo dos

Basico das Criangas | nos municipios do | profissionais que 304
até 1 (um) ano de Estado do Parana | desenvolvem atividades
idade, no Estado do com Imunizacéo.
Parana
b) Realizar Seminario
Anual para sensibilizacao
dos gestores e
profissionais da rede
publica.
Encerrar a Proporcéo de a) Capacitacao para
investigacdo de casos de tabulacao e qualificacédo
86,75% dos casos Doencas de do banco de dados e
de doencas de Notificacao Curso de Bioestatistica 304
notificacdo Compulsoéria para melhorar analise de
compulsoria Imediata (DNCI) situacéo de saude.
imediata (DNCI), encerradas em
registradas no até 60 dias apos
SINAN em até 60 a notificacao.
dias apos a
notificacao.
Implantar 1 unidade | Namero de a) Elaboracéo de projeto
sentinela de unidade sentinela | de vigilancia de
vigilancia de implantada fronteira/Articulacéo intra 304
fronteira e intersetorial e

treinamento simulado
para emergéncias em
salde pubica.

b) Fortalecimento do
Nucleo de vigilancia
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Hospitalar na fronteira.

Notificar e investigar
no minimo 23 casos

NuUmero de casos
de PFA/Polio em

a) Monitorar a notificacéo
de casos.

9 de Paralisia Flacida | menores de 15 ) ) L
Aguda/Poliomielite | anos, notificados | b) Orientar a investigagéo 304
em menores de 15 | por ano. e coleta oportuna de
anos. amostras bioldgicas.
Ampliar para Proporcéo de a)Capacitacao/
95,75% de notificac6es de Sensibilizagao dos
notificac6es de violéncia profissionais para 301 e 304
violéncia interpessoal e preenchimentos dos
interpessoal e autoprovocada dados raca/cor
10 autoprovocada com | com o campo respeitando a
0 campo racga/cor raga/cor autodeclaracéo do
preenchido com preenchido com usuario de saude para
informacao valida. informacdo valida | caracterizagcdo da pessoa
gue sofreu violéncia.

Reduzir para 1 o NUmero de casos | a) Monitorar a

namero de casos de | novos de AIDS investigacdo de

AIDS em menores em menores de 5 | transmisséo vertical do

de 5 anos. anos. HIV em todas as criancas 304
menores de 5 anos de

11 idade.

b) Monitorar a cobertura
de TARV nas gestantes
HIV positivas.
c) Atualizar e capacitar os
profissionais fortalecendo
a padronizacao de
condutas adequadas.
Reduzir para 753 os | NUumero de casos | a) Monitorar as gestantes
casos de de sifilis diagnosticadas com sifilis
transmisséo vertical | congénita em gue realizaram o pré-natal
da sifilis congénita menores de um (cobertura maior ou igual 304
em menores de um | ano de idade. a 80% das gestantes

12 ano de idade. diagnosticadas).

b) Monitorar o tratamento
adequado da gestante
com sifilis (maior ou igual
a 90% da gestantes
tratadas
adequadamente).

Proporcéo de a) Incentivar o aumento

municipios com do percentual de

Aumentar para 13% | incidéncia menor | sintomatico respiratorio
13 a proporgéo de que 10 casos examinado. 304

municipios em
eliminacdo da
tuberculose.

novos por 100 mil
habitantes e
busca do
sintomatico
respiratério acima
de 0,3% da
populacdo ao

b) Estimular a testagem
para HIV de todos os
casos diagnosticados por
tuberculose.
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ano.

14

Manter em no
minimo, 97% a
proporcéo de
registros de 6bitos
com causa basica
definida.

Proporcéo de
registros de
Obitos com causa
basica definida.

a) Formar codificadores
de causa basica do 6bito,
e de investigacao de
causa basica mal
definida.

b) Implantar Servicos de
Verificagdo de Obitos
para elucidar causas de
morte natural mal
definidas.

304

15

Manter a
investigacdo de
100% dos 6bitos
maternos.

Proporcéo de
Obitos maternos
investigados no
Médulo SIM
Federal.

a) Monitorar mensalmente
as investigac6es dos
6bitos maternos.

b) Fortalecer o Grupo
Técnico de Agilizagdo e
Revis&o do Obitos
(GTARO) das Regionais
de Salde e do processo
de investigacao,
cumprindo o tempo
oportuno determinado na
Portaria n® 1.119/GM, de
5 de junho de 2008.

304

16

Manter a
investigacdo em
99,32% dos 6bitos
em mulheres em
idade fértil (MIF).

Proporcéo de
Obitos de
mulheres em
idade fértil (MIF)
investigados no
Médulo SIM
Federal.

a) Monitorar mensalmente
as investigac6es dos
6bitos MIF.

b) Fortalecer Grupo
Técnico de Agilizagdo e
Revis&o do Obitos
(GTARO) das Regionais
de Salde e do processo
de investigacao,
cumprindo o tempo
oportuno determinado na
Portaria Portaria n®
1.119/GM, de 5 de junho
de 2008.

304

17

Manter a
investigacdo em
97% dos 0Obitos
Infantis.

Proporcéo de
6bitos infantis
investigados.

a)Validar as amostras das
investigactes das esferas
municipais e regionais.

b)Fortalecer o GTARO
(Grupo de Trabalho de
Agilizacdo da
Investigacéo de Obito)
nas Regionais de Saude
e do processo de
investigacao, cumprindo o
tempo oportuno
determinado em
legislagéo.

304

Manter a
investigacdo em

Proporcéo de
Obitos fetais

a) Validar as amostras
das investigactes das
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18

97% dos 0Obitos
fetais.

investigados.

esferas municipais e
regionais.

b) Fortalecer o GTARO
(Grupo de Trabalho de
Agilizacdo da
Investigacéo de Obito)
nas Regionais de Saude
e do processo de
investigacao, cumprindo o
tempo oportuno
determinado em
legislagéo.

304

19

Ampliar a rede de
Servigo de
Verificacdo de
Obitos - SVO do
Parana para 3
unidades

Numero de
Servicos
implantados.

a) Pactuacdo com a
SESP (IML's), para
utilizacéo das estruturas
ja existentes.

b) Estimular a parceira
com municipios,
universidades e
programas de residéncia
médica.

304

20

Aumentar para 125
0 numero de
supervisfes em
laboratérios que
prestam servigos as
SUS).

Numero de
supervisdes
realizadas no
ano.

a) Supervisao nos
laboratérios quanto a
Gestao da Qualidade e
Biosseguranca.

304

OBJETIVO 3: MONITORAR EM CONJUNTO COM OS MUNICIPIOS, OS AGRAVOS DE INTERESSE EM
SAUDE PUBLICA QUE SOFREM INFLUENCIA DO MEIO AMBIENTE E FATORES AMBIENTAIS,

PROPONDO MEDIDAS DE INTERVENGAO PARA PREVENGAO E CONTROLE.

Reduzir para 32
ndmero de
municipios com
indice de Infestac&o

NuUmero de
Municipios com
IIP 2 4% no més
de novembro.

a) Trabalhar municipios
prioritarios com indice de
Infestacdo Predial (IIP) =
4% por meio da

21 Predial (1IP) de alto supervisao do trabalho de 304
risco. campo realizado pelas
Regionais de Salde, de
forma a identificar as
fragilidades e assim
propor medidas para a
reducao de indice e
controle vetorial.
Reduzir para 750 0 | Nimero de casos | a) Fortalecer acdes
namero de casos de | de intoxicacBes conjuntas com a vigilancia
22 intoxicacOes acidentais por sanitéaria, atencdo em
acidentais por medicamentos salde da crianca e do 303 e 304

medicamentos em
criancas de 0 a 12
anos incompletos.

em criancas de 0
a 12 anos
incompletos.

adolescente e Secretaria
de Estado da Educagéo.

b) Realizar parceria com
a assisténcia
farmacéutica, por meio do
conselho Regional de
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Farmacia para orientacdo
de prevencéao de
acidentes no momento da
entrega de
medicamentos.

23

Acompanhar a
vigilancia do ion
fluoreto em 6
Regibes de Saulde.

Numero de
Regibes de
Saude com
monitoramento
dos dados da
vigilancia do ion
fluoreto na agua
para consumo
humanao.

a) Estabelecer fluxo para
0 acompanhamento dos
dados do SISAGUA.

b) Capacitar profissionais
com auxilio da vigilancia
para realizar o estudo dos
dados coletados no
SISAGUA.

¢) Realizar levantamento
guanto a ocorréncia de
fluorose nos municipios
das regionais de saude.

304

OBJETIVO 4: IMPLEMENTAR A(;C)ESNDE GERENCIAMENTO DO RISCO SANITARIO E AGRAVOS A
SAUDE DECORRENTES DA PRODUCAO, CIRCULACAO DE BENS E DA PRESTACAO DE SERVICOS
DE SAUDE E DE INTERESSE A SAUDE.

Desenvolver acdes
de implementacao e
gerenciamento do
grau de risco

22 regides de
salde com acgbes
desenvolvidas

a) Regular o risco
sanitario no Estado,
promovendo acdes
voltadas a
desburocratizagdo com

24 - s foco no risco e monitorar 304
sanitario nas 22 a implementacéo da
regides de saude norma.

b) Manter e aprimorar o
Sistema Estadual de
Informacéo e Vigilancia
Sanitéria.
c) Promover acdes de
capacitacao.
Reduzir em 15% o Percentual anual | a) Monitorar e
percentil 90 da de reducéo do desenvolver acdes de
densidade de P90 (100 - ( P90 prevencao focadas nos
incidéncia de do ano atual x estabelecimentos que 304
Infeccdo Primaria 100)/P90 do ano | estdo com indicadores de

25 de Corrente 2018). IPCSL-CVC no percentil
Sanguinea 90 (acdo educativa e de
Laboratorialmente monitoramento).
confirmada
associada a Cateter
Venoso Central
(IPCL-CVC), em
UTI Adulto.

Monitorar o nivel de | Percentual de a) Organizar e coordenar
residuos de amostras coleta os procedimentos de
contaminantes em das por ano coletas do PARA-PR.

26 alimentos em no (NUmero de
minimo 90% das amostras de
amostras alimentos

b) Elaborar e divulgar
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programadas no
Programa Estadual

coletadas por
ano/numero de

relatério anual

de Andlise de amostras 304
Residuos de programadas
Agrotoxico em para coleta por
Alimentos ano X 100)
Percentual de
amostras ,
Aumentar para 90% | .gletadas por ano a) Organizar e coordenar
o percentual de (NGmero de os procedimentos de
amostras coletadas | ymostras de coletas do PamVET-PR.
27 no Programa alimentos de
Estadual de origem animal
Controle de coletadas por b) Definir pontos focais 301
Residuos de ano/nimero de nas Regionais de Salde
Medicamentos amostras para apoio aos municipios
Vgtermanos em programadas coletores.
Alimentos de para coleta por
Origem Animal. ano x 100).
c) Discutir e divulgar
resultados a cada ciclo de
coletas.
OBJETIVO 5: FORTALECER A SAUDE DO TRABALHADOR COMO UMA ACAO TRANSVERSAL DO
SuUs
Aumentar para 776 | Numero de a) Capacitar a rede de
0 numero de notificagdo das atencdo em saude para o
notificaces das doencgas diagndstico e notificacédo
28 doencas relacionadas ao dos casos.
relacionadas ao trabalho no Sinan.
trabalho. b) Implementar as acdes 304
do Caderno de Atencgéo
Bésica do Ministério da
Saulde n°41/2018: Saude
do trabalhador e da
trabalhadora.
OBJETIVO 6: RETOMAR A CAPACIDADE PRODUTIVA E DE PESQUISA DO CPPI
Produzir 15.000 Numero de a) Concretizar Acordo de
frascos de Soro frascos de Soro Cooperacéo entre
29 Antiloxoscélico. Antiloxoscélico Instituto Butantan (1.B) e 304
produzidos por Secretaria de Saude para
ano. a viabilizagao da
producédo de soros.
Produzir 7500 Numero de a) Concretizar Acordo de
frascos de Soro frascos de Soro Cooperacéo entre
30 Antibotropico. Antibotrépico Instituto Butantan (1.B) e 304
produzidos por Secretaria de Saude para
ano. a viabilizacao da
producédo de soros.
Produzir 2500 Numero de a) Executar Cronograma
frascos do Antigeno | frascos de de acdes em parceria
de Montenegro. Antigeno de como
31 Montenegro IBMP/FIOCRUZ/TECPAR

produzidos por

do Projeto de Producédo
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ano do Antigeno de 304
Montenegro, com
investimentos em
Pesquisa e
Desenvolvimento, obras e
adequacdes e
equipamentos.
Realizar 4 Numero de a) Estabelecer parcerias
pesquisas participacfes em | com diversas instituicoes
cientificas para projetos de de saude, ciéncia e
desenvolvimento de | pesquisa, tecnologia.
novos produtos e submisséo de
32 processos. artigos cientificos, 304

registro de
patentes por ano.
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DIRETRIZ 04: FORTALECIMENTO DA GESTAO DO TRABALHO E EDUCACAO
PERMANENTE EM SAUDE

OBJETIVO 1: QUALIFICAR A GESTAO DE PESSOAS DA SESA/PR

Indicador de Acdes Programadas Subfuncao
Monitoramento para 2022 Orcamentéaria
Meta 2022 e Avaliacéo
Elaborar 1 Plano de | NUmero de a) Atualizar por
Gestédo de Pessoas Plano de Gestdo | fungéo os perfis dos
de Pessoas Servidores da
elaborado. Secretaria de Estado

da Saude - SESA/PR

b) Organizar e

1 coordenar a
realizacdo de estudo
de redimensionamento
da forca de trabalho
das unidades
gerenciadas pela
SESA/PR.

N&o se aplica a 2022

OBJETIVO 2: FORTALECER A gDUCA(;Ao PERMANENTE EM SAUDE E OS PROCESSOS DE
CONSTRUCAO E DISSEMINACAO DO CONHECIMENTO VOLTADOS AS NECESSIDADES DO SUS
DO PARANA

Implantar 2 Numero de a) Indicar
Comissoes de CIESC técnico/profissional de
Integragdo Ensino- Macrorregionais | referéncia para 128
Servigo-Comunidade | implantadas. coordenacéao da
(CIESC) CIESC
Macrorregionais. Macrorregional.
Elaborar 1 Plano Numero de a) Desenvolver
Estadual de PEEP Oficinas Estadual e
Educacao elaborado. Macrorregionais para
Permanente em planejamento das L
Satde (PEEPS) aces do PEEPS, Meta atingida em 2021
2020-2023.
b) Pactuar na CIB e
CES/PR o PEEP.
Formar 18 Numero de a)Recredenciar/creden

Profissionais de
Saulde Especialistas
por meio de

Profissionais
Especialistas
formados por

ciar programas de
residéncia junto ao
MEC.

Programa de meio de b Impl ¢
Residéncia, conforme | Programas de ) Implementar
’ Residéncia. selecdo anual de

recursos financeiros
disponibilizados, para
o SUS.

Residentes nos
Programas de
Residéncia da
ESPP/SESA.

¢) Formar, Selecionar
e Remunerar
Preceptores, Tutores,

128
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Docentes e
Orientadores.

Formar 80
Profissionais de
Saude de Nivel
Superior
Especialistas para o

NuUmero de
Profissionais de
Saude.
Especialistas
certificados.

a) Realizar selecéo de
Alunos, Docentes e
Orientadores dos
Trabalhos de
Concluséo de Curso

SUS por meio de (TCC). 128
Cursos de Pds-
Graduacao Lato
Sensu na modalidade
de Especializagéo.
Formar 700 Numero de a) Selecionar Alunos e
Profissionais de Profissionais de | Docentes.
Saude em Nivel Saude de Nivel ) 128
Técnico para o0 SUS. | Técnico b) Realizar
certificados capacitacao

Pedagodgica de

Docentes.
Formar 400 Numero de a) Selecionar de
Profissionais em Profissionais de | Alunos e Docentes.
Nivel Inicial para em Formacéo . 128
areas prioritérias da | Inicial b) Realizar
saude. certificados. capacitagao

Pedagodgica de

Docentes.
Desenvolver 8 cursos | Nimero de a) Elaborar plano de
em areas prioritarias | cursos EAD desenvolvimento de
da salde na desenvolvidos. cursos em areas
modalidade de prioritarias da Saude 128
Educacéao a Distancia na modalidade EAD
(EAD). em parceria com as

areas técnicas da

SESA.

b) Monitoramento e

Avaliacdo dos Cursos.
Desenvolver 100 Numero de a) Revisar e orientar a
Projetos de Educacgédo | Projetos de EPS | normatizacéo para
Permanente em desenvolvidos encaminhamento de
Saude (EPS) pela ESPP- Projetos de EPS a 128
encaminhados pelas | CFRH. ESPP-CFRH as areas

areas técnicas da
SESA e Regionais de
Saude.

técnicas da SESA e
Regionais de Saude.

b) Analisar e
acompanhar os
projetos de EPS.
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DIRETRIZ 5: FORTALECIMENTO DO CONTROLE SOCIAL NO SUS

OBJETIVO 1: DELIBERAR E FISCALIZAR OS INSTRUMENTOS DE GESTAO ORCAMENTARIA E DE
GESTAO DO SUS

Meta 2022

Indicador de
Monitoramento e
Avaliacdo

Acbes
Programadas
para 2022

Subfuncao
Orcamentaria

Manter a fiscalizagcéo
de 100% dos
instrumentos de
Gestdo do SUS.

Percentual de
cumprimento de cada
Instrumento de Gestéo.

a) Fiscalizar e
avaliar execucao:

I. Plano
Plurianual de
Governo (PPA);

Il Lei de
Diretrizes
Orcamentarias
(LDO);

I1. Lei
Orcamentaria
Anual (LOA);

IV. Programacao
Anual de Saude
(PAS);

V. Relatérios
Quadrimestrais;

VI. Relatério
Anual de Gestao
(RAG).

122

Atualizar 1 vez ao ano
0 Mapa Estratégico do
Conselho Estadual de
Saude do Parana.

NuUmero de revisdo do
Mapa Estratégico do
Conselho Estadual de
Saude do Parana.

a) Realizar
oficinas para
atualizagdo do
mapa Estratégico
do Conselho
Estadual de
Saude do
Parané.

122

OBJETIVO

2: FORTALECER E MEL

HORAR A QUALIFICAGAO DOS CONSELHEIROS DE SAUDE

Realizar
Oficinas/Capacitactes
para 100% dos
conselheiros estaduais
de saulde.

Numero de
Oficinas/Capacitactes
realizadas.

a) Organizar e
realizar a
Oficina/Capacitag
ao

122

Realizar 1 Conferéncia
Estadual ou Tematica
de Saude.

NuUmero de
Conferéncias
realizadas.

a) Organizar e
realizar a
Conferéncia
Estadual ou
Tematica de
Saude.

122

OBJETIVO 3: FORTALECER AS OUVIDORIAS DO SUS E DESENVOLVER ESTRATEGIAS PARA QUE
SE EFETIVEM COMO UM INSTRUMENTO DE GESTAO E CIDADANIA
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Realizar 44
capacitagfes para

NuUmero de

a) Realizar 02
capacitacbes por

S instrumentalizar os capacitacoes Regido de Saude 122
ouvidores municipais .
das Regibes de Saude realizadas
Realizar 6 encontros NUmero de encontros a) Realizar
nas macrorregides realizados encontros por
para promover e macrorregiao 122
6 compartilhar agbes e
servigos desenvolvidos
pelas Ouvidorias do
SUS no Estado
Manter as 24 NUmero de ouvidorias | a) Garantir
ouvidorias dos mantidas por meio de clausula de
Consorcios convénios realizados implantacéo e
Intermunicipais de entre a SESA e os CIS | funcionamento
Saulde em das Ouvidorias
7 funcionamento. nos contratos dos 122
Consorcios
Intermunicipais
de Saude.
Manter 100% das Percentual de a) Capacitar
ouvidorias dos hospitais e unidades todos os
Hospitais e Unidades proprias com ouvidores dos
8 Préprias em ouvidorias em hospitais e 122
funcionamento. funcionamento. unidades
proprias, por
meio de
videoconferéncia
s.
b) Manter o
funcionamento da
Ouvidoria da
FUNEAS.
Garantir a implantacdo | Numero de a) Garantir
de Ouvidoria em 10 implantagdo de clausula de
9 dos Hospitais ouvidorias nos implantacéo e
contratualizados com a | hospitais funcionamento 122
SESA contratualizados com a | das Ouvidorias
SESA nos contratos dos
hospitais
contratualizados
com a SESA.
OBJETIVO 4: AVALIAR OS SERVICOS DO SUS CONTRATUALIZADOS COM A SESA
Realizar 1 avaliacao NUmero de avaliagdes | a) Realizar
guanto ao grau de realizadas. pesquisa de
satisfagcao dos usuarios satisfacao dos
10 em relagdo aos usuarios em 122
servicos prestados. relacédo aos
Servigos
prestados pela
SESA e dos

servicos do SUS
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contratualizados
pela SESA, que
atendem
diretamente a
populacgéo.
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PREVISAO DE ALOCACAO DE RECURSOS ORGCAMENTARIOS

Os recursos orgamentarios necessarios para o alcance dos objetivos e metas previstos e 0

desenvolvimento das acdes programadas, de cada diretriz desta Programacao Anual de Saude

— PAS estdo apresentados por tetos orcamentarios, constando o Projeto Atividade, e

Subfuncao Orgcamentaria por fontes definidos pela SEFA para o ano de 2022.

fontes definidos pela SEFA para o ano de 2022.

Or@amento Orgamento
PA (Fungdo | Subfungdo Inidat iras PA Inicial Fonte | Inicial Outras
100 (Tesouro) Fontes

5103 10 122 Gestdo de Convénios - SESA 1.620

6163 10 122 Gestdo Técnico Administrat o da SESA 1.793.8059.546( 54.031.580
6164 10 122 Atencdo as Urgéncias e Emergéncias SIATE 6.532.718
6167 10 122 Gestdo do Complexo Médico Penal — DEPEN 14.756.389
5168 10 123 E:?a‘i% do Hospital Universitario Regional do Norte do 376 336.956
6169 10 122 Gestdo do Hospital Universitario de Maringa 140.338.477
6170 10 122 Gestdo do Hospital Universitario do Oeste do Parand 185.218.765
6171 10 133 ggiaﬁiuso do Hospital Universitario Regional de Campos 65.772.111
6431 10 127 ?;gﬁogeﬁc?ui:taiﬁx? Basica do Adolescente em Medida 18.762.350

Total 2504527012 54.033.200

6483 10 128 Gestdo em Formacdo de Recursos Humanos 4.204.800 6.827.600

5020 10 301 Parand Ef bente 31.166.000

6030 10 301 Gestdo da Atencdo Primaria em Saude 319.497.840 5.364.000
6202 10 301 Atencdo a Sadde de Pessoas em Situacdo de Risco 6.876.011
6203 10 301 Gestdo de Operagbes Aeromedicas 13.284.451

Total 343.863.142  43.357.600

5485 10 302 Gestdo na Assisténda Hospitalar e Ambulatorial 821.630.000(1.254.540.554

Total 821.630.000 1.254.540.594

6172 10 303 Assisténcia Farmacéut ta 474121300 157.141.246

6434 10 304 Vigildncia em Sadde 27.647.500| 54.747.410

9062 28 846 Encargos Especiais FUNSAUDE 17.402.270

5056 28 845 Encargos com Pensdes para Portadores de Hanseniase 32.544.785

TOTAL 501.768.800 262.235.711
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DEMONSTRATIVO DA PROGRAMAGCAO DE DESPESAS COM SAUDE POR SUBFUNGAO,

NATUREZA E FONTE.

1.Receita de impostos e de transferéncia de impostos (receita propria - R$)

. . Natureza da Despesa
Subfuncio da Saade
Corrente Capital
0 - Informacdes Complementares (demais
subfungdes ) 4.159 800 45 000
122 - Administracdo Geral 2.399.483.177 105.043 835
301 - Atencdo Basica 245.903 342 92 755.000
302 - Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial 739.400.000 82.230.000
303 - Suporte Profilatico e Terapéutico 468.715.075 5406225
ALOCACI\O DE RECURSOS COVID-19
Orgamento Orcamento
PA |Funcio Subfuncio Iniciat iras PA Inicial Fonte | Inicial Outras
100 (Tesouro) Fontes
5009 10 305 Gestdo das Acdes de Enfrentamento ao Coronavirus - 263.000.000 | 161.960.600
CoviD-19
TOTAL 263.000.000 | 161.960.600

2.Transferéncias de Fundos a Fundo de Recursos do SUS, provenientes do Governo

Federal (R$)

Subfuncio da Sadde Natureza da Despesa
Corrente Capital
0 - Informagdes Complementares (demais subfungdes) 23.347.100 23.000
122 - Administracdo Geral 11.350.000 12.700.000
301 — Atencao Basica 5.364.000 0
302 — Assisténcdia Hospitalar e Ambulatorial 1.235.709.214 0
303 —Suporte prof ldt to e Terapéut to 157.141.246 0
304 —Vigilanda Sanitaria 53.505.440 1.100.000
305 —Vigilédndia Epidemioldgica 154.570.000 500.000
306 —Alimentacdo e Nutricao 0 0
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3.Transferéncias de Fundos ao Fundo de Recursos do SUS, provenientes do Governo

Estadual (R$)

Subfungdo da Sadde

MNatureza da Despesa

Corrente

Capital

0 - Informagbes Complementares (dermais subfuncdes)

122 - Administracdo Geral

301 - Atencao Basica

302 - Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial

303 - suporte Prof idt to e Terapéut to

304 - Vigildncda Sanitdria

305 - Vigildnda Epidemioldgica

306 - Alimentagdo e Nutricdo

4. Transferéncias de convénios destinados a Saude (R$)

Subfungo da Saide Natureza da Despesa
Corrente Capital
0 - Informacies Complementares (dermais subfuncies) 1.630,00
122 - Administracao Geral 1.620,00 0,00
301 - Atencdo Basica 0,00 0,00
302 - Assisténda Hospitalar e Ambulatorial 0,00 0,00
303 - Suporte Prof I8t to e Terapéut to 0,00 0,00
304 - Vigildncia Sanitdria 990,00 0,00
305 - Vigildncia Epidemioldgica 0,00 0,00
306 - Alimentacdo e Nutricdo 0,00 0,00
5.0peracdes de Crédito vinculadas a Saude (R$)
Natureza da Despesa
Subfun¢do da Saide
Corrente Capital
0 - Informacgdes Complementares (demais subfuncdes)
122 - Administracao Geral
301 - Atengdo Basica 18.520.000 12.646.000

302 - Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial

303 - suporte Prof Idt to e Terapéut to

304 - Vigildncia Sanitdria

305 - Vigildncia Epidemioldgica

306 - Alimentac3o e Nutrigdo
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6.Royalties do petrdleo destinados a Saude (R$)

Subfun¢do da Sadde

Matureza da Despesa

Corrente

Capital

0 - Informagbes Complementares (demais subfungbes)

122 - Administracdo Geral

301 - Atencao Basica

302 - Assisténda Hospitalar e Ambulatorial

303 - Suporte Prof i&t to e Terapéut to

304 - Vigildncia Sanitdria

305 - Vigildncia Epidemioldgica

306 - Alimentacdo e Nutricdo

7.0utros recursos destinados a Saude (R$)

Subfunco da Saide Natureza da Despesa
Corrente Capital

0 - Informagies Complementares (demais subfuncies) 33.802.925

122 - Administracdo Geral 22.851.000 930.000
301 - Atencdo Bdsica

302 - Assisténda Hospitalar e Ambulatorial 18.831.380 0
303 - Suporte Prof i3t to e Terapéut to 0 0
304 - Vigildncia Sanitdria 140.980 0
305 - Vigilncia Epidemioldgica 6.485.500 1.100
306 - Alimentac3o e Nutrigdo 0

Fonte das Informagtes: GOFS/PROPOSTA LOA 2022/Portal da Transparéncia
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