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| - INTRODUCAO

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

A Portaria n? 2.135/2013 definiu a Programacdo Anual de Satdde (PAS) como “o instrumento que operacionaliza as intengdes expressas no Plano de Saude e tem
por objetivo anualizar as metas do Plano de Saude e prever a alocagdo dos recursos orgamentarios a serem executados (artigo 49, § 19)

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

| - a definicdo das a¢Bes que, no ano especifico, garantirdo o alcance dos objetivos e o cumprimento das metas do Plano de Saude.
Il - a identificagdo dos indicadores que serdo utilizados para o monitoramento da PAS; e

Il - a previsdao da alocagdao dos recursos orgamentarios necessarios ao cumprimento da PAS;

No ano de 2012 foi aprovada a Lei Federal Complementar N2 141, que regulamentou o § 32. do art. 198 da Constituicdo Federal para dispor sobre os valores
minimos a serem aplicados anualmente pela Unido, Estados, Distrito Federal e Municipios em ag¢des e servigos publicos de salde; estabeleceu os critérios de rateio dos
recursos de transferéncias para a salde e as normas de fiscalizacdo, avaliagdo e controle das despesas com saude nas 3 (trés) esferas de governo; revogou dispositivos das
Leis 8.080, de 19 de setembro de 1990, e 8.689, de 27 de julho de 1993; e deu outras providéncias.

Em seu § 29, a Lei 141 definiu que os entes da Federagdo deverdo encaminhar a Programagdo Anual do Plano de Saude ao respectivo Conselho de Saude para
aprovacdo, em tempo compativel com a elaboracdo da Lei de Diretrizes Orgamentdrias, LDO, em marg¢o/ abril do ano anterior. A Programacdo Anual 2018 esta alinhada

com os prazos previstos na Lei Complementar Federal 141/12.
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A Programacdo Anual corresponde as metas e ag¢Ges para cada Eixo, Diretriz e Objetivo do Plano Estadual de Saude, com os seguintes campos:

CAMPOS DESCRICAO
Meta 2018 Meta do objetivo para o ano.
Agles Acbes que serdo realizadas no ano a fim de atingir a meta estabelecida.
Produto Produtos esperados de cada agao.
Prazo de execugdo - Data inicio Meés para o inicio de cada agdo.
Prazo de execugdo - Data término Més previsto para o término de cada acdo. Caso avance para 2019, registrar mm/aaaa.
Origem dos recursos Numero do Programa e Ag¢do do PPA (ver dados da Dotacdo Orgamentaria).
Areas Responsaveis Coordenadoria ou area responsavel pela execuc¢do das agdes programadas.
Parcerias Instituicdes parceiras, quando couber.
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Il — INFORMAGOES GERAIS - SARGSUS

Segundo informagdes do Ministério da Saude, a partir de 2018 o SARGSUS migrara para uma nova plataforma (DigiSUS), que ira integrar os instrumentos
de planejamento do SUS (Plano de Salde, Programagdo Anual de Saude, Relatérios de Gestdo e Pactuagdo Interfederativa de indicadores). Neste momento, o novo sistema
ainda ndo esta disponivel para o preenchimento do Relatdrio do 32 quadrimestre de 2018. O Ministério da Saude encaminhou o seguinte informe: “o desenvolvimento da
parte relativa aos relatorios de gestdo, que inclui os quadrimestrais, ainda ndo foi concluida. Dessa maneira, os estados e municipios podem encaminhar de maneira
convencional os seus relatorios para apreciacdo na Casa de Leis, visto que ndo ha obrigatoriedade de uso do sistema para o envio de relatérios quadrimestrais.
Posteriormente, quando o sistema estiver disponivel, o gestor podera acessa-lo e preencher o seu relatério”.
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Em 2011 a Comissdo Intergestores Bipartite/SP produziu avancos relacionados a regionalizacdo e constituicdo de redes, criando 17 Redes Regionalizadas de
Atencdo a Saude - RRAS, que compreendem as 63 regides de salide do estado. O Plano Estadual de Saude e suas ProgramacgGes Anuais estruturam-se sobre este modelo de
regionalizacdo.

Secretaria de Estado da Saude de Sao Paulo - Regionalizagao - 2016

Taubaté

Rede Regional de Atengao a Saude - RRAS
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111.1 - DEMONSTRATIVOS DA UTILIZAGAO DOS RECURSOS APLICADOS E EXECUCAO ORGAMENTARIA
RELATORIO RESUMIDO DA EXECUGAO ORCAMENTARIA (RREO) — DEMONSTRATIVO DE APLICAGAO DE RECURSOS NA SAUDE

GOVERNO DO ESTADO OE SE0 PATTLO
FELATORIOBESUMIDO D& EXECUCED ORCAWENTARLE
DEMONSTRATIVO DE APLICACA O DE RECURSOS NA SAUDE
ILNERD & DEFEMBRO DE 2012 - 6° BIMES TRE: HOVEMERCO - DEZEMBROD

Valores e B
DISCRIVINAGED ‘EFSINNESL%EQ‘EE

(&) = TOTAL DA RECEITA = (B} +(C) +(D) 168 486 359.159,19
{B) =RECEITAS DE IMPORTOS 153307.171 721 4%
(C) = OUTRAS RECEITAS PROVENIENTES DE IMPOSTOS 4371.904.071,55
{Dh = TRANSFERENCIAS FECER AIS 10.717 283 366, 16
(E) = TRANSFERENCIAS & WMUNICIPIOS 42202329 509,23
TOTAL D& RECEITA LIQUIDA = (4) - (E) 125 672,020 349 96
(F)=FUNGED 10 - SATTDE = (F1) + (F2) 19260 502 605,27




SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
RELATORIO 32 QUADRIMESTRE — RDQA 2018

{F1)= FUNCEO 10 = &DMINISTRAC D DIRETA 15.250 658 426,45
Secretaria da Saiide 150150411724

Outras da dministragio Direta 73561731404

{F2) = FUNCEOD 10 = ADMINISTRAC D INDIRET A 4018 544.119,42

() = EXCLUSCES
Cancelamento de restos a pagar
Insuficiéncia financeira
&posentadorias e penstes
Despesa intraorgarmenitina
Contribmuigdo para a formacio do PIS/PASER
Dernais dedugdes

2466 936,184,060
26.761 530,62
616.425.043,33
12.060.085,55
1.221 B60.205,47
223811 240,00
366.017.479.09

TOTAL Dié DESPES & LIGUIDA = (F) - ()

16.202 566 421,51

. LOUMILADO A TE
LPURACAD DO PERCENTU AL ¢ BIMESTRE 2012
TOTAL DESPES & LIQUIDA / TOTAL RECEITA LIQUDA 13,37%

FOMNTE : SIAFEMISP - Dados Definitivos - CGESEFAZ -230 anf2019 - 10:00h
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1.2 - EXECUCAO ORCAMENTARIA
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ORCAMENTO - POR FONTE DE RECURSOS / ADMINISTRAGAO
32 QUADRIMESTRE - 2018

Valores em RS milhdes

DOTACAO POR FONTE DE RECURSOS 2015 2016 2017 2018
Janeiro Dezembro Alteragao
Total do Orgamento 21.426,2 22.137,8 22.702,9 22.438,9 23.361,5 922,6
001 - TESOURO-DOT.INICIAL E CRED.SUPLEMENTAR 14.674,9 | 15.742,4 | 16.687,1 | 17.334,7 17.739,2 404,5
002 - RECURSOS VINCULADOS ESTADUAIS 18,3 17,7 19,2 18,6 18,6 0,0
003 - RECURSOS VINCULADOS-FUNDO ESPECIAL DE DESPES 673,2 521,3 18,3 6,0 6,0 0,0
004 - REC.PROPRIO-ADM.IND.-DOT.INIC.CR.SUPL. 462,6 308,2 300,0 81,3 126,8 45,5
005 - RECURSOS VINCULADOS FEDERAIS 5.451,8 | 5.162,3| 5.026,7 | 4.638,4 5.092,4 454,0
007 - OP.CRED.E CONTRIB.DO EXTERIOR-DOT.INIC.CR.SU 140,6 271,4 598,3 360,0 377,4 17,4
045 - REC.VINC.TRANSF.FEDERAL/SUPERAVIT FINANC. 0,0 114,1 45,7 0,0 1,1 1,1
047 - REC.OPERAC. DE CREDITO-P/SUPERAVIT FINANCEIR 4,8 0,4 7,6 0,0 0,0 0,0

Valores em RS milhdes

~ - 201 201 2017 201

DOTAGAO ADMINISTRACAO DIRETA 015 016 0 018
Janeiro Dezembro Alteragao
Total do Orgamento 18.562,4 19.453,1 19.452,2 19.345,4 20.089,1 743,7
001 - TESOURO-DOT.INICIAL E CRED.SUPLEMENTAR 12.688,0 | 13.758,3 | 14.119,4 | 14.702,9 15.052,7 349,8

11
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002 - RECURSOS VINCULADOS ESTADUAIS 18,3 17,7 19,2 18,6 18,6 0,0
003 - RECURSOS VINCULADOS-FUNDO ESPECIAL DE DESPES 673,2 521,3 18,3 6,0 6,0 0,0
004 - REC.PROPRIO-ADM.IND.-DOT.INIC.CR.SUPL. 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
005 - RECURSOS VINCULADOS FEDERAIS 5.037,5| 4.769,9| 4.646,3| 4.257,9 4.634,4 376,5
007 - OP.CRED.E CONTRIB.DO EXTERIOR-DOT.INIC.CR.SU 140,6 271,4 598,3 360,0 377,4 17,4
045 - REC.VINC.TRANSF.FEDERAL/SUPERAVIT FINANC. 0,0 114,1 43,0 0,0 0,0 0,0
047 - REC.OPERAC. DE CREDITO-P/SUPERAVIT FINANCEIR 4,8 0,4 7,6 0,0 0,0 0,0

Valores em RS milhdes

DOTAGAO AUTARQUIAS 2015 2016 2017 2018

Janeiro Dezembro Alteragdo

Total do Or¢camento 2.258,6 2.253,8 2.738,9 2.713,3 2.846,3 133,0
001 - TESOURO-DOT.INICIAL E CRED.SUPLEMENTAR 1.935,3| 1.930,0| 2.431,1| 2.4289 2.487,7 58,8
002 - RECURSOS VINCULADOS ESTADUAIS 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
003 - RECURSOS VINCULADOS-FUNDO ESPECIAL DE DESPES 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
004 - REC.PROPRIO-ADM.IND.-DOT.INIC.CR.SUPL. 6,5 3,8 3,4 1,6 5,4 3,8
005 - RECURSOS VINCULADOS FEDERAIS 316,8 320,0 304,5 282,7 353,2 70,5
007 - OP.CRED.E CONTRIB.DO EXTERIOR-DOT.INIC.CR.SU 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
045 - REC.VINC.TRANSF.FEDERAL/SUPERAVIT FINANC. 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
047 - REC.OPERAC. DE CREDITO-P/SUPERAVIT FINANCEIR 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0

Valores em RS milhdes
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DOTACAO FUNDAC@ES 2015 2016 2017 2018

Janeiro Dezembro Alteragdo
Total do Orgamento 605,2 430,9 511,8 380,3 426,1 45,8
001 - TESOURO-DOT.INICIAL E CRED.SUPLEMENTAR 51,6 54,1 136,6 202,9 198,8 -4,1
002 - RECURSOS VINCULADOS ESTADUAIS 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
003 - RECURSOS VINCULADOS-FUNDO ESPECIAL DE DESPES 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
004 - REC.PROPRIO-ADM.IND.-DOT.INIC.CR.SUPL. 456,1 304,4 296,6 79,7 121,4 41,7
005 - RECURSOS VINCULADOS FEDERAIS 97,5 72,4 75,9 97,7 104,8 7,1
007 - OP.CRED.E CONTRIB.DO EXTERIOR-DOT.INIC.CR.SU 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
045 - REC.VINC.TRANSF.FEDERAL/SUPERAVIT FINANC. 0,0 0,0 2,7 0,0 1,1 1,1
047 - REC.OPERAC. DE CREDITO-P/SUPERAVIT FINANCEIR 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0

EXECUGAO ORGCAMENTARIA - 32 QUADRIMESTRE 2018 - POR ADMINISTRAGAO

Valores em RS

Realizado 2018
UNIDADES ORCAMENTARIAS 2017 Dotagdo Empenhado a Realizado b
TOTAL GERAL 22.161.830.476 23.361.579.548 23.081.635.294 99% 23.081.635.294 99%
ADMINISTRACAO DIRETA 19.075.698.881 20.089.175.475 | 19.889.721.902 | 99% | 19.889.721.902 | 99%
09001 - ADMINISTRACAO SUPERIOR SECRETARIA E SEDE 8.962.441.179 9.573.097.327 9.498.729.840 | 99% 9.498.729.840 | 99%
09002 - COORD. DE REGIOES DE SAUDE 752.833.567 718.673.208 715.362.599 | 100% 715.362.599 | 100%
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09006 - COORD. DE SERVICOS DE SAUDE

2.985.370.861

2.956.155.582

2.923.649.684

99%

2.923.649.684

99%

09007 - COORD. DE CONTROLE DE DOENCAS

343.270.786

381.306.559

347.597.045

91%

347.597.045

91%

09009 - COORD.DE CIENCIA,TEC.E INS. ESTRAT.SAUDE

221.270.047

114.269.554

113.072.469

99%

113.072.469

99%

09010 - COOR.GESTAO DE CONTRATOS DE SERVICOS DE

SAUD 4.873.741.811 5.162.129.525 5.161.778.078 | 100% 5.161.778.078 | 100%
09011 - CONSELHO ADMINISTRATIVO DO FESIMA 7.135.228 10.645.001 8.238.397 | 77% 8.238.397 | 77%
09012 - UO MASTER 0 46.880.985 0 0% 0 0%
09013 - COORDENADORIA DE ASSISTENCIA FARMACEUTICA 929.635.402 1.126.017.734 1.121.293.790 | 100% 1.121.293.790 | 100%
AUTARQUIA 2.683.464.689 2.846.259.298 | 2.796.643.005 | 98% 2.796.643.005 | 98%
09055 - SUPERINTENDENCIA DE CONTROLE ENDEMIAS-

SUCEN 82.899.218 94.637.660 82.459.541 | 87% 82.459.541 | 87%
09056 - HOSPITAL DAS CLINICAS FAC. MEDICINA RIB PRET 516.824.393 562.834.159 557.850.685 | 99% 557.850.685 | 99%

09057 - HOSPITAL DAS CLINICAS FAC DE MEDICINA DA USP

1.854.881.878

1.947.034.855

1.917.798.806

98%

1.917.798.806

98%

09059 - HOSPITAL DAS CLINICAS FAC DE MEDICINA DE

BOTUCATU 196.881.083 210.317.018 207.726.518 | 99% 207.726.518 | 99%
09060 - HOSPITAL DAS CLINICAS FAC DE MEDICINA DE

MARILIA 31.978.117 31.435.606 30.807.455 | 98% 30.807.455 | 98%
FUNDACAO 402.666.906 426.144.775 395.270.387 | 93% 395.270.387 | 93%
09045 - FUND.PARA O REM.POPULAR CHOPIN T.LIMA-FURP 313.596.600 328.062.884 304.109.016 | 93% 304.109.016 | 93%
09046 - FUNDACAO ONCOCENTRO DE SAO PAULO 10.279.451 11.749.221 11.048.474 | 94% 11.048.474 | 94%
09047 - FUNDACAO PRO-SANGUE HEMOCENTRO DE SAO

PAULO 78.790.855 86.332.670 80.112.897 | 93% 80.112.897 | 93%

a = Empenhado/Dotagédo

b = Realizado/Dotagéo

14
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EXECUGAO ORCAMENTARIA 32 QUADRIMESTRE 2018 - POR FONTES DE FINANCIAMENTOS

FONTES

TOTAL GERAL

Realizado
2017

22.161.830.476

Dotagao

23.361.579.548

2018
Empenhado

23.081.635.295

a

99%

Valores em RS

Realizado b

23.081.635.295 99%

ADMINISTRAGCAO DIRETA

19.075.698.881

20.089.175.475

19.889.721.901

99%

19.889.721.901 | 99%

001 - TESOURO-DOT.INICIAL E CRED.SUPLEMENTAR

13.969.043.484

15.052.738.055

15.015.041.172

100%

15.015.041.172 | 100%

002 - RECURSOS VINCULADOS ESTADUAIS 19.200.000 18.600.000 17.055.334 | 92% 17.055.334 | 92%
003 - RECURSOS VINCULADOS-FUNDO ESPECIAL DE
DESPES 2.265.685 6.057.380 1.788.951 | 30% 1.788.951 | 30%

005 - RECURSOS VINCULADOS FEDERAIS

4.530.271.269

4.634.365.030

4.518.656.601

98%

4.518.656.601 | 98%

007 - OP.CRED.E CONTRIB.DO EXTERIOR-

DOT.INIC.CR.SU 507.300.152 377.415.010 337.179.843 | 89% 337.179.843 | 89%
045 - REC.VINC.TRANSF.FEDERAL/SUPERAVIT

FINANC. 39.987.980

047 - REC.OPERAC. DE CREDITO-P/SUPERAVIT

FINANCEIR 7.630.311

AUTARQUIA

2.683.464.689

2.846.259.298

2.796.643.007

98%

2.796.643.007 | 98%

001 - TESOURO-DOT.INICIAL E CRED.SUPLEMENTAR

2.404.667.277

2.487.689.447

2.464.353.477

99%

2.464.353.477 | 99%

004 - REC.PROPRIO-ADM.IND.-DOT.INIC.CR.SUPL. 1.276.544 5.380.268 5.065.316 | 94% 5.065.316 | 94%
005 - RECURSOS VINCULADOS FEDERAIS 277.520.868 353.166.965 327.203.835 | 93% 327.203.835 | 93%
045 - REC.VINC.TRANSF.FEDERAL/SUPERAVIT

FINANC. 0 22.618 20.379 | 90% 20.379 | 90%

15
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FUNDACAO 402.666.905 426.144.775 395.270.387 | 93% 395.270.387 | 93%
001 - TESOURO-DOT.INICIAL E CRED.SUPLEMENTAR 134.759.612 198.842.231 198.556.983 | 100% 198.556.983 | 100%
004 - REC.PROPRIO-ADM.IND.-DOT.INIC.CR.SUPL. 216.897.865 121.445.574 117.665.156 | 97% 117.665.156 | 97%
005 - RECURSOS VINCULADOS FEDERAIS 51.009.429 104.759.930 78.132.209 0% 78.132.209 0%
045 - REC.VINC.TRANSF.FEDERAL/SUPERAVIT

FINANC. 0 1.097.040 916.039 | 84% 916.039 | 84%

a = Empenhado/Dotagdo

b = Realizado/Dotagéo

EXECUGAO ORCAMENTARIA - 32 QUADRIMESTRE 2018 - POR GRUPO DE GASTOS

Valores em RS

Realizado 2018

GRUPOS DE DESPESAS 2017 Dotagao Empenhado a Realizado b
TOTAL GERAL 22.161.830.476 23.361.579.548 23.081.635.296 99% 23.081.635.296 99%
31 - PESSOAL E ENCARGOS SOCIAIS 6.259.310.155 6.447.421.043 | 6.334.016.687 | 98% 6.334.016.687 | 98%
001 - TESOURO-DOT.INICIAL E
CRED.SUPLEMENTAR 5.177.023.807 5.293.906.799 | 5.253.869.790 | 99% 5.253.869.790 | 99%
004 - REC.PROPRIO-ADM.IND.-DOT.INIC.CR.SUPL. 56.479.958 56.397.298 55.495.442 | 98% 55.495.442 | 98%
005 - RECURSOS VINCULADOS FEDERAIS 1.025.806.390 1.097.116.946 1.024.651.455 | 93% 1.024.651.455 | 93%
045 - SUPERAVIT FINANCEIRO/VINCULADOS
FEDERAIS 0
32 - JUROS E ENCARGOS DA DIVIDA 8.123.496 18.362.711 18.306.295 | 100% 18.306.295 | 100%
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001 - TESOURO-DOT.INICIAL E
CRED.SUPLEMENTAR

8.123.496

18.362.711

18.306.295

100%

18.306.295

100%

33 - OUTRAS DESPESAS CORRENTES

15.006.786.736

15.934.204.289

15.842.860.439

99%

15.842.860.439

99%

001 - TESOURO-DOT.INICIAL E

CRED.SUPLEMENTAR 10.944.165.415 11.950.250.613 | 11.930.327.568 | 100% | 11.930.327.568 | 100%
002 - RECURSOS VINCULADOS ESTADUAIS 19.200.000 18.600.000 17.055.334 | 92% 17.055.334 | 92%
003 - RECURSOS VINCULADOS-FUNDO ESPECIAL

DE DESPES 2.243.061 6.045.370 1.777.455 | 29% 1.777.455 | 29%
004 - REC.PROPRIO-ADM.IND.-DOT.INIC.CR.SUPL. 155.549.017 66.698.070 63.547.490 | 95% 63.547.490 | 95%

005 - RECURSOS VINCULADOS FEDERAIS

3.807.766.677

3.891.601.196

3.829.273.722

98%

3.829.273.722

98%

007 - OP.CRED.E CONTRIB.DO EXTERIOR-

DOT.INIC.CR.SU 37.874.587

045 - REC.VINC.TRANSF.FEDERAL/SUPERAVIT

FINANC. 39.987.980 1.009.040 878.870 | 87% 878.870 | 87%
047 - OPERACOES DE CREDITO / SUPERAVIT 0

44 - INVESTIMENTOS 883.790.979 956.940.022 882.015.825 | 92% 882.015.825 | 92%
001 - TESOURO-DOT.INICIAL E

CRED.SUPLEMENTAR 375.338.546 472.098.127 471.011.930 | 100% 471.011.930 | 100%
003 - RECURSOS VINCULADOS-FUNDO ESPECIAL

DE DESPES 22.625 12.010 11.496 | 96% 11.496 | 96%
004 - REC.PROPRIO-ADM.IND.-DOT.INIC.CR.SUPL. 6.145.434 3.730.474 3.687.540 | 99% 3.687.540 | 99%
005 - RECURSOS VINCULADOS FEDERAIS 25.228.499 103.573.783 70.067.468 | 68% 70.067.468 | 68%
007 - OP.CRED.E CONTRIB.DO EXTERIOR-

DOT.INIC.CR.SU 469.425.565 377.415.010 337.179.843 | 89% 337.179.843 | 89%
045 - REC.VINC.TRANSF.FEDERAL/SUPERAVIT

FINANC. 0 110.618 57.548 | 52% 57.548 | 52%
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047 - OPERACOES DE CREDITO / SUPERAVIT 7.630.311

45 - INVERSOES FINANCEIRAS 0 0 0| 0% 0 0%
001 - TESOURO-DOT.INICIAL E

CRED.SUPLEMENTAR 0

46 - AMORTIZAGAO DA DIVIDA 3.819.110 4.651.483 4.436.050  95% 4.436.050  95%
001 - TESOURO-DOT.INICIAL E

CRED.SUPLEMENTAR 3.819.110 4.651.483 4.436.050  95% 4.436.050 | 95%

a = Empenhado/Dotagdo
b = Realizado/Dotagéo

EXECUGAO ORCAMENTARIA 32 QUADRIMESTRE 2018 - POR PROGRAMAS

Valores em RS

Realizado 2018

PROGRAMAS 2017 Dotagdo Empenhado a Realizado b
TOTAL GERAL 22.161.830.476 23.361.579.548 23.081.635.294 99% 23.081.635.294 99%
0000 - ENCARGOS GERAIS 11.942.606 23.014.194 22.742.345 | 99% 22.742.345 | 99%
0930 - ATENDIMENTO INTEGRAL E DESCENTRALIZADO NO SUS/SP 17.838.598.976 19.717.998.315 | 19.595.301.137 | 99% | 19.595.301.137 | 99%
0932 - VIGILANCIA EM SAUDE 137.702.665 173.389.886 142.020.657 | 82% 142.020.657 | 82%
0933 - CIENCIA, TECNOLOGIA E INOVACAO EM SAUDE 615.733 1.470.148 954.142 | 65% 954.142 | 65%
0935 - PRODUCAO DE VACINAS, SOROS E MEDICAMENTOS 315.837.976 420.254.564 392.943.832 | 94% 392.943.832 | 94%
0936 - FORNECIMENTO DE SANGUE, COMPONENTES E DERIVADOS 85.923.521
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0940 - FORTALECIMENTO DA GESTAO ESTADUAL DO SUS 1.709.559.591 1.954.608.911 1.921.436.922 | 98% 1.921.436.922 | 98%
0941 - EXPANSAO E MODERNIZACAO NA SAUDE 504.423.925 417.986.783 361.324.974 | 86% 361.324.974 | 86%
0942 - CAPACITACAO E DESENVOLVIMENTO DE PESSOAS NA AREA DA
SAUDE 330.845.770 229.201.945 228.882.056 | 100% 228.882.056 | 100%
0944 - RECOMECO: UMA VIDA SEM DROGAS 29.621.935 35.264.912 35.251.364 | 100% 35.251.364 | 100%
1042 - ASSISTENCIA MEDICA, HOSPITALAR E AMBULATORIAL EM
HOSPITAIS UNIVERSITARIOS 815.464.675
1729 - ATENCAO AO ADOLESCENTE EM CUMPRIMENTO DE MEDIDA
SOCIOEDUCATIVA E CAUTELAR 164.376.567 173.961.244 167.436.546 | 96% 167.436.546 | 96%
2826 - COMUNICACAO SOCIAL 23.760.000 23.512.500 23.512.500 | 100% 23.512.500 | 100%
3813 - GESTAO DA CUSTODIA DA POPULACAO PENAL 193.156.535 190.916.146 189.828.819 | 99% 189.828.819 | 99%
a = Empenhado/Dotagdo
b = Realizado/Dotagéo
EXECUCAO ORCAMENTARIA 32 QUADRIMESTRE 2018- POR ATIVIDADES
Valores em RS
2017 2018
ATIVIDADES Realizado Dotagdo Empenhado a Realizado b
Total Geral 22.161.830.476 23.361.579.548 23.081.635.294 99%  23.081.635.294 99%

1377 - REFORMAS AMPL. AREAS FISICAS ADM.DIR.E IND. 188.322.715 113.771.598 113.771.588 | 100% 113.771.588 | 100%
2444 - QUALIDADE DE VIDA SAUDE DO TRABALHO 0
2445 - APOIO A ATENCAO BASICA MUNICIPAL 104.850.895
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2449 - APARELHAMENTO/EQUIPAMENTOS UNID.ADM.DIR./IND. 77.786.313 170.005.939 137.307.476 | 81% 137.307.476 | 81%
2472 - FORTALECIMENTO DA GESTAO ESTADUAL DE SAUDE 291.128.740 301.553.866 285.244.230 | 95% 285.244.230 | 95%
2473 - APOIO A PPP CONSTRUCAO HOSP. S.J. CAMPOS 88.776.340 33.566.471 33.566.470 | 100% 33.566.470 | 100%
2529 - CONSTR.NOVAS UNIDADES DE SAUDE 10.286.489

2530 - APOIO PPP - CONTR.NOVO HOSP.PEROLA BYINGTON 23.600.000 37.047.773 13.122.232 | 35% 13.122.232 | 35%
2531 - APOIO PPP - CONTRUCAO HOSP.EST. DE SOROCABA 115.652.069 36.759.856 36.759.856 | 100% 36.759.856 | 100%
2574 - REFORMAS E INSTALACOES DAS UNIDADES DA SAUDE 0 26.835.146 26.797.351 | 100% 26.797.351 | 100%
4124 - CAMPANHAS DE VACINACAO 1.358.830 7.366.498 6.082.055 | 83% 6.082.055 | 83%
4127 - ACOES DE VIGILANCIA SANITARIA 7.665.755 9.577.242 7.784.951 | 81% 7.784.951 | 81%
4138 - EXAMES LABORATORIO INTERESSE SAUDE PUBLICA 20.274.828 27.912.365 21.417.257 | 77% 21.417.257 | 77%
4192 - ATENDIMENTO HEMOTERAPICO 85.923.521 88.935.522 85.963.947 | 97% 85.963.947 | 97%
4722 - VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA 25.770.500 34.357.953 24.892.381 | 72% 24.892.381 | 72%
4838 - FABRICACAO E DISTRIBUICAO DE MEDICAMENTOS 236.884.653 239.062.884 215.109.016 | 90% 215.109.016 | 90%
4839 - CONTROLE DE DOENCAS TRANSMITIDAS POR VETORES 69.655.477 86.525.725 74.483.784 | 86% 74.483.784 | 86%
4849 - APOIO FINANCEIRO AOS MUNICIPIOS 343.518.469 456.347.823 452.008.478 | 99% 452.008.478 | 99%
4850 - ATENDIMENTO AMBUL. E HOSPITALAR REDE ESTADO 6.015.856.920 6.046.882.314 5.950.865.935 | 98% 5.950.865.935 | 98%
4852 - ATEND. AMBUL. HOSP. POR ORGANIZACOES SOCIAIS 5.242.879.911 5.524.710.126 5.521.860.883 | 100% 5.521.860.883 | 100%
4856 - PESQUISA E DESENVOLVIMENTO EM SAUDE 488.345 1.465.152 949.146 | 65% 949.146 | 65%
4862 - PROGRAMA DE APRIMORAMENTO PROFISSIONAL - PAP 12.497.794 11.856.000 11.856.000 | 100% 11.856.000 | 100%
4863 - RESIDENCIA MEDICA 212.606.997 214.349.378 214.333.524 | 100% 214.333.524 | 100%
4865 - EPIDEMIOLOGIA E INFORMACAO EM CANCER 7.060.618 7.396.103 7.262.288 | 98% 7.262.288 | 98%
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4869 - PRODUCAO DE VACINAS 29.332

5428 - GERENCIAMENTO DO BENEFICIO SAUDE 104.000.659 143.460.000 143.460.000 | 100% 143.460.000 | 100%
5532 - ATEND.AMB.HOSP.SERV.CONTR./CONV.GEST.ESTADUAL 3.048.378.746 3.098.416.256 3.098.364.644 | 100% 3.098.364.644 | 100%
5576 - PUBLICIDADE DE UTILIDADE PUBLICA 23.760.000 23.512.500 23.512.500 | 100% 23.512.500 | 100%
5780 - VACINACAO DE ROTINA 5.225.420

5781 - CAMPANHA DE VACINACAO ANIMAL 630.540

5801 - FUNCIONAMENTO DO CONSELHO ESTADUAL DE SAUDE 120.116 34.727 34.727 | 100% 34.727 | 100%
5805 - DIFUSAO DO CONHECIMENTO 119.418 174.000 101.455 | 58% 101.455 | 58%
5807 - INOVACAO TECNOLOGICA DE PRODUTOS E PROCESSOS 7.970 4.996 4.996 | 100% 4.996 | 100%
6117 - ASSISTENCIA FARMACEUTICA ESPECIALIZADA 1.627.222.891 1.579.363.255 1.573.679.801 | 100% 1.573.679.801 | 100%
6119 - PRODUCAO DE SOROS 3.923.991 3.256.158 2.870.869 | 88% 2.870.869 | 88%
6121 - CAPACITACOES TECNICAS E ADMINISTRATIVAS 1.740.321 2.822.567 2.591.077 | 92% 2.591.077 | 92%
6159 - ASSISTENCIA MEDICA, HOSP. E AMB. HOSP. DA USP 414.424.692 409.298.616 399.430.872 | 98% 399.430.872 | 98%
6160 - ASSISTENCIA MEDICA, HOSP. E AMB. HOSP.UNICAMP 378.251.765 395.461.872 395.290.070 | 100% 395.290.070 | 100%
6163 - ASSISTENCIA MEDICA, HOSP. AMB. HOSP. FAMERP 22.788.218 24.212.510 24.181.389 | 100% 24.181.389 | 100%
6165 - ATEND. DESCENTRALIZADO A SAUDE POP.PRISIONAL 20.976.205 19.950.000 19.948.518 | 100% 19.948.518 | 100%
6182 - ATENCAO SAUDE ADOLESC.CUMP.SOCIOEDUCATIVA 164.376.567 173.961.244 167.436.546 | 96% 167.436.546 | 96%
6183 - SERVICOS DE ATENCAO A SAUDE DOS CUSTODIADOS 193.156.535 190.916.146 189.828.819 | 99% 189.828.819 | 99%
6184 - RECOMECO:PROG.EST.DE ENFRENT. AO CRACK-SAUDE 9.600.000 12.301.200 12.301.200 | 100% 12.301.200 | 100%
6190 - RECOMECO: PROGR.EST.ENFRENT.CRACK-DES.SOC 20.021.935 22.963.712 22.950.164 | 100% 22.950.164 | 100%
6213 - SUBVENCOES A ENTIDADES FILANTROPICAS 702.595.171 831.622.526 830.495.401 | 100% 830.495.401 | 100%
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6214 - REDE LUCY MONTORO 113.010.512 152.239.952 152.239.952 | 100% 152.239.952 | 100%
6215 - GESTAO DA SECRETARIA DA SAUDE 1.418.310.735 1.509.560.318 1.492.697.965 | 99% 1.492.697.965 | 99%
6221 - SANTAS CASAS SUSTENTAVEIS 619.309.256 673.648.065 672.091.277 | 100% 672.091.277 | 100%
6243 - VIGILANCIA DOEN. E AGRAVOS NAO TRANSMISSIVEIS 37.600

6244 - VIGILANCIA AMBIENTAL 23.097 254.000 97.942 | 39% 97.942 | 39%
6259 - PAGAMENTO DIVIDA PUBLICA EXTERNA 6.708.310 17.786.407 17.786.406 | 100% 17.786.406 | 100%
6260 - PAGAMENTO DIVIDA PUBLICA INTERNA 5.234.296 5.227.787 4.955.939 | 95% 4.955.939 | 95%
6265 - PRODUCAO DE MEDICAMENTOS -IFAB 75.000.000 89.000.000 89.000.000 | 100% 89.000.000 | 100%
6269 - APOIO A ATENCAO BASICA MUNICIPAL 0 158.400.000 158.399.557 | 100% 158.399.557 | 100%
6273 - SUBVENCOES ENTIDADES FILANTROPICAS 0 230.145.000 229.144.360 | 100% 229.144.360 | 100%
6276 - SUPORTE A OPERACIONALIZACAO GESTAO HOSP.-PPP 0 117.300.000 117.300.000 | 100% 117.300.000 | 100%

a = Empenhado/Dotacéo

b = Realizado/Dotagéo

EXECUCAO ORCAMENTARIA 32 QUADRIMESTRE 2018 - POR ATIVIDADES DENTRO DOS PROGRAMAS

2017
Realizado
PROGRAMAS/ATIVIDADE 22.161.830.476
Total de 0000 - ENCARGOS GERAIS 11.942.606
0000 - ENCARGOS GERAIS 6259 - PAGAMENTO DA DIVIDA PUBLICA EXTERNA 6.708.310

a

99%

2018
Dotagao Empenhado
23.361.579.548 23.081.635.294
23.014.194 22.742.345
17.786.407 17.786.406 | 100%

Valores em RS

Realizado b
23.081.635.294
22.742.345 99%

17.786.406 | 100%
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6260 - PAGAMENTO DA DIVIDA PUBLICA INTERNA
Total de 0930 - ATENDIMENTO INTEGRAL E DESCENTRALIZADO NO SUS/SP

2445 - APOIO A ATENCAO BASICA MUNICIPAL

4849 - APOIO FINANCEIRO AOS MUNICIPIOS

4850 - ATENDIMENTO AMBUL. E HOSPITALAR REDE ESTADO

4852 - ATEND. AMBUL. HOSP. POR ORGANIZACOES SOCIAIS

5532 - ATEND.AMB.HOSP.SERV.CONTR./CONV.GEST.ESTADUAL

6117 - ASSISTENCIA FARMACEUTICA ESPECIALIZADA

0930 - ATENDIMENTO 6159 - ASSISTENCIA MEDICA, HOSP. E AMB. HOSP. DA USP

INTEGRAL E
DESCENTRALIZADO NO
SUS/SP

6160 - ASSISTENCIA MEDICA, HOSP. E AMB. HOSP.UNICAMP

6163 - ASSISTENCIA MEDICA, HOSP. AMB. HOSP. FAMERP

6165 - ATEND. DESCENTRALIZADO A SAUDE POP.PRISIONAL

6213 - SUBVENCOES A ENTIDADES FILANTROPICAS

6214 - REDE LUCY MONTORO
6221 - SANTAS CASAS SUSTENTAVEIS

6269 - APOIO A ATENCAO BASICA MUNICIPAL

6273 - DES. ACOES DE SAUDE-EMENDAS PARLAMENTARES

6276 - SUPORTE A OPERACIONALIZACAO GESTAO HOSP.-PPP

Total de 0932 - VIGILANCIA EM SAUDE

5.234.296

17.838.598.976

104.850.895

343.518.469

6.015.856.920

5.242.879.911

3.048.378.746

1.627.222.891

20.976.205

702.595.171

113.010.512
619.309.256

0

0

137.702.665

5.227.787

19.717.998.315

456.347.823

6.046.882.314

5.524.710.126

3.098.416.256

1.579.363.255

409.298.616

395.461.872

24.212.510

19.950.000

831.622.526

152.239.952
673.648.065

158.400.000

230.145.000

117.300.000

173.389.886

4.955.939

19.595.301.137

452.008.478

5.950.865.935

5.521.860.883

3.098.364.644

1.573.679.801

399.430.872

395.290.070

24.181.389

19.948.518

830.495.401

152.239.952
672.091.277

158.399.557

229.144.360

117.300.000

142.020.657

95%

99%

99%

98%

100%

100%

100%

98%

100%

100%

100%

100%

100%
100%

100%

100%

100%

82%

4.955.939

19.595.301.137

452.008.478

5.950.865.935

5.521.860.883

3.098.364.644

1.573.679.801

399.430.872

395.290.070

24.181.389

19.948.518

830.495.401

152.239.952
672.091.277

158.399.557

229.144.360

117.300.000

142.020.657

95%

99%

99%

98%

100%

100%

100%

98%

100%

100%

100%

100%

100%
100%

100%

100%

100%

82%
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4124 - ACOES DE IMUNIZACAO NA POPULACAO HUMANA
4127 - ACOES DE VIGILANCIA SANITARIA

4138 - EXAMES LABORATORIO INTERESSE SAUDE PUBLICA
4722 - VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

4839 - CONTROLE DE DOENCAS TRANSMITIDAS POR VETORES
0932 - VIGILANCIA EM SAUDE

4865 - EPIDEMIOLOGIA E INFORMACAO EM CANCER

5780 - VACINACAO DE ROTINA
5781 - CAMPANHA DE VACINACAO ANIMAL

6243 - VIGILANCIA DOEN. E AGRAVOS NAO TRANSMISSIVEIS

6244 - VIGILANCIA AMBIENTAL
Total de 0933 - CIENCIA, TECNOLOGIA E INOVACAO EM SAUDE

4856 - PESQUISA E DESENVOLVIMENTO EM SAUDE

0933 - CIENCIA, TECNOLOGIA

E INOVACAO EM SAUDE 5805 - DIFUSAO DO CONHECIMENTO

5807 - INOVACAO TECNOLOGICA DE PRODUTOS E PROCESSOS

Total de 0935 - PRODUCAO E FORNECIMENTO DE VACINAS, SOROS, MEDICAMENTOS, SANGUE
E HEMODERIVADOS

4192 - ATENDIMENTO HEMOTERAPICO

0935 - PRODUCAO E 4838 - FABRICACAO E DISTRIBUICAO DE MEDICAMENTOS

FORNECIMENTO DE VACINAS,
SOROS, MEDICAMENTOS,
SANGUE E HEMODERIVADOS | 6119 - PRODUCAO DE SOROS

6265 - PRODUCAO DE MEDICAMENTOS -IFAB

4869 - PRODUCAO DE VACINAS

Total de 0936 - FORNECIMENTO DE SANGUE, COMPONENTES E DERIVADOS

3.206.840

10.332.665

32.552.818

35.870.118

86.525.725

7.120.000

0
0

0

255.000
615.733

488.345

119.418

7.970

315.837.976

0

236.884.653

29.332
3.923.991

75.000.000

85.923.521

7.366.498

9.577.242

27.912.365

34.357.953

86.525.725

7.396.103

254.000
1.470.148

1.465.152

4.996

420.254.564

88.935.522

239.062.884

3.256.158

89.000.000

6.082.055

7.784.951

21.417.257

24.892.381

74.483.784

7.262.288

97.942
954.142

949.146

4.996

392.943.832

85.963.947

215.109.016

2.870.869

89.000.000

83%

81%

77%

72%

86%

98%

39%
65%

65%

100%

94%

97%

90%

88%

100%

6.082.055

7.784.951

21.417.257

24.892.381

74.483.784

7.262.288

97.942
954.142

949.146

4.996

392.943.832

85.963.947

215.109.016

2.870.869

89.000.000

83%

81%

77%

72%

86%

98%

39%
65%

65%

100%

94%

97%

90%

88%

100%
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0936 - FORNECIMENTO DE
SANGUE, COMPONENTES E
DERIVADOS

4192 - ATENDIMENTO HEMOTERAPICO

Total de 0940 - FORTALECIMENTO DA GESTAO ESTADUAL DO SUS
2472 - SAUDE EM ACAO- PROJETO APOIADO PELO BID
0940 - FORTALECIMENTO DA | 5428 - GERENCIAMENTO DO BENEFICIO SAUDE

GESTAO ESTADUAL DO SUS
5801 - FUNCIONAMENTO DO CONSELHO ESTADUAL DE SAUDE

6215 - APOIO ADMINISTRATIVO DA SES-SP
Total de 0941 - EXPANSAO E MODERNIZACAO NA SAUDE

1377 - REFORMA/AMPL.DE UNIDADES DA ADM.DIRETA E IND.

2449 - APARELHAMENTO/EQUIPAMENTOS UNID.ADM.DIR./IND.

2473 - APOIO A PPP CONSTRUCAO HOSP. S.J. CAMPOS

0941 - EXPANSAO E

MODERNIZACAO NA SAUDE 2529 - CONSTRUCAO DE NOVAS UNIDADES DE SAUDE

2530 - APOIO PPP - CONTR.NOVO HOSP.PEROLA BYINGTON

2531 - APOIO PPP -CONSTRUCAO DO HOSPITAL DE SOROCABA

2574 - REFORMAS E INSTALACOES DAS UNIDADES DA SAUDE

Total de 0942 - CAPACITACAO E DESENVOLVIMENTO DE PESSOAS NA AREA DA SAUDE

4862 - PROGRAMA DE APRIMORAMENTO PROFISSIONAL - PAP

0942 - CAPACITACAO E
DESENVOLVIMENTO DE
PESSOAS NA AREA DA SAUDE

4863 - RESIDENCIA MEDICA

5428 - GERENCIAMENTO DO BENEFICIO SAUDE

5805 - DIFUSAO DO CONHECIMENTO

85.923.521

1.709.559.591

291.128.740

120.116

1.418.310.735
504.423.925

188.322.715

77.786.313

88.776.340

10.286.489

23.600.000

115.652.069

330.845.770

12.497.794

212.606.997

104.000.659

1.954.608.911

301.553.866

143.460.000

34.727

1.509.560.318
417.986.783

113.771.598

170.005.939

33.566.471

37.047.773

36.759.856

26.835.146

229.201.945

11.856.000

214.349.378

174.000

1.921.436.922

285.244.230

143.460.000

34.727

1.492.697.965
361.324.974

113.771.588

137.307.476

33.566.470

13.122.232

36.759.856

26.797.351

228.882.056

11.856.000

214.333.524

101.455

98%

95%

100%

100%

99%
86%

100%

81%

100%

35%

100%

100%

100%

100%

100%

58%

1.921.436.922

285.244.230

143.460.000

34.727

1.492.697.965
361.324.974

113.771.588

137.307.476

33.566.470

13.122.232

36.759.856

26.797.351

228.882.056

11.856.000

214.333.524

101.455

98%

95%

100%

100%

99%
86%

100%

81%

100%

35%

100%

100%

100%

100%

100%

58%

25



SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
RELATORIO 32 QUADRIMESTRE — RDQA 2018

6121 - CAPACITACOES TECNICAS E ADMINISTRATIVAS 1.740.321 2.822.567 2.591.077 | 92% 2.591.077 | 92%
Total de 0944 - RECOMECO: UMA VIDA SEM DROGAS 29.621.935 35.264.912 35.251.364 100% 35.251.364 100%
6184 - RECOMECO:PROG.EST.DE ENFRENT. AO CRACK-SAUDE 9.600.000 12.301.200 12.301.200 100% 12.301.200 | 100%
0944 - RECOMECO: UMA VIDA
SEM DROGAS
6190 - RECOMECO: PROGR.EST.ENFRENT.CRACK-DES.SOC 20.021.935 22.963.712 22.950.164 | 100% 22.950.164 | 100%
Total de 1042 - ASSISTENCIA MEDICA, HOSPITALAR E AMBULATORIAL EM HOSPITAIS 815.464.675
UNIVERSITARIOS o
1042 - ASSISTENCIA MEDICA, | 5159 - ASSISTENCIA MEDICA, HOSP. E AMB. HOSP. DA USP 414.424.692
HOSPITALAR E 6160 - ASSISTENCIA MEDICA, HOSP. E AMB. HOSP.UNICAMP 378.251.765
AMBULATORIAL EM
HOSPITAIS UNIVERSITARIOS | 6163 - ASSISTENCIA MEDICA, HOSP. AMB. HOSP. FAMERP 22.788.218
Total de 1729 - ATENCAO AO ADOLESCENTE EM CUMPRIMENTO DE MEDIDA SOCIOEDUCATIVA 164.376.567 173.961.244 |  167.436.546 | 96% |  167.436.546 | 96%
E CAUTELAR
1729 - ATENCAO AO
ADOLESCENTE EM
CUMPRIMENTO DE MEDIDA | 6182 - ATENCAO SAUDE ADOLESC.CUMP.SOCIOEDUCATIVA 164.376.567 173.961.244 |  167.436.546  96%  167.436.546 96%
SOCIOEDUCATIVA E
CAUTELAR
Total de 2826 - COMUNICACAO SOCIAL 23.760.000 23.512.500 23.512.500 100% 23.512.500 100%
2826 - COMUNICACAO SOCIAL | 5576 - PUBLICIDADE DE UTILIDADE PUBLICA 23.760.000 23.512.500 23.512.500 | 100% 23.512.500 | 100%
Total de 3813 - GESTAO DA CUSTODIA DA POPULACAO PENAL 193.156.535 190.916.146  189.828.819 99%  189.828.819 99%
13 - GESTAO DA CUSTODIA
3813 - GESTAQ DA CUSTODIA | 143 _ SeRVICOS DE ATENCAO A SAUDE DOS CUSTODIADOS 193.156.535 190.916.146  189.828.819 | 99% | 189.828.819  99%

DA POPULACAO PENAL

a = Empenhado/Dotagéo

b = Realizado/Dotagdo
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OUTRAS LEGISLAGOES RELATIVAS AOS AJUSTES DA SES A LEI COMPLEMENTAR FEDERAL 141/12

Decreto n2 58.912, de 26 de fevereiro de 2013 de Sao Paulo

Cria e organiza, na Secretaria da Saude, a Coordenadoria de Gestéio Orcamentdria e Financeira, transfere e extingue unidades que especifica,
altera o Decreto n? 40.200, de 18 de julho de 1995, que regulamenta as atividades do Fundo Estadual de Saude - FUNDES e dispde sobre a
composicdo e as atribuicbes de seu Conselho de Orientagdo, e dd providéncias correlatas.

Decreto 59.080, de 12 de abril de 2013

Estabelece normas para a estruturagdo dos Sistemas de Administragdo Financeira e Orcamentdria do Estado e a vista do disposto no Decreto
n?58.912, de 26 de fevereiro de 2013.

Instru¢ao DPDO 5 de 16-4-2013

Dispée sobre a classificacdo institucional da Secretaria da Saude.

A Diretora da Diretoria de Pesquisa e Desenvolvimento Orcamentdrio, tendo em vista a edi¢Go do Decreto n? 59.080 de 12
de abril de 2013, resolve:

Artigo 12 - Ficam incluidas no artigo 1° da Instrugdo DPDO 17, de 3 de agosto de 2010, que dispée sobre a classificagGo
institucional da Secretaria da Saude a Unidade Orcamentdria Fundo Estadual de Saude — FUNDES e respectiva Unidade de Despesa com a
seguinte codificacdo:
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OR. u.o (U.G.0) UD(UGE) DENOMINAGAO
09000 SECRETARIA DA SAUDE
09012 090021 Fundo Estadual de Saide — FUNDES
090197 Secretaria Executiva do Conselho de Orientagdao do Fundo
Estadual de Saude - FUNDES

Artigo 22 - Fica incluida no artigo 12 da Instrugdo DPDO 17, de 3 de agosto de 2010, a seguinte Unidade de Despesa na
Unidade Or¢camentdria Administracdo Superior de Secretaria e da Sede com a sequinte codificacdo:

OR. u.o (U.G.0) UD.(UGE) DENOMINAGAO
09000 SECRETARIA DA SAUDE
09001 090010 Administracao Superior da Secretaria e da Sede

090196 Coordenadoria de Gestdao Orgamentaria e Financeira
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IV — INFORMAGOES SOBRE AUDITORIA NO PERIODO - 32 QUADRIMESTRE 2018 — GNACS

DRS Orgdo Demandante Ne SISRAD/ Processo I:s:;ti:;%aao Municipio Assunto/objeto Status
f.191/2012-I it
of.191/ Ocivil nquerito Irregularidade no PSF, RELATORIO FINAL
. . FMS, CMS, Assistencia ENCAMINHADO AO
Promoﬁ?gis\zm“'ca 24(35355122?211/ :)2%9(; SMS Itapevi Farmaceutica, RAG; sema| DIRETORIA DRS-1 E
20 processo implantagao da auditoria GVS DE OSASCO EM
001.0201.001152/2009) € a regulagdo 10/01/2018
irregularidades no FMS,
PSF, CMS, baixo
atendimento REALIZAR AUDITORIA
o DENASUS 001.0201.001389/2012 SMS Biritiba Mirim odontolégio, parametros MONITORAMENTO
35 de consultas atengdo ANUAL
g bésica e urgencia em
o desacordo
<
wv
-
Q
g Certiddo de
SISRAD 60874/2015 Resg;"éibr'('j':s:jotegg'ca
T fi ARQUIVADO EM
DENASUS ransformado em SAMU Jandira SAMU/profissionais sem au ©
processo Treinamento de Suporte 20/03/2018
001.0201.002151/2015 - . P
Basico de Vida e
Primeiros Socorros
SR e i % scmmomorved
DIAUD/SP/DENASUS CPI Itaquaquecetuba DO CRONOGRAMA
PROCESSO fechamento do Pronto PARA DEZEMBRO/2019
001.0201.001256/2015 Socorro Municipal
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Instituica
DRS Orgdao Demandante Ne SISRAD/ Processo :zt;tit:;%aao Municipio Assunto/objeto Status
Ministério Pablico Sta Casa de Irregularidades e ma
Estadual 001.0202.000964/2015 | Misericérdia de Pereira Barreto prestacdo dos servicos de Andamento
Pereira Barreto saude.
Avaliar os servigos da 0SS
Prefeitura na: Atengao Basica,
Ministério Publico Municipal de Hospital Municipal da
Federal 001.0202.001971/2016 Aracatuba Aracatuba Mulher, Servico de Andamento
(AVAPE) Urgéncia e Emergéncia
(sucedaneas da AVAPE).
=
= Hosp Beneficente Auditoria no Hospital Previsdo para
< Prefeitura Municipal | 001.0202.002155/2013 | José Fortunato de Castilho , P . P
< ) apos reforma. monitoramento.
< Castilho
<
N Verifi
4 Sta Casa de . . erimear O?
o DRS I 001.0202.001684/2012 . Andradina equipamentos existentes Andamento
Andradina - AME
no AME
Sta Casa de Andlise financeira e de
Prefeitura Municipal | 001.0202.002229/2014 | Misericérdia de Birigui procedimentos da Sta Andamento
Birigui. Casa de Birigui.
S Sta Casa de
Ministério da s .
. S 001.0202.000588/2015 | Misericordia de Guararapes AVALICAO DE SERVICO Andamento
Saude/Ouvidoria
Guararapes
Irmandade Santa
DRS II 001.0202.001001/2015 | . cas2de Penapolis Auditoria Assistencial na Previsao para
Misericérdia de Sta Casa de Pendpolis. monitoramento.
Pendpolis
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Sta Casa de Analise financeira do
Ministério Publico 001.0202.001828/2015 Mlserlcc?rdla Sdo Buritama repa.sse do recurso da Pre.wsao para
Federal Francisco de Prefeitura a Sta. Casa de monitoramento.
Buritama Buritama
Irmandade Santa -
Apurar a prestacdo dos
Ministério Publico Casa de servicos de Oncologia
001.0202.001207/2015 | Misericérdia de Aracatuba . ¢ g Andamento
Estadual realizados pela Sta. Casa
Aragatuba -
. de Aragatuba.
Oncologia
Irmandade Santa
Casa de Avaliar os servigos de
SES 001.0202.000313/2016 | Misericérdia de Aracatuba . .C Andamento
Cardiologia.
Aracatuba -
Cardiologia
Irmandade Santa Avaliar prontudrios do
. . ial
DRS i 001.0202.001510/2016 |  Ccasade Aracatuba atendimento assistencia Andamento
Misericérdia de em Clinica Médica,
Aracatuba Cirurgica e Parto.
Sta Casa de
DRS I 001.0202.000307/2015 | Misericérdia de Birigui Carta Usuario SUS Andamento
Birigui.
Verificagdo in loco da
veracidade das
irmandade Santa informacdes que cqnstam
Casa de no CNES dos servigos
DRS I 001.0202.001438/2017 e Auriflama Hospitalares gerenciados Andamento
Misericérdia de .
. por OSS e dos Hospitais
Auriflama .
que integram o Programa
das Santas Casas
Sustentaveis.
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Verificagdo in loco da
veracidade das
Irmandade Santa informacdes que co'nstam
Casa de no CNES dos servigos
DRS I 001.0202.001439/2017 R Andradina Hospitalares gerenciados Andamento
Misericérdia de e
. por OSS e dos Hospitais
Andradina .
que integram o Programa
das Santas Casas
Sustentaveis.
Verificagdo in loco da
veracidade das
irmandade Santa informacdes que co'nstam
Casa de no CNES dos servigos
DRS Il 001.0202.001437/2017 s Aracatuba Hospitalares gerenciados Andamento
Misericérdia de .
por OSS e dos Hospitais
Aracatuba .
que integram o Programa
das Santas Casas
Sustentaveis.
Sta Casa de
Misericordia Sdo
GNACS 100.424/2018 Francisco de Buritama AVALICAO DE SERVICO Andamento
Buritama -
Glaucoma
Farmdcia Alto Verificagdo in loco da
DRS Il 001.0202.000322/2018 Custo MEDEX Mirandépolis falsificagcdo de prescricdo Andamento
Aracatuba de Somatropina injetavel.
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Instituicao

DRS Orgdao Demandante Ne SISRAD/ Processo . Municipio Assunto/objeto Status
Auditada
VERIFICAR SE AS
INADEQUACOES
APONTADAS NO
SECRETARIA .
CONTROLADORIA RELATORIO DA CGU
GERAL DA UNIAO 001/0203/001.329/2018 MUEILCSI’D,?EL DE BORBOREMA FORAM SANADAS E A ANDAMENTO
é SITUACAO ATUAL EM
g RELACAO A ESF, CNESE A
g GESTAO.
o
< SECRETARIA ~ .
[~ ~ APURACAO DE DENUNCIA
: OUVIDORIA 001/0203/001.247/2018 MUNIC!PAL DE RIBEIRAO BONITO DE COBRANCA INDEVIDA ANDAMENTO
N SAUDE
o
o
VERIFICAR
CARACTERIZACAO
SES/DRS HOSPITAL MATAO CORRETA DA ANDAMENTO
CARLOS INTERNACAO - URGENCIA
FERNANDO E EMERGENCIA
MALZONI
~ Institui¢ao ., .
o
DRS Orgdao Demandante N2 SISRAD/ Processo Auditada Municipio Assunto/objeto Status
CNES dos
GNACS / SP 788 /2015 Servigos Proprios Santos GESTAO ARQUIVADO
3 Estaduais
-
2
3 Hosp. Municipal
g DRS04/GAB 638 /2016 P- - P Cubatdo GESTAO ANDAMENTO
o de Cubatdo
o
o
AAA K 1106/ 2016 UPA's Rodovidria Guaruja GESTAO ARQUIVADO

e Boa Esperanca
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Santa Casa de
Santos, Hosp.
Regional de

Itanhaém-HRI,

GNACS/SP 1025 /2017 Instituto Emilio Santos SERVICO ANDAMENTO
Ribas Il do
Guaruja e Hosp.
Santo Amaro e
Praia Grande
Hkk kX 480/ 2018 UBS's e ESF's Guaruja GESTAO ARQUIVADO
DRS Orgdo Demandante Ne SISRAD/ Processo I:s::i::‘;aao Municipio Assunto/objeto Status
MPE 002325/2016 SANTA CASA BARRETOS DENUNCIA ANDAMENTO
MPE 00565/2004 SMS TERRA ROXA DENUNCIA ANDAMENTO
MPE 001633/2017 UPA BARRETOS DENUNCIA ANDAMENTO
a MPE 000194/2018 P.S. Monte Azul Pta. DENUNCIA ANDAMENTO
E MPE 001014/2018 SANTA CASA OLIMPIA DENUNCIA ANDAMENTO
E MPE 001015/2018 UPA OLIMPIA DENUNCIA ANDAMENTO
o
n DRS-V 000489/2018 PIO XII BARRETOS HOSP.ENSINO ANDAMENTO
(%]
nD: Hospital
DRS-V 000825/2007 Municipal BEBEDOURO Auditoria /gestdo ANDAMENTO
GNACS 001091/20187 PIO XII BARRETOS Auditoria/SERVICO ARQUIVO
HOSP.SAO
MPE 001993/2015 VICENTE VIRADOURO DENUNCIA ANDAMENTO
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Instituicao

DRS Orgdao Demandante Ne SISRAD/ Processo Auditada Municipio Assunto/objeto Status
GNACS 193977/2016 FArm;;'SR'\SEDEX BAURU FATURAMENTO ANDAMENTO
Hospital de
TCE 1914664/2017 reabilitacgode | g\ oy AUDITORIA ARQUIVADO
| Anomalias
Craniofaciais
= GNACS 003/2017 Santas Casas Bauru, Jau, Lins e AUDITORIA ARQUIVADO
3 Sustentaveis Promissao
o
© TCE 193977/2016 Farmacia MEDEX | Bauru e Sdo Paulo AUDITORIA ARQUIVADO
(7]
[-4
(=]
MP 218686/2016 santaCasade | 0o aans AUDITORIA ARQUIVADO
Dois Corregos
MP 2143656/2018 iigtrz Casade | \\aRE AUDITORIA EM ANDAMENTO
Farmacia MEDEX
GNACS 2071438/2018 (RIBAVIRINA) BAURU AUDITORIA EM ANDAMENTO
) Instituica . .
DRS Orgao Demandante Ne SISRAD/ Processo :il;iltj:i:laao Municipio Assunto/objeto Status
S.M.S. _
NA 1.0207.001590/201 AMPINA AUD. GESTA EM ANDAMENT
2 GNACS 001.0207.001580/2013 | 2>t C S UD. GESTAO 0
2 HOSPITAL
= GNACS 001.0207.002783/2017 | REGIONAL DE JUNDIA AUDITORIA DE CNES EM ANDAMENTO
o JUNDIAI
~
2 HOSITAL
o GNACS 001.0207.002784/2017 | ESTADUAL DE SUMARE AUDITORIA DE CNES EM ANDAMENTO
SUMARE
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SANTA CASA DE

GNACS 001.0207.002785/2017 | BRAGANCA BRAGANCA AUDITORIA DE CNES EM ANDAMENTO
PAULISTA
SANTA CASA
GNACS 001.0207.002802/2017 ANNA CINTRA AMPARO AUDITORIA DE CNES EM ANDAMENTO
HOSPITAL
GNACS 001.0207.000.004/2018 | AUGUSTO DE O. INDAIATUBA AUDITORIA DE CNES EM ANDAMENTO
CAMARGO
GNACS 92650/2018 UPA BOM JESUS BRAGANCA AUDITORIA SERVICO EM ANDAMENTO
PROM. JUST. ITATIBA | 104504/2018 SN‘X;'I'ECOS deESFe | ratiBA AUDITORIA SERVICO EM ANDAMENTO
PROM. JUST. ITATIBA | 113417/2018 f\&r;";os deESFe | raTipa AUDITORIA SERVICO EM ANDAMENTO
COMPL. HOSP.
GNACS 001.0207.001250/2018 OURO VERDE CAMPINAS AUDITORIA SERVICO EM ANDAMENTO
DRS Orgio Demandante SISRAD Instlt.uu;ao Municipio Assunto / Objeto Situagao
auditada
GNACS/SES 001.0208.000486/2008 Santa Casa Ipua Servigo Em andamento
. Pesquisa de Satisfagdo
< GNACS/SES 001.0208.000681/2008 | Farméacia Medex Franca SES/SP Em andamento
o
2
§ Diaud/SP 001.0208.000046/2009 | Secretaria Saude | SJoaquim da Barra Gestado Em andamento
%
4 GNACS/SES 001.0208.000385/2009 Santa Casa S Joaquim da Barra Servigo Em andamento
[=)
Ministério da Saude | 001.0208.000420/2009 CAPS | Guara Servigco Em andamento
Denasus 001.0208.000661/2009 | Secretaria Saude Jeriquara Gestao Em andamento
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GNACS/SES 001.0208.000270/2010 Santa Casa S Joaquim da Barra Servigo Em andamento

. Pesquisa de Satisfagdo
GNACS/SES 001.0208.000272/2010 | Farmacia Medex Franca SES/SP Em andamento
GNACS/SES 001.0208.000273/2010 |  Santa Casa Guara Pesq“'szs:/gst'“agao Em andamento
GNACS/SES 001.0208.000275/2010 H:r‘:’fé:'os Orlandia Servico Em andamento
GNACS/SES 001.0208.000276/2010 Santa Casa Miguelépolis Servigco Em andamento
GNACS/SES 001.0208.000349/2010 H:;fgtnaigs Orlandia Servico Em andamento
Delegacia de Policia | 001.0208.000423/2010 Santa Casa Pedregulho Servigco Em andamento
CGU 001.0208.000758/2010 | Secretaria Saude Jeriquara Gestdo Em andamento
CGU 001.0208.000759/2010 | Secretaria Saude Ipua Gestdo Em andamento
DRS 8 001.0208.000811/2010 Santa Casa Pedregulho Servigo Em andamento
Ministério Publico 001.0208.000233/2011 Hospital Coragdo Franca Servico Em andamento

(Santa Casa)

Ministério Saude 010.0208.000295/2011 aRbeogriz;oarllo S Joquim da Barra Servigco Em andamento
Ministério Saude 001.0208.000594/2011 UBS | Orlandia Servico Em andamento
Ministério Saude 001.0208.000260/2012 Santa Casa Franca Servigco Em andamento
Diaud/SP 001.0208.000264/2012 | Secretaria Saude Cristais Paulista Gestado Em andamento

Juizo de Direito de

Avaliagdo da rede basica

.. . 001.0208.000666/2012 | Secretaria Saude Itirapua . Em andamento
Patrocinio Paulista de Itirapa
Ministério Saude 001.0208.000207/2013 Santa Casa Franca Servigo Em andamento
Ministério Saude 001.0208.000708/2013 Santa Casa Franca Servigco Em andamento
Secretaria de Saude 001.0208.000780/2013 Santa Casa Ipua Servico Em andamento

de lpua
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Ministério Saude 001.0208.000989/2013 Santa Casa Franca Servico Em andamento
Ministério Saude 001.0208.000792/2014 Santa Casa S Joaquim da Barra Servigo Em andamento
Ministério Publico 001.0208.000865/2014 Santa Casa Migueldpolis Servigco Em andamento
GNACS/SES 001.0208.000905/2014 | Secretaria Saude Migueldpolis Servigo Em andamento
GNACS / SES 001.0208.000098/2015 Santa Casa Guara Servigo Em andamento
DRS VI 001.0208.000794/2016 Santa Casa Guara Servigo Em andamento
DRS VIII 001.0208.001127/2016 |  Santa Casa S.J. Barra oc“pacgsodsesle't"s/ Em andamento
GNACS/SES 001.0208.001618/2016 |  Santa Casa Franca Assisténcia Clinica, Em andamento
Cirurgica e Parto
DRS VIII /CROSS 001.0208.002637/2016 Santa Casa Franca Servico (sonda) Sobrestado
Secretaria Saude 001.0208.000195/2017 | Secretaria Saude Franca Servigco Em andamento
Tribunal de Justica do 001.0208.000455/2017 Santa Casa Patrocinio Paulista Servigo Em andamento
Estado de SP

Regulagdo/CRS 001.0208.000556/2017 Sa:rt:n(éz;sa Franca Auditoria de Prontuario Em andamento

S . Estratégia Saude .
Ministério Saude 001.0208.001262/2017 Familia Morro Agudo Servigco Em andamento
DRS 8 OUVIDORIA 001.0208.001276/2017 Santa Casa Franca Servigo Em andamento
DRS 8 OUVIDORIA 001.0208.001277/2017 Santa Casa Franca Servigo Em andamento

Dificuldade de acesso a
DRS 8 OUVIDORIA 001.0208.001278/2017 Santa Casa Franca usudria picada por animal Em andamento
peconhento
Fundacio Espirita Fraldas geriatricas
DRS 8 001.0208.001279/2017 ¢ 'p Franca fornecidas por meio de Em andamento
Judas Iscariotes o
acdo judicial

GNACS 001.0208.001310/2017 Santa Casa Franca Servigo Em andamento
GNACS 001.0208.001478/2017 Santa Casa Ituverava Servigo Em andamento
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Farmacia .
DRS 8 001.0208.000297/2018 Medex/DRS 8 Franca Denuncia Em andamento
DRS 8 001.0208.000952/2018 Santa Casa Franca SIHD/2018 Em andamento
DRS 8 001.0208.000953/2018 Santa Casa Franca SIHD/2018 Em andamento
DRS 8 001.0208.000954/2018 Santa Casa Franca SIHD/2018 Em andamento
DRS 8 001.0208.000955/2018 Santa Casa Franca SIHD/2018 Em andamento
Sem n? processo . .
CRS/SES Avaliacio SUStentaveis Santa Casa Franca Servigo Arquivado
Sem n?2 processo . .
CRS/SES Avaliacio SUStentaveis Santa Casa ltuverava Servigo Arquivado
DRS 8 Oficio Circular n2 Home Care - Franca ?()tfnn:(?igaDog:l;-:\”:c: Em andamento
009/2018 AcBes Judiciais 148 POrA¢
judicial
DRS Orgdo Demandante Ne SISRAD/ Processo I:s::i::‘;aao Municipio Assunto/objeto Status
SERVICO - informagdes
GNACS 2382/17 SANTA CASA TUPA CNES - Santa Casa Em andamento
Sustentavel
<
=
31:‘ SERVICO - informagoes
= GNACS 1986/17 SANTA CASA OURINHOS CNES - Santa Casa Em andamento
o Sustentavel
<
[a)
SERVICO - informacgoes
GNACS 1985/17 SANTA CASA OSVALDO CRUZ CNES - Santa Casa Em andamento

Sustentavel
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SERVIGO - informagdes
GNACS 1987/17 SANTA CASA MARILIA CNES - Santa Casa Em andamento
Sustentavel
SAO PEDRO DO Prestagao contas - Termo
CCPMIS 2230/18 P.M. TURVO Aditivo Em andamento
CCPMIS 148/14 FAMAR MARILIA Prestagdo contas - Termo Em andamento
Aditivo
CCPMIS 3173/18 SANTA CASA OURINHOS PreStacaoAZ?t?\tlZS - Termo Em andamento
BERNARDINO DE Prestagao contas - Termo
CCPMIS 3604/18 S.M. SAUDE CAMPOS Aditivo Em andamento
BERNARDINO DE Prestagao contas - Termo
CCPMIS 3605/18 S.M. SAUDE CAMPOS Aditivo Em andamento
CCPMIS 00009.001.01.03.001 S.M. SAUDE CANITAR PrEStagaOA:i’t?\tlzs - Termo Em andamento
CCPMIS 2749/18 P.M. SAGRES Prestagdo contas - Termo Em andamento
Aditivo
SANTA CRUZ DO RIO | Prestagao contas - Termo
CCPMIS 2207/17 SANTA CASA PARDO Aditivo Em andamento
CRS 200/310/17 SANTA CASA PALMITAL Salide em Acao/Raio-x - Em andamento
OUTROS
DISPENSACAO
TCE 419/18 MEDEX ASSIS SOMATROPINA - OUTROS Em andamento
DISPENSACAO
TCE 2160/18 MEDEX MARILIA SOMATROPINA - OUTROS Em andamento
Denuncia - Insatisfacdo
OUVIDORIA PT 7853/18 P.M. RINOPOLIS de usudrio com Arquivado
Residencia Terapeutica
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EQUIPES
DENASUS 1757/17 AUDITORIAS DIVERSOS OUTROS Arquivado
MUNICIPAIS
CRS 200/161/18 SANTA CASA OURINHOS Salide em Agdo/Raio-x - Em andamento
OUTROS
Denuncia de insatisfagdo
HOSPITAL .
DRS9 3474/18 BENEEICENTE HERCULANDIA com serwgo'de Em andamento
oftalmologia
Denuncia - Insatisfacdo
DRS9 3378/18 AME OURINHOS de usudrio com conduta Em andamento
médica
OUTROS - Informagdes
CLINICA DE sobre os paciente
MPE PT 79426/2018 REPOUSO NOSSO ADAMANTINA moradores e Em andamento
LAR possibilidade de
desinstitucionalizacao
DRS Orgdo Demandante Ne SISRAD/ Processo I:s::;ti:;‘;daao Municipio Assunto/objeto Status
< Promotoria de Justica Santa Casa de . APURACAO DE .
1.0210.001. 201 P |
g 2 de SdoPedro | (01-0210.001.380/2015 | s poyrg 580 Pedro IRREGULARIDADES Concluida
n G Aguarda
x g 167701/2017, P APS | &
o % CCPMIS 501'82/10?00515%35120 Irac(t:emaspolis iracemapolis Denuncia a Ouvidoria credenc.:iamento para
monitoramento
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GNACS

001.0210.001063/2017

SANTA CASA DE
RIO CLARO

RIO CLARO

AUDITORIAIN LOCO
DADOS CNES DE
HOSPITAIS
PARTICIPANTES
PROGRAMA SANTA CASA
SUSTENTAVEL

MONITORAMENTO
CONCLUIDO

GNACS

001.0210.001098/2017

SANTA CASA DE
PIRASSUNUNGA

PIRASSUNUNGA

AUDITORIA IN LOCO
DADOS CNES DE
HOSPITAIS
PARTICIPANTES
PROGRAMA SANTA CASA
SUSTENTAVEL

EM FASE DE
MONITORMANETO

GNACS

001.0210.001197/2017

SANTA CASA DE
PIRACICABA

PIRACICABA

AUDITORIA IN LOCO
DADOS CNES DE
HOSPITAIS
PARTICIPANTES
PROGRAMA SANTA CASA
SUSTENTAVEL

EM FASE DE
MONITORMANETO

GNACS

001.0210.001325/2017

HOSPITAL DOS
FORNECEDORES
DE CANA DE
PIRACICABA

PIRACICABA

AUDITORIA IN LOCO
DADOS CNES DE
HOSPITAIS
PARTICIPANTES
PROGRAMA SANTA CASA
SUSTENTAVEL

EM FASE DE
MONITORMANETO

GNACS

001.0210.001249/2017

SANTA CASA DE
ARARAS

ARARAS

AUDITORIA IN LOCO
DADOS CNES DE
HOSPITAIS
PARTICIPANTES
PROGRAMA SANTA CASA
SUSTENTAVEL

EM FASE DE
MONITORMANETO
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GNACS

AUDITORIAIN LOCO

DADOS CNES DE
SANTA CASA DE HOSPITAIS EM FASE DE
001.0210.000131 /2018 LIMEIRA LIMEIRA PARTICIPANTES MONITORMANETO
PROGRAMA SANTA CASA
SUSTENTAVEL
Adequacgdo da
. quantidade de leitos
92 Promotoria de SANTA CASA DE
Justica de Limeira 001.0210000145/2018 LIMEIRA LIMEIRA

existentes na Santa Casa
de Limeira com asnormas
aplicaveis

CONCLUIDA

GNACS/DRS10
Piracicaba

Secretaria da saude

001.0210.000205/2018 | DRS10-Piracicaba

Regidao DRS 10

Auditoria do
fornecimento de
medicamento
somatotropina pela
farmacia MEDEX

CONCLUIDA

de Limeira

Ouvidoria ANS-
CGUD-DENASUS

Secretaria da
Saude de Limeira

SISRAD 10393/2018

001.00210.00264/2018 | Santa Casa de Rio

Limeira

Intersecgao de periodo
de internagdo - Auditoria
de Prontuario

FINALIZADO

SISRAD 28844/2018 Claro

RIO CLARO

Denuncia de suspeita de
fraude a Ouvidoria da
ANS

aguarda auditoria
municipal

92 Promotoria de
Justica de Limeira

SANTA CASA DE
LIMEIRA

001.0210000145/2018

LIMEIRA

de Limeira com asnormas

Adequacgdo da
quantidade de leitos
existentes na Santa Casa

CONCLUIDA

aplicaveis
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DRS 10- Comité de
Avaliagdo Santa Casa

Santa Casa de

Denuncia encaminhada
ao CRM, a partir de
observacgGes dos

7192/201 LIMEIRA CONCLUIDA
Sustentavel/Auditoria 57192/2018 Limeira indicadores da Santa Casa 0 U
DRS 10 Sustentavel (Oficio
Auditoria 05/2018)
Apuracdo de reclamacgdo
Camara Muniocioal SAMU de Rio de desintendimento
P 101299/2018 Claro + UBS Ipeuna e Rio Claro entre médicos, realizada CONCLUIDA
de Ipeuna e
Ipeuna pelo Dr Vladimir Yatsuda
Miranda
Base . .
72 Promotoria de descentralizada Denuncia anonima base
. . 001.0210,000679/2018 Corumbatai descentralizada do SAMU CONCLUIDA
Justica d eRio claro SAMU )
. de Corumbatai
Corumbatai
1¢ Promotoria de Santa Casa de ISS:E:fiaC:ive” Jszuoa/rzlglszs Encaminhamento para
Justica da Comarca SISRAD 134248/2018 Misericordia de Capivari . L . p
L o falta de profissionais e a auditoria municipal
de Capivari Capivari
pagamentos entre outros
. Instituica P q
DRS Orgao Demandante Ne SISRAD/ Processo :z;il:;%aao Municipio Assunto/objeto Status
B w | GNACS/CTAR 001.0211.000393/12 :E d'Z'””'c' Paulicéia Auditoria Gesto Andamento
9gz
-
w
ouw 2 Andamento
a a

MP/GAB. DRS XI

001.0211.000287/14

Hospital Regional

Regente Feijé

Auditoria Servigo
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. L 3 Andamento
GNACS 001.0211.001851/15 Hospital Estadual | Pres. Prudente Visita Técn.-CNES
Sec. Munic.
. N . . Andamento
OUVIDORIA DRS XI 001.0211.001725/15 Saude Junqueirépolis Audit. Servigo PSF
GNACS 001.0211.000794/16 Santa Casa Pres. Prudente Audit. Servico D.Org. Andamento
; . . . Arquivada
GNACS 001.0211.002056/16 Hospital Estadual | Pres. Prudente Audit. Assitencial
Sec. Munic.
i Lo, L Andamento
MP/GAB. DRS XI 001.0211.001184/17 Saude Pres. Venceslau Vis. Técn.Denuncia
Sec. Munic. .
. . Lo, L Arquivada
MP/GAB. DRS XI 001.0211.001185/17 Saude Alvares Machado Vis. Técn.Denuncia
GNACS 001.0211.000225/18 MEDEX Pres. Prudente Audit. Prontuario Arquivada
) Realizado
GNACS 001.0211.000370/12 Santa Casa-Onco | Pres.Prudente LMC 51 Pront/Trim.
] Realizado
GNACS 001.0211.000559/13 Santa Casa-Onco | Pres. Prudente Trastuz.19 Pront/Tri
. . . . Realizado
GNACS Planilhas Hospital Regional | Pres. Prudente LMC 33 Pront/Trim.
. . . . Realizado
GNACS Planilhas Hospital Regional | Pres. Prudente Trastuz.08 Pront/Tri
. Instituica P q
DRS Orgao Demandante Ne SISRAD/ Processo :ful:liltj:iiaao Municipio Assunto/objeto Status
Dep.Muni.de . .
(o) MPF 001.0212.0000469/10 ) Itariri Monitoramento Andamento
x© Saude
7
o . Andamento
= GNACS 001.0212.000040/10 Farm.auto custo Somatropina
N .
- Dep.Muni.de
0 . . . Andamento
nD: MPF 001.0212.000360/10 Saude Registro Monitoramento
MPF Oficio 314/2018 HRLB Pariquera-Acu Oncologia Andamento
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DRS Orgdao Demandante Ne SISRAD/ Processo I:zt;ti:;fao Municipio Assunto/objeto Status

GNACS 213.000.985/2014 HOE;R?QETA RIBEIRAOPRETO CNES Andamento

CTAR/DRSXIII 213.000.112/2013 UBS SANTA CRUZ AVALIGAO DE SERVICO Andamento

SMS 213.000.435/2012 DIALISE SERTAOZINHO AVALICAO DE SERVICO Andamento

GNACS 213.000.645/2017 HOS ESTADUAL RIBEIRAOPRETO MON';EBR;?_:\_I{IX;%TO DE Andamento

E GNACS 213.000.646/2017 SANTA CASA RIBEIRAOPRETO MONEgBRl?_:\_I/_IX\é;’\éTO DE Andamento
a

g GNACS 213.000.647/2017 BENE RIBEIRAOPRETO MONIJ'(A)EI'T_:\_?X\(/;;'\CI)TO DE Andamento

% GNACS 213.000.648/2017 SANTA CASA SERTAOZINHO MON';—;):;?_:\_I/_IX;I\(‘)TO DE Andamento

é GNACS 213.000.644/2017 MATER RIBEIRAOPRETO MONI;E;’?_:\_?X\(;’\(;TO DE Andamento

CCPM PROC 213.000.716/17 SOBECAN RIBEIRAOPRETO MONEEE[?_:\_I/_I/\\A(/;;%TO DE Andamento

CCPM PROC 213.000.715/17 HC CAMPUS RIBEIRAOPRETO MON';—;):;?_:\_I/_IX;I\(‘)TO DE Andamento

CCPM 213.000.657/2016 DIMEM RIBEIRAOPRETO MONI;E;’?_:\_?X\(;’\(;TO DE Andamento

CCPM 213.000.656/2016 CINTIMED RIBEIRAOPRETO MONI;’(A):;?_:\_?X\(/;EA%TO DE Andamento

CCPM 213.000.664/2016 EXPECT RIBEIRAOPRETO MONI;'S:;?_:\_?XVC;'\:)TO DE Andamento
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MP)J SIRAD 170935 CERII/APAE BATATAIS AVALICAO DE SERVICO Andamento
GNASC 001.0200.000312/2017 SANZ;(LISSA E BATATAIS RX DA UNIDADE Andamento
GNACS 001.0213.000.520/2012 PM GUATAPARA CGU Andamento
FARMACIA AVALIACAO DO USO DE
GNACS 001.0213.000.200/2018 MEDEX RIBEIRAOPRETO SOMATROPINA Andamento
. Instituica Cf .
DRS Orgao Demandante Ne SISRAD/Processo :‘;;iltj;?ao Municipio Assunto/objeto Status
DRS XIV - SJBVista 001.214.000.740/2017 Instituto Radium | S3o Jodo da Boa Vista | Auditoria de Servigo -
- Santa Casa Oncologia
Misericordia " (Arg.) Totalmente
Dona Carolina finalizado
Malheiros"
s
n SES/GNACS 001.0214.000.736/2017 | Santa Casa Sdo Jodo da Boa Vista | Verificagdo "in loco" das
: Misericérdia informacgdes do CNES - (And.) emAndamento )
8 "Dona Carolina Programa Santas Casas Encaminhado ao
= Malheiros" Sustentdveis GNAC.S p?ra
: apreciagdo.
; Aguardando retorno.
o
a SES/GNACS 001.0214.000.733/2017 | Santa Casa de Mococa Verificacdo "in loco" das

Misericordia de
Mococa

informagdes do CNES -
Programa Santas Casas
Sustentaveis

(And.) em Andamento -
Encaminhado ao
GNACS para
apreciagao.
Aguardando retorno.
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SES/GNACS 001.0214.000.732/2017 | Hospital Espirito Santo do Verificagdo "in loco" das
Francisco Rosas | Pinhal informacgdes do CNES - (And.) emAndamento )
Programa Santas Casas Encaminhado ao
Sustentaveis GNAC.S pf\ra
apreciagdo.
Aguardando retorno.
SES/GNACS 001.0214.000.734/2017 | Santa Casa Mogi Guagu Verificagdo "in loco" das
Misericérdia informacgdes do CNES - (And.) emAndamento .
Mogi Guagu Programa Santas Casas Encaminhado ao
Sustentaveis GNAC_S pfra
apreciagado.
Aguardando retorno.
SES/GNACS 001.0214.000.735/2017 | Santa Casa Mogi Mirim Verificagdo "in loco" das
Misericérdia informacgdes do CNES - (And.) emAndamento )
Mogi Mirim Programa Santas Casas Encaminhado ao
Sustentaveis GNAC_S pfra
apreciagado.
Aguardando retorno.
CEVMMIF 001.0214.000.152/2018 | Santa Casa Sdo Jodo da Boa Vista | Auditoria de Servico com | (And.) em Andamento -
Misericordia énfase em Obstetricia Encaminhado ao
"Dona Carolina GNACS para
Malheiros" apreciagdo.
Aguardando retorno.
SES/GNACS 001.0214.000.284/2018 | Hospital Regional | Divinolandia Auditoria no Programa de
de Divinolandia - Assisténcia ao Portador (Arg.) Totalmente
CONDERG de Glaucoma - CONDERG finalizado
DRS XIV - SJBVista 001.0214.000.273/2008 | Departamento S30 Jodo da Boa Vista | Apresentacdo/Baixa de
Regional de Componente "Auditor"
Saude - DRS XIV - na Equipe de Auditoria (Arg.) Totalmente
SJBVista Regional do DRS XIV - finalizado
SIBV
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DRS XIV - SJBVista 001.0214.000.275/2012 | Departamento S30 Jodo da Boa Vista | Apresentacdo/Baixa de
Regional de Componente "Auditor"
Salde - DRS XIV - na Equipe de Auditoria (A“_") Totalmente
SJBVista Regional do DRS XIV - finalizado
SJBV
DRS XIV - SJBVista 001.0214.000.775/2018 | Santa Casa Mogi Mirim Auditoria de Servico na (And.) em Andamento -
Misericordia UTI Adulto, NEO, Encaminhado ao
Mogi Mirim Nefrologia, Laboratodrio e GNACS para
Almoxarifado apreciagao.
Aguardando retorno.
PJ-Aguai UBS do Municipio | Aguai Inspecdo nas Unidades
de Aguai Basicas de Satde no (And.) em
Municipio de Aguai Andamento
PJ-Aguai Pronto Socorro e | Aguai Verificagdo in loco da
Especialidades do Regularizagdo no
Municipio de Atendimento do Pronto (And.) em
, s Andamento
Aguai Socorro e Especialidades -
Municipio de Aguai
DRS XIV - SIBVista 17621/2018 Santa Casa S3o Jodo da Boa Vista | Verificagao providencias
Misericérdia Tomadas com relagdo as (Arg.) Totalmente
"Dona Carolina acOes recomendadas pelo finalizado
Malheiros" Cam - CEVMMIF

DRS XIV - SJBVista

001.0214.000731/2018

Hospital Regional
de Divinolandia -
CONDERG -
Hospitais Gerais e
Psiquiatricos sob
Gestdo Estadual

Divinolandia/Outros
municipios de
abrangéncia da
Regional

Auditoria de Faturamento
AIH/SIHD - competencia
08/2018 e apresentagdo
09/2018

(Arg.) Totalmente
finalizado
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DRS XIV - SJBVista

001.0214.000.829/2018

Hospital Regional
de Divinolandia -
CONDERG -
Hospitais Gerais e
Psiquiatricos sob
Gestdo Estadual

Divinolandia/Outros
municipios de
abrangéncia da
Regional

Auditoria de Faturamento
AIH/SIHD - competencia
09/2018 e apresentagdo
10/2018

(Arg.) Totalmente
finalizado

DRS XIV - SJBVista

Hospital Regional
de Divinolandia -
CONDERG -
Hospitais Gerais e
Psiquiatricos sob
Gestdo Estadual

Divinolandia/Outros
municipios de
abrangéncia da
Regional

Auditoria de Faturamento
AIH/SIHD - competencia
10/2018 e apresentacido
11/2018

(Arg.) Totalmente
finalizado

DRS XIV -
SJBVista

Hospital Regional
de Divinolandia -
CONDERG -

Divinolandia/Outros
municipios de
abrangéncia da

Auditoria de Faturamento
AIH/SIHD - competencia
11/2018 e apresentacdo

(Arg.) Totalmente

Hospitais Gerais e | Regional 12/2018 finalizado
Psiquiatricos sob
Gestdo Estadual
~ Instituica . . Status
DRS Orgao Demandante Ne SISRAD/ Processo NSt -ulgao Municipio Assunto/objeto
Auditada
AUDITORIA -OF. CRS/AUD
o PROC. 001-0215- MUNICIPIO DE 071/2011-REALIZACAO
- .
2 GNACS 001342/2011 MACAUBAL E MACAUBAL DE AUD,lTORlA NO Andamento
o SES/1822041/2018 SANTA CASA DE MUNICIPIO DE
g MACAUBAL MACAUBAL E SANTA
» CASA
w
a 3
9 PROC. 001-0215- MUNICIPIO DE RELATORIO~DE
=) GNACS 001336/2013 POPULINA POPULINA FISCALIZACAO CGU - Andamento
SES/1926479/2018 MUNICIPIO DE POPULINA
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GNACS

PROC. 001-0215-
003950/2017

SANTA CASA DE
SANTA FE DO SUL

SANTA FE DO SUL

VERIFICACAO IN LOCO DO
SCNES DA SANTA CASA
DE SANTA FE DO SUL,
QUE INTEGRA O
PROGRAMA SANTA CASA
SUSTENTAVEL

Andamento

GNACS

PROC. 001-0215-
003333/2010

MUNICIPIO DE
TANABI

TANABI

AUDITORIA DE
MONITORAMENTO - CGU

Andamento

DRS-XV

PROTOC. 85846/2017

MUNICIPIO DE
TANABI

TANABI

DENUNCIA - RELATA
PRECARIA SITUACAO DA
SEDE DO CONSELHO
(CMS) COM GRANDE
POSSIBILIDADE DE SEREM
SUSPENSAS AS REUNIOES

Andamento

DRS-XV

PROTOC. 138981/2017

HOSPITAL DE
BASE

SAO JOSE DO RIO
PRETO

DENUNCIA - RELATA
ATENDIMENTO QUANTO
A REGULAGEM DA
PROTESE AUDITIVA NO
AMBULATORIO DE
OTORRINO DO HOSPITAL
DE BASE DE SAO JOSE DO
RIO PRETO

Andamento

D

X
(V)

Orgdo Demandante

N2 SISRAD/ Processo

Instituicao
Auditada

Municipio

Assunto/objeto

Status

DSR 16

SOROCA

BA

GNACS

001.0216.001368/2016

CHS

SOROCABA

AUDITORIA DE SERVICO

SOBRESTADO

GNACS

21193/2018

CHS

SOROCABA

AUDITORIA DE SERVICO

SOBRESTADO
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GNACS 001.0216.002770/2017 ES;F;:&L SANTA SOROCABA SISTEMA
ANDAMENTO
I.C SANTA CASA DE
MPF 1.03.000.000895/2017- | MISERICORDIA ITU DENUNCIA
71 DE ITU SOBRESTADO
. SANTA CASA DE
[ .
GNACS OFICIO CRS/AUD N MISERICORDIA ITU DENUNCIA
170/2017
DE ITU SOBRESTADO
SANTA CASA DE
GNACS 001.0216.002766/2017 | MISERICORDIA ITAPEVA SISTEMA
DE ITAPEVA ANDAMENTO
- SANTA CASA DE -
MPE Oficio 185/2018 PJCB CAPAO BONITO CAPAO BONITO DENUNCIA
SOBRESTADO
- SANTA CASA DE -
MPE Oficio 165/2018 PJCB CAPAO BONITO CAPAO BONITO DENUNCIA
SOBRESTADO
UBS BAIRRO
o
PICS 25511/91252018 PPICN LOPES DE SOROCABA DENUNCIA
OLIVEIRA ANDAMENTO
PSF VILA NOVA -
PJCB OF. 184/2018 INQ. CIVIL CAPAO BONITO CAPAO BONITO DENUNCIA
SOBRESTADO
MP: ANDE - ASSOC.
PJS 37.0712.0004337/2018- | AMIGOS SOROCABA DENUNCIA
9 DEFICIENTES SOBRESTADO
HOSPITAL
GNACS OF. 110/2018 OFTALMOLOGICO SOROCABA PRONTUARIOS
ANDAMENTO
MP/PJ 14.0281.531/2017 HOSPITAL DE IBIUNA DENUNCIA
IBIUNA SOBRESTADO
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DRS Orgao Demandante Ne SISRAD/ Processo I:s:;ti:;ffao Municipio Assunto/objeto Status
DRS XVII 001.0217.000635/2014 SMS CARAGUATATUBA AUD. GESTAO ARQUIVADO
DRS XVII 001.0217.000093/2015 SANTA CASA CRUZEIRO AUD. SERVICO EM ANDAMENTO
GNACS 001.0217.000772/2017 SANTA CASA S.J.CAMPOS AUD. CNES EM ANDAMENTO
GNACS 001.0217.000771/2017 HRVP TAUBATE AUD. CNES EM ANDAMENTO
GNACS 001.0217.000773/2017 HUT TAUBATE AUD. CNES EM ANDAMENTO
w H.S.FRANCISCO ’
< GNACS 001.0217.000768/2017 DE ASSIS JACAREI AUD. CNES CONCLUIDO
?_: GNACS 001.0217.000769/2017 SANTA CASA LORENA AUD. CNES CONCLUIDO
S
! GNACS 001.0217.000770/2017 SANTA CASA | PINDAMONHANGABA AUD. CNES CONCLUIDO
e GNACS 001.0217.000767/2017 SANTA CASA GUARATINGUETA AUD. CNES EM ANDAMENTO
S.M.S / SANTA CACHOEIRA
CGAUD/DENASUS 25000.008565/2018 CASA PAULISTA GESTAO / DENUNCIA EM ANDAMENTO
CACHOEIRA
DENASUS 001.0217.000802/2010 SMS PAULISTA GESTAO EM ANDAMENTO
GNACS 001.0217.00802/2018 HRVP TAUBATE AUD. GLAUCOMA CONCLUIDO
GNACS 001.0217.000231/2018 MEDEX S.J.CAMPOS AUD. SOMATROPINA EM ANDAMENTO
GNACS 001.0217.000232/2018 FME TAUBATE AUD. SOMATROPINA EM ANDAMENTO
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V - REDE FiSICA DE SAUDE PUBLICA E PRIVADA PRESTADORA DE SERVICOS DO SUS

CADASTRO CNES - REDE ESTADUAL - SAO PAULO - BASE: DEZEMBRO/2018

NATUREZA

TIPO DE UNIDADE

ESTABELECIMENTO

QTDE

Administragao Direta:

AMBULATORIOS

2032759 01 INSTITUTO PASTEUR SAO PAULO

2040131 06 NUCLEO DE GESTAO ASSISTENCIAL 27 NGA27

2044412 17 AMBUL REGIONAL DE ESPECIALIDADES DR RENE RACHOO TAUBATE

2057220 01 INSTITUTO CLEMENTE FERREIRA SAO PAULO

2068915 01 CRATOD SAO PAULO

2068923 01 LUIZ DA ROCHA CERQUEIRA ITAPEVA CAPS SAO PAULO

2068966 01 CSI DR VICTOR ARAUJO H MELLO PINHEIROS SAO PAULO

2068982 01 AMBULATORIO DE SAUDE MENTAL CENTRO SAO PAULO

2069024 01 CENTRO DE DERMATOLOGIA SANITARIA SAO PAULO

2070812 04 NUCLEO DE HEMATOLOGIA E HEMOTERAPIA DE SANTOS

2077841 14 AMBULATORIO DE SAUDE MENTAL LUIZ AGOSTINHO DA SILVA

2090295 06 CAPS Il ESPACO VIVO BOTUCATU

2090317 06 OFICINAS TERAPEUTICAS ESTACAO GIRASSOL BOTUCATU

2091283 13 CAPS CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL SANTA RITA PASSA QUATRO

2091526 01 PAM SANTA CRUZ NGA 39 SAO PAULO

2092344 01 IPGG INST PAUL DE GERI E GERONT JOSE ERMIRIO DE MORAES SP

2750236 11 AMBULATORIO REGIONAL DE SAUDE MENTAL DE PRES PRUDENTE

2779528 11 NUCLEO DE GESTAO ASSISTENCIAL 34 NGA 34 PRES PRUDENTE

2785285 10 AMBULATORIO REGIONAL DE ESPECIALIDADES DE LIMEIRA

3957292 01 CENTRO PIONEIRO P ARQ JANUARIO J EZEMPLARI FRANCO DA ROCHA

4047656 14 CAPS CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL

5708036 06 CAPS AD Il RENASCER BOTUCATU
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2068974 01 PAM VARZEA DO CARMO NGA 63 SAO PAULO

TOTAL AMBULATORIO
ADMINISTRACAO DIRETA

23

Adm Direta/Contratos de gestdo/

convénios parceria:

AME/AMBULATORIOS

2068931 01 AMBULATORIO MEDICO DE ESPECIALIDADES AME IDOSO OESTE

2069008 01 AMBULATORIO DE ESPECIALIDADES CONSOLACAO SAO PAULO DR
GERALDO PAULO BOURROUL

2091461 01 AME IDOSO SUDESTE

2091542 01 AME MARIA ZELIA AMB MED ESPECIALIDADES MARIA ZELIA

3444538 01 CENTRO DE REFERENCIA DO IDOSO DA ZONA NORTESAO PAULO

5618401 15 AME AMBULATORIO MEDICO DE ESPECIALIDADES DE VOTUPORANGA

5967945 15 AME AMBULATORIO MEDICO DE ESPECIALIDADES DE SANTA FE DO
SUL

6056148 15 AME AMBULATORIO MED DE ESPECIALIDADES DE S J DO RIO PRETO

6166598 04 AME AMBULATORIO MEDICO DE ESPECIALIDADES DE SANTOS

6199879 01 AME AMBULATORIO MEDICO DE ESPECIALIDADE CARAPICUIBA

6212581 07 AME AMBULATORIO MED DE ESPECIALIDADES STA BARBARA DOESTE

6233848 17 AME AMBULATORIO MEDICO DE ESPECIALIDADES DE
CARAGUATATUBA

6258484 04 AME AMBULATORIO MEDICO DE ESPECIALIDADES DE PRAIA GRANDE

6284582 10 AME PIRACICABA DR OSWALDO CAMBIAGHI

6289304 05 AME AMBULATORIO MEDICO DE ESPECIALIDADES BARRETOS

6294049 17 AME AMBULATORIO MED ESPECIALIDADES SAO JOSE DOS CAMPOS

6335497 11 AME AMBULATORIO MED DE ESPECIALIDADES DRACENA

6359620 06 AME AMBULATORIO MEDICO DE ESPECIALIDADES BAURU

6365213 15 AME AMBUL MED DE ESPECIALIDADES AVELINO FERNANDES JALES

6423086 01 AME AMBULATORIO MEDICO DE ESPECIALIDADES JDIM DOS PRADOS
SP

6432530 01 AME AMBULATORIO MEDICO DE ESPEC DRA MARIA CRISTINA CURY
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6476058 11 AME DR ANTONIO CARLOS FONTOURA DA SILVA PRES PRUDENTE

6479146 10 AME AMBULATORIO MED DE ESPECIALIDADES DE RIO CLARO

6479200 01 AME DR LUIZ ROBERTO BARRADAS BARATA SAO PAULO

6523536 10 AME AMBULATORIO MEDICO DE ESPECIALIDADES DE LIMEIRA

6546463 01 AME AMBULATORIO MEDICO DE ESPECIALIDADES DE ITAPEVI

6568459 14 AME AMB MEDICO DE ESP ELIANA N Z M GIANTOMASSI CASA BRANCA

6568971 02 AME ANDRADINA DR EDMON ALEXANDRE SALOMAO

6572367 02 AME ARACATUBA DR OSCAR GURJAO COTRIM

6578578 01 AME AMBULATORIO MEDICO DE ESP DE PSIQUIATRIA V MARIA

6603432 14 AME AMB MEDICO DE ESP BENEDITO DARCADIA DE MOGI GUACU

6604862 16 AME ITAPEVA EDISON OLIVEIRA MARTHO

6607179 07 AME AMBULATORIO MEDICO DE ESPECIALIDADES ATIBAIA

6607330 09 AME AMBULATORIO DE ESPECIALIDADES MEDICAS DE TUPA

6639658 16 AMBULATORIO MEDICO DE ESPECIALIDADE AME DE ITAPETININGA

6655416 01 AME SANTO ANDRE DR NEWTON DA COSTA BRANDAO

6657516 16 AME ITU AMBULATORIO MEDICO DE ESPECIALIDADE DE ITU

6669727 08 AME AMBULATORIO MEDICO DE ESPECIALIDADES DE FRANCA

6752233 05 AME AMBULATORIO MEDICO DE ESPECIALIDADE GERAL BARRETOS

6818196 06 AME DR JOAO LUIZ TREVELIM PROMISSAO

6895263 14 AME AMBULATORIO MED ESPECIALIDADES DE SAO JOAO DA BOA
VISTA

6956718 01 AME MAUA

6959636 15 AME AMBULATORIO MEDICO DE ESPECIALIDADES FERNANDOPOLIS

6992560 07 AME DE JUNDIAI

7021801 01 AME AMBULATORIO MEDICO DE ESPECIALIDADES DE MOGI DAS
CRUZES

7033702 08 AME AMBULATORIO MEDICO DE ESPECIALIDADES DE ITUVERAVA

7049730 15 AME AMBULATORIO MEDICO DE ESPECIALIDADES CATANDUVA

7062672 01 AMBULATORIO MEDICO DE ESPECIALIDADES AME TABOAO DA SERRA
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7188676 09 AME DE OURINHOS

7209517 09 AME AMBULATORIO MEDICO DE ESPECIALIDADES DE ASSIS

7496117 16 AMBULATORIO MEDICO DE ESPECIALIDADE AME SOROCABA

7560435 12 AME PARIQUERA ACU

9030557 17 AMBULATORIO MEDICO DE ESPECIALID DE LORENA AME LORENA

9232141 07 AME AMB MEDICO DE ESP LEONARDO FRANCESCO BEIRA DE AMPARO

9314687 03 AME TAQUARITINGA

9442642 03 AMBULATORIO MEDICO DE ESPECIALIDADES AME SAO CARLOS

9503196 06 AME AMBULATORIO MEDICO DE ESPECIALIDADES BOTUCATU

9580743 04 AME SAO VICENTE

AME AMERICO BRASILIENSE

AME ZONA LESTE
TOTAL AMBULATORIOS ADM. 60
PARCEIROS
TOTAL AMBULATORIOS 83

Administragao Direta

Estaduais-Proprios

HOSPITAL
ESPECIALIZADO

2028840 01 INSTITUTO DE INFECTOLOGIA EMILIO RIBAS SAO PAULO

2065665 01 HOSPITAL MATERNIDADE INTERLAGOS

2070766 01 CAISM DR DAVID CAPISTRANO DA COSTA FILHO DA AGUA FUNDA SP

2071371 01 HOSPITAL INFANTIL DARCY VARGAS UGA 11l SAO PAULO

2077418 01 CAISM PHILIPPE PINEL SAO PAULO

2077701 01 HOSPITAL E MATERNIDADE LEONOR MENDES DE BARROS SAO PAULO

2077957 01 CENTRO DE REFERENCIA E TREINAMENTO DSTAIDS SAO PAULO

2078031 13 HOSPITAL SANTA TEREZA DE RIBEIRAO PRETO

2078287 01 CENTRO DE REFERENCIA DA SAUDE DA MULHER SAO PAULO

2080192 16 HOSPITAL DR FRANCISCO RIBEIRO ARANTES ITU

2081725 06 CAIS CLEMENTE FERREIRA DE LINS
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2084198 16 CEDEME CENTRO DESENVOLV PORTADOR DEFICIENCIA MENTAL ITU

2088495 01 INSTITUTO DANTE PAZZANESE DE CARDIOLOGIA IDPC SAO PAULO

2088517 01 HOSPITAL INFANTIL CANDIDO FONTOURA SAO PAULO

2090309 06 CAIS CANTIDIO DE MOURA CAMPOS BOTUCATU

2091275 13 CAIS CENTRO ATENCAO INTEGRAL SAUDE SANTA RITA PASSA QUATRO

2091356 01 HOSPITAL VITAL BRAZIL SAO PAULO

2746220 01 COMPLEXO HOSPITALAR JUQUERY FRANCO DA ROCHA

2749033 14 CENTRO DE REABILITACAO DE CASA BRANCA

2750511 11 HOSPITAL ESTADUAL DR ODILO ANTUNES DE SIQUEIRA P PRUDENTE

2790734 06 INSTITUTO LAURO DE SOUZA LIMA BAURU

7580770 01 HOSPITAL ESTADUAL DE CAIEIRAS

HOSPITAL
ESPECIALIZADO Total

22

HOSPITAL GERAL

0008052 01 HOSPITAL REGIONAL DR VIVALDO MARTINS SIMOES OSASCO

2066572 01 HOSPITAL HELIOPOLIS UNIDADE DE GESTAO ASSISTENCIAL | SP

2077493 01 HOSPITAL GERAL DE SAO MATEUS SAO PAULO

2077523 01 UNIDADE DE GESTAO ASSISTENCIAL Il HOSPITAL IPIRANGA SP

2077574 01 CONJUNTO HOSPITALAR DO MANDAQUI SAO PAULO

2079194 03 HOSPITAL NESTOR GOULART REIS AMERICO BRASILIENSE

2079240 01 HOSPITAL GERAL JESUS TEIXEIRA DA COSTA GUAIANASES SAO PAULO

2079410 01 COMPLEXO HOSPITALAR PADRE BENTO DE GUARULHOS

2079720 04 HOSPITAL GUILHERME ALVARO SANTOS

2080079 01 HOSPITAL DR OSIRIS FLORINDO COELHO FERRAZ DE VASCONCELOS

2082225 01 HOSPITAL KATIA DE SOUZA RODRIGUES TAIPASSP SAO PAULO

2083019 02 HOSPITAL ESTADUAL DE MIRANDOPOLIS

2083094 09 HOSPITAL REGIONAL DE ASSIS

2084236 01 CENTRO ESP EM REABILITACAO DR ARNALDO PEZZUTI CAVALCANTI
MOG
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2091313 01 HOSPITAL REGIONAL SUL SAO PAULO

2091755 01 HOSPITAL GERAL DE VILA PENTEADO DR JOSE PANGELLA SAO PAULO

2092107 01 HOSPITAL DE CLINICAS DE FRANCO DA ROCHA FRANCO DA ROCHA

2688573 01 HOSPITAL GERAL DE VILA NOVA CACHOEIRINHA SAO PAULO

2790610 06 HOSPITAL GERAL PREFEITO MIGUEL MARTIN GUALDA DE PROMISSAO

2058332 HOSPITAL MANOEL DE ABREU BAURU

HOSPITAL GERAL Total

20

TOTAL HOSPITAIS ADM. DIRETA

42

AUTARQUIAS/FUNDAGOES

HOSPITAL ESPECIALIZADO

2071568 01 HC DA FMUSP INSTITUTO DO CORACAO INCOR SAO PAULO

2790564 06 HOSPITAL DE REABILITACAO DE ANOMALIAS CRANIOFACIAIS BAURU*

6123740 01 INSTITUTO DO CANCER DO ESTADO DE SAO PAULO

HOSPITAL ESPECIALIZADO
TOTAL

HOSPITAL GERAL

2025507 09 HOSP.DAS CLIN UNIDADE CLINICO CIRURGICO e 2025523 MATERNO
INFANTIL

2076926 01 HOSPITAL UNIVERSITARIO DA USP SAO PAULO*

2077396 15 HOSPITAL DE BASE DE SAO JOSE DO RIO PRETO

2078015 01 HC DA FMUSP HOSPITAL DAS CLINICAS SAO PAULO (incluido
Inst.Psiquiatria)

2079798 07 HOSPITAL DAS CLINICAS DA UNICAMP DE CAMPINAS*

2082187 13 HOSPITAL DAS CLINICAS FAEPA RIBEIRAO PRETO

HOSPITAL DA CRIANCA DE RIBEIRAO PRETO

2748223 06 HOSPITAL DAS CLINICAS DE BOTUCATU

HOSPITAL ESTADUAL DE BOTUCATU

HOSPITAL GERAL TOTAL

TOTAL HOSPITAIS
AUTARQUIA/FUNDAGOES

12

Adm Direta/Contratos de gestdo/ convénios parceria
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HOSPITAL ESPECIALIZADO

2079119 13 CENTRO DE REF DA SAUDE DA MULHER DE R PRETO MATER

2790580 06 MATERNIDADE SANTA ISABEL

2088576 01 HOSP DE TRANSPLANT DO EST DE SP EURYCLIDES DE JESUS ZERBINI

7544529 04 INST DE INFECT EMILIO RIBAS Il BAIXADA SANTISTA

SEM CNES - PAI ZONA NORTE

SEM CNES - PAI BAIXADA SANTISTA

SEM CNES - UNIDADE RECOMECO HELVETIA

HOSPITAL ESPECIALIZADO
Total

HOSPITAL GERAL

2066092 01 HOSPITAL GERAL DE PEDREIRA

2077426 01 HOSPITAL ESTADUAL DE VILA ALPINA ORG SOCIAL SECONCI SAO PAUL

2077434 12 HOSPITAL REGIONAL DR LEOPOLDO BEVILACQUA - REGISTRO

2077620 01 HOSPITAL GERAL SANTA MARCELINA DE ITAIM PAULISTA SAO PAULO

2077671 01 HOSPITAL GERAL DO GRAJAU PROF LIBER JOHN ALPHONSE DI DIO SP

2078104 01 HOSPITAL GERAL DE ITAPEVI

2078562 01 HOSPITAL GERAL DE ITAQUAQUECETUBA

2079828 01 HOSPITAL GERAL PIRAJUSSARA TABOAO DA SERRA

2080273 01 HOSPITAL ESTADUAL MARIO COVAS DE SANTO ANDRE

2080338 01 HOSPITAL GERAL DE GUARULHOS PROF DR WALDEMAR DE CARVALHO

2080680 01 HOSPITAL DAS CLINICAS LUZIA DE PINHO MELO MOGI DAS CRUZES

2083981 07 HOSPITAL ESTADUAL SUMARE

2084163 01 HOSPITAL ESTADUAL DE DIADEMA HOSPITAL SERRARIA

2087804 04 CONSAUDE HOSPITAL REGIONAL DE ITANHAEM

2091585 01 HOSPITAL ESTADUAL DE SAPOPEMBA SAO PAULO

2749319 17 HOSPITAL UNIVERSITARIO DE TAUBATE

2750546 11 HOSPITAL ESTADUAL PORTO PRIMAVERA ROSANA

2755130 11 HOSPITAL DOMINGOS LEONARDO CERAVOLO PRESIDENTE PRUDENTE
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2790556 06 HOSPITAL DE BASE DE BAURU

2790602 06 HOSPITAL ESTADUAL BAURU

2792141 01 HOSPITAL REGIONAL DE COTIA

2792168 01 HOSPITAL GERAL DE CARAPICUIBA

2792176 01 HOSPITAL GERAL DE ITAPECERICA DA SERRA

3001466 01 CENTRO HOSPITALAR DO SISTEMA PENITENCIARIO SAO PAULO

3028399 01 HOSPITAL ESTADUAL PROF CARLOS DA SILVA LACAZ FCO MORATO

3126838 17 HOSPITAL REGIONAL DO VALE DO PARAIBA

5437156 01 HOSPITAL LOCAL DE SAPOPEMBA DR DAVI CAPISTRANO FILHO SP

5887623 13 HOSPITAL ESTADUAL DE RIB PRETO DR CARLOS EDUARDO MARTINELLI

6164366 03 HOSPITAL ESTADUAL AMERICO BRASILIENSE

6236596 15 HOSPITAL ESTADUAL JOAO PAULO Il SAO JOSE DO RIO PRETO

6878687 01 HOSPITAL ESTADUAL DR ALBANO DA FRANCA ROCHA SOBRINHO

7573162 07 HOSPITAL REGIONAL DE JUNDIAI

9425802 10 HOSPITAL REGIONAL DE PIRACICABA

9491112 16 HOSPITAL REGIONAL DE SOROCABA

9491252 17 HOSPITAL REGIONAL DE SAO JOSE DOS CAMPOS

9556095 12 HOSPITAL REGIONAL DE REGISTRO REGISTRO

2081695 16 CONJUNTO HOSPITALAR SOROCABA - Dr ADIB DOMINGUES JATENE

HOSPITAL GERAL Total 37
TOTAL HOSPITAIS - ADM.
DIRETA/CONTRATOS DE
GESTAO/CONVENIOSPARCERIA 44

Adm Direta/Contratos de gestdo/ convénios parceria:

5451612 01 INSTITUTO DE REABILITACAO LUCY MONTORO

2091690 01 CENTRO DE REABILITACAO UMARIZAL SAO PAULO

6859186 15 INSTITUTO DE REABILITACAO LUCY MONTORO IRLM SIJRP

6889549 17 CENTRO DE REABILITACAO LUCY MONTORO SAO JOSE DOS CAMPOS

7019823 15 UNIDADE DE REABILITACAO LUCY MONTORO IRLM FERNANDOPOLIS
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7064497 14 SERVICO DE REABILITACAO LUCY MONTORO MOIJI MIRIM

7536917 04 CENTRO DE MEDICINA DE REABILITACAO LUCY MONTORO SANTOS

7594011 12 UNIDADE DE REABILITACAO LUCY MONTORO PARIQUERAACU

7879210 09 CENTRO DE MEDICINA E REAB LUCY MONTORO MARILIA

9519688 06 SERVICOS REAB LUCY MONTORO BOTUCATU

9642927 16 CENTRO DE REABILITACAO LUCY MONTORO DE SOROCABA

SEM CNES - CENTRO REABILITACAO LUCY MONTORO - CAMPINAS

SEM CNES - CENTRO REABILITACAO LUCY MONTORO - CLINICAS

SEM CNES - CENTRO REABILITACAO LUCY MONTORO - LAPA

SEM CNES - CENTRO REABILITACAO LUCY MONTORO - RIBEIRAO PRETO

SEM CNES - CENTRO REABILITACAO LUCY MONTORO - VILA MARIANA

SEM CNES - SERVICO DE REABILITACAO LUCY MONTORO - PRESIDENTE PRUDENTE

SEM CNES - UNIDADE MOVEL - LUCY MONTORO - TODO O ESTADO

REDE LUCY MONTORO Total

18

Observagoes:

1 - Hospitais de Retaguarda ndo incluidos na tabela acima - Hospital Auxiliar de Suzano, Hospital S3o José, CAISM Franco da Rocha e Unidade

Recomego Botucatu, ndo constam da tabela acima.

2 - Rede Lucy Montoro, unidades planejadas: Servigo de Reabilitagdo Lucy Montoro — Jau (este ja com dispensagdao de OPM —Ortese e Protese

Metalica)

* Estes 3 hospitais sdo ligados exclusivamente as universidades, ndo administrados pela SES/SP.

4 - Unidades que alteraram a Gestao de Estadual para Municipal em 2018:

2073382 AMBULATORIO DE SAUDE MENTAL DE JALES
2716380 NGA 24 JALES

6439810 AMBULATORIO DE ESPECIALIDADE DE VOTUPORANGA
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VI — DADOS GERAIS DE PRODUGAO

PRODUCAO HOSPITALAR SUS
POR TIPO DE GESTAO E GRUPO DE HOSPITAIS
ESTADO DE SAO PAULO - Setembro a Novembro/2018

Ao s MUNICIPAL ESTADUAL TOTAL
Fisico Financeiro Fisico Financeiro Fisico Financeiro

Estaduais-AME - - 7.216 3.422.432,09 7.216 3.422.432,09
Estaduais-OSS - - 117.755| 138.769.280,68 117.755 138.769.280,68
Estaduais-Proprios - - 52.183 64.797.549,14 52.183 64.797.549,14
Estaduais-Universitarios B B 56.514 | 164.813.192,92 56.514 164.813.192,92
Estaduais-Outros - - - - - -

Federal - - - - - -
Filantropicas 195.576 235.444.063,80 73.703 | 135.488.330,68 269.279 370.932.394,48
Municipais 118.454 106.358.038,84 - - 118.454 106.358.038,84
Privado 2.729 6.158.804,70 621 759.328,85 3.350 6.918.133,55
Sindicato - - - - - -

Total 316.759 347.960.907,34 307.992 | 508.050.114,36 624.751 856.011.021,70

FONTE: SIH/SUS Datasus/MS
Linha=Grupo Hospitais (agrupamento por natureza SES)

Coluna=Tipo de Gestao
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PRODUCAO AMBULATORIAL SUS
POR TIPO DE GESTAO E TIPO DE PRESTADOR
ESTADO DE SAO PAULO - Setembro a Novembro/2018

Tipo Prestador MUNICIPAL ESTADUAL TOTAL
Fisico Financeiro Fisico Financeiro Fisico Financeiro

PRIVADO 5.666.988 116.063.100,12 388.411| 39.682.470,79 6.055.399 155.745.570,91
PUBLICO FEDERAL 5.928 34.990,96 - - 5.928 34.990,96
PUBLICO ESTADUAL 503.909 760.541,73 124.534.520 | 409.092.443,30| 125.038.429 409.852.985,03
PUBLICO MUNICIPAL 122.977.006 371.021.957,47 - - 122.977.006 371.021.957,47
FILANTROPICO 22.054.350 292.289.057,86 5.575.661 | 156.069.666,19 27.630.011 448.358.724,05
SINDICATO 1.120 - - - 1.120 -

Total 151.209.301 780.169.648,14 130.498.592 604.844.580,28 281.707.893 1.385.014.228,42

FONTE: SIA/SUS Datasus/MS
Linha=UPS agrupment-CNES

Coluna=Tipo de Gestao

PRODUCAO AMBULATORIAL TOTAL DA COMPLEXIDADE ATENCAO BASICA.
ESTADO DE SAO PAULO - Setembro a Novembro/2018

Grupo procedimento

Qtd.Aprovada

01-Acbes de promogdo e 16.368.879

prevencdo em saude

QZ-P.rocedlrr.\entc’)s 'com 7.517.358

finalidade diagndstica

03-Procedimentos clinicos 38.615.129
1.089.539

04-Procedimentos cirurgicos

05-Transplantes de orgaos,
tecidos e células
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06-Medicamentos

07-Orteses, préteses e materiais
especiais

08-Agbes complementares da

58.268
atengdo a saude
Nao discriminado -
Total 63.649.173

Fonte: SIA/SUS Datasus/MS

Obs: produgdo Municipal, toda a rede basica esta sob gestdao municipal

Complex.procedim.: Atencdo Basica

PRODUCAO SIA E SIH EM URGENCIA E EMERGENCIA POR GRUPO DE PROCEDIMENTO,
ESTADO DE SAO PAULO - Setembro a Novembro/2018

Procedimentos

Procedimentos

Qtde. de AlHs
(autorizacao
p/Internagdo

Ambulatoriais Ambulatoriais Hospitalar) Valor Total
Grupo procedimento (Qtde.Aprovada) | (Valor Aprovado) pagas (AlHs)
02-Procedimentos com - - 382 461.356,15
finalidade diagndstica
03-Procedimentos clinicos 25.371.884 153.771.109,59 302.484 | 308.089.109,33
04-Procedimentos cirurgicos - - 119.515| 213.400.438,01
05-Transplantes de orgaos,
tecidos e células - - 3.782| 32.052.228,23
Total 25.371.884 153.771.109,59 426.163 | 554.003.131,72

SIA: Forma Organiz.proc: 030103 Atendimento pre-hospitalar de urgencia

030106 Consulta/Atendimento as urgencias (em geral

SIH : Carater Internacao: 02 Urgéncia

Fonte: SIA/SIH/SUS Datasus/MS
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ATENCAO PSICOSSOCIAL POR FORMA DE ORGANIZACAO ( HOSPITALAR E AMBULATORIAL ).
ESTADO DE SAO PAULO - Setembro a Novembro/2018

Qtde. de AlHs
(autorizacao
Procedimentos | Procedimentos p/Internagdo
Ambulatoriais Ambulatoriais Hospitalar) Valor Total
Forma Organiz.proc (Qtde.Aprovada) | (Valor Aprovado) pagas (AlHs)
030108
Atendimento/Acompanhamento 1.637.409 2.112.679,23 - -
psicossocial
030317 Tratamento dos - - 21.520| 20.864.742,73
transtornos mentais e compor
Total 1.637.409 2.112.679,23 21.520| 20.864.742,73
Forma Organizag¢do: 030108 Atendimento/Acompanhamento psicossocial
030317 Tratamento dos transtornos mentais e compor
Fonte: SIA/SIH/SUS Datasus/MS
PRODUCAO AMBULATORIAL E HOSPITALAR POR GRUPO DE PROCEDIMENTOS.
ESTADO DE SAO PAULO - Setembro 3 Novembro/2018
Qtde. de AlHs
(autorizacao
Procedimentos | Procedimentos p/Internagdo
Ambulatoriais Ambulatoriais Hospitalar) Valor Total
Grupo procedimento (Qtde.Aprovada) | (Valor Aprovado) pagas (AlHs)
01-Acbes de promacdio e 17.441.281 441.406,54 - -
prevengdo em saude
02-Procedimentos com 68.203.708 534,399.437,62 1.891|  1.198.764,40
finalidade diagndstica

66



SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
RELATORIO 32 QUADRIMESTRE — RDQA 2018

. L. 90.087.478 643.062.660,69 347.008 | 364.705.664,79
03-Procedimentos clinicos

. L 1.748.125 56.639.911,38 269.203 | 430.543.164,12
04-Procedimentos cirdrgicos
05-Transplantes de orgdos, 167.084 32.362.279,11 6.649 | 59.563.428,39
tecidos e células
06-Medicamentos 102.457.172 71.231.199,35 - -
O7-OrFe.ses, proteses e materiais 518.315 41.608.059,89 . _
especiais
08-Agbes complementares da 1.084.730 5.269.273,85 ; ;
atengdo a saude
N3o discriminado - - - -
Total 281.707.893 1.385.014.228,43 624.751 | 856.011.021,70

Fonte: SIA e SIH/SUS Datasus/MS

PRODUCAO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA.
ESTADO DE SAO PAULO - Setembro a Novembro/2018

SubGrupo proced Qtd.Aprovada Valor Aprovado
0604-Componente Especializ. da 102.457.172 71.231.199,35
Assit.Farmaceutica

Total 102.457.172 71.231.199,35

Grupo procedimento: 06-Medicamentos

Fonte: SIA/SUS Datasus/MS
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PRODUCAO ( SIA) DE VIGILANCIA EM SAUDE POR GRUPO DE PROCEDIMENTOS.
ESTADO DE SAO PAULO - Setembro a Novembro/2018

Grupo procedimento

Qtd.Aprovada

Valor Aprovado

01-Agdes de promogdo e

prevengdo em saude 909.811 1.044,28
02-Procedimentos com

finalidade diagndstica 107.679 -

Total 1.017.490 1.044,28

Tp.Financiamento: 07 Vigilancia em Saude

Fonte: SIA/SUS Datasus/MS

PRODUGAO DE URGENCIA E EMERGENCIA DAS UNIDADES ESTADUAIS POR GRUPO DE PROCEDIMENTOS.

ESTADO DE SAO PAULO - Setembro a Novembro/2018

Procedimentos

Procedimentos

Qtde. de AlHs
(autorizacao
p/Internagio

04-Procedimentos cirurgicos

Ambulatoriais Ambulatoriais Hospitalar) Valor Total
Grupo procedimento (Qtde.Aprovada) | (Valor Aprovado) pagas (AlHs)
QZ—P.rocedir’r.\ent?s f:om ) ) 196 292.433,74
finalidade diagndstica
. L. 1.537.031 14.282.172,73 95.686 | 113.807.322,03
03-Procedimentos clinicos
- - 38.462 86.912.690,77
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05-Transplantes de orgdos,

. , - - 1.718| 14.060.453,07
tecidos e células

Total 1.537.031 14.282.172,73 136.062 | 215.072.899,61

SIH: Carater Internacao : 02 Urgéncia
SIA: Forma Organiz.proc: 030103 Atendimento pre-hospitalar de urgencia
030106 Consulta/Atendimento as urgencias (em geral
Hosp.ESTADUAIS(SES) / UPS ESTADUAIS(SES)
Fonte: SIA/SIH/SUS Datasus/MS

PRODUGAO DE ATENGAO PSICOSSOCIAL DAS DAS UNIDADES ESTADUAIS POR FORMA DE ORGANIZAGAO,

ESTADO DE SAO PAULO - Setembro a Novembro/2018

Qtde. de AlHs
(autorizacao
Procedimentos | Procedimentos p/Internagido
Ambulatoriais Ambulatoriais Hospitalar) Valor Total
Forma Organiz.proc (Qtde.Aprovada) | (Valor Aprovado) pagas (AlHs)
030108
Atendimento/Acompanhamento 81.785 152.210,97 - -
psicossocial
030317 Tratamento dos - - 6.631 5.839.510,09
transtornos mentais e compor
Total 81.785 152.210,97 6.631 5.839.510,09

Forma Organizacdo: 030108 Atendimento/Acompanhamento psicossocial
030317 Tratamento dos transtornos mentais e compor

Hosp.ESTADUAIS(SES) / UPS ESTADUAIS(SES)

Fonte: SIA/SIH/SUS Datasus/MS
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PRODUGAO AMBULATORIAL E HOSPITALAR DAS UNIDADES ESTADUAIS POR GRUPO DE PROCEDIMENTOS,

ESTADO DE SAO PAULO - Setembro a Novembro/2018

Procedimentos

Procedimentos

Qtde.

de AlHs

(autorizacao
p/Internagio

Ambulatoriais Ambulatoriais Hospitalar) Valor Total
Grupo procedimento (Qtde.Aprovada) | (Valor Aprovado) pagas (AlHs)
01-Agdes de promogado e
prevengdo em saude 50.804 76.463,94 - -
02-Procedimentos com
finalidade diagndstica 14.260.902 163.682.164,62 1.177 805.989,92
03-Procedimentos clinicos 7.543.110 128.383.053,27 118.184 | 139.670.384,95
04-Procedimentos cirurgicos 204.459 19.731.520,55 111.445| 204.118.883,24
05-Transplantes de orgdos,
tecidos e células 51.516 10.002.466,24 2.862| 27.207.196,72
06-Medicamentos 102.457.172 71.231.199,35 - -
07-Orteses, préteses e materiais
especiais 379.582 15.328.870,00 - -
08-Ac¢bes complementares da
atengdo a saude - - - -
N3o discriminado - - - -
Total 124.947.545 408.435.737,97 233.668 | 371.802.454,83

Hosp.ESTADUAIS(SES) / UPS ESTADUAIS(SES

Fonte: SIA/SIH/SUS Datasus/MS
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PRODUCAO (SIA) DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA DAS UNIDADES ESTADUAIS.
ESTADO DE SAO PAULO - Setembro a Novembro/2018

SubGrupo proced Qtd.Aprovada Valor Aprovado
0604-Componente Especializ. da

Assit.Farmaceutica 102.457.172 71.231.199,35
Total 102.457.172 71.231.199,35

Grupo procedimento: 06-Medicamentos
Fonte: SIA/SUS Datasus/MS

PRODUGAO (SIA) DE VIGILANCIA EM SAUDE DAS UNIDADES ESTADUAIS POR GRUPO DE
PROCEDIMENTOS

ESTADO DE SAO PAULO - Setembro a Novembro/2018

Grupo procedimento Qtd.Aprovada Valor Aprovado
01-Agdes de promogdo e

prevencgdo em saude 19.756 -
02-Procedimentos com

finalidade diagnodstica 39.042 -

Total 58.798 -

Tp.Financiamento: 07 Vigilancia em Saude
Tipo Prestador: PUBLICO ESTADUAL
Fonte: SIA/SUS Datasus/MS
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UPS-Agrupament-CNES EgTE:;?J?\L M?JEl\JSJ:?SAL D;;J/Tz‘t\)lis
Estaduais-AME 9.344 - 9.344
Estaduais-OSS 51.591 - 51.591
Estaduais-Proprios 39.089 24 39.113
Estaduais-Universitarios 40.381 - 40.381
Estaduais-Outros 932 1.789 2.721
TOTAL 141.337 1.813 | 143.150

Fonte: CNES - Base de Dezembro/2018.
Observagdo: O mesmo profissional pode ter mais de um vinculo em mais

de uma unidade

jul/18
UPS-Agrupament-CNES jJLO/;g; 3

Estaduais-AME 9.223
Estaduais-OSS 48.253
Estaduais-Proprios 39.093
Estaduais-Universitarios 40.149
Estaduais-Outros 2.815
TOTAL 139.533
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VIl - EXECUGAO DA PROGRAMAGAO NO 32 QUADRIMESTRE DE 2018

A Programacdo Anual 2018, contempla o desenvolvimento das a¢des por quadrimestre que correspondem as metas e agdes para cada objetivo do Plano
Estadual de Saude, com os seguintes campos:

PROGRAMAGAO ANUAL DE SAUDE

CAMPOS DESCRICAO
Meta 2018 Meta do objetivo para o ano.
Agles Acdes que serdo realizadas no ano a fim de atingir a meta estabelecida no ano.
Produto Produtos esperados de cada agao.
Prazo de execugdo - Data inicio Més para o inicio de cada acgdo.
Prazo de execugdo - Data término Més previsto para o termino de cada agdo.
Origem dos recursos Numero do Programa e Ag¢do do PPA (ver dados do Demonstrativo da Execugdo Orgamentaria).
Areas Responsaveis Coordenadoria ou area responsavel pela execucdo das a¢des programadas.
Parcerias InstituicGes parceiras, quando couber.

ACOMPANHAMENTO QUADRIMESTRAL DAS AGOES

AgOes Programadas Preenchido no momento da elaboragdo dos relatérios quadrimestrais com as mesmas a¢des programadas no
campo 2 da Programacdo Anual.
Primeiro Quadrimestre Identifica se a agdo programada foi realizada no 12 Quadrimestre.
Segundo Quadrimestre Identifica se a agdo programada foi realizada no 22 Quadrimestre.
Terceiro Quadrimestre Identifica se a agdo programada foi realizada no 32 Quadrimestre.
AcgOes realizadas além da programacao Caso haja novas agdes nao programadas.

A estrutura de Programas e Atividades do Orcamento guarda correspondéncia com os Eixos e Diretrizes do Plano Estadual de Salde e Programagdes Anuais,
embora ainda seja necessaria uma maior aproximagdo no momento da execuc¢do, conforme recomendacao do Tribunal de Contas do Estado de Sdo Paulo, “Relatério
de Fiscalizagdo Operacional”, encaminhado a esta Secretaria por meio do Oficio TCE GCECR 034 /2012, e demandada pelo Conselho Estadual de Salde, na
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Deliberagdo CES 10/12. Os esforcos para compatibilizagdo entre o PPA e o Plano Estadual de Sadde produziram avancos, a partir da aproximagdo das areas de

planejamento e or¢amento.

A Comissdo de Orgcamento e Finangas do CES criou em margo de 2013, Grupo de Trabalho composto por técnicos e conselheiros com a finalidade de
compatibilizar de forma sistematica todos os instrumentos de planejamento fisico, orcamentario e financeiro.

Ressalte-se que o nivel de detalhamento da Programacgdo Anual do Plano Estadual de Saude, que é necessdrio para seu acompanhamento, ndo

obrigatoriamente requer que se especifique diretamente o montante de recursos envolvidos em cada acao. Estdo identificados no campo ”“origem dos recursos” os

Programas e AcGes da estrutura orgamentdria, conforme tabela descrita a seguir.

EIXO | - QUALIFICACAO DO ACESSO E DA
ATENCAO A SAUDE.

DIRETRIZ 1 — APERFEICOAR O ACESSO E A QUALIDADE DA
ATENCAO BASICA.

DIRETRIZ 2 - APERFEICOAR O ACESSO A ATENGAO
ESPECIALIZADA A SAUDE COM QUALIDADE E EQUIDADE.

DIRETRIZ 3 - APERFEICOAR A  ASSISTENCIA
FARMACEUTICA COMO PARTE INTEGRANTE DA POLITICA
ESTADUAL DE SAUDE.

DIRETRIZ 4 - APERFEICOAR A PRODUCAO E DISTRIBUICAO
DE INSUMOS ESSENCIAIS PARA O SISTEMA UNICO DE
SAUDE.

DIRETRIZ 5 — ATENDER AS NECESSIDADES DE SANGUE E
HEMOCOMPONENTES.

PROGRAMA 930 - ATENDIMENTO INTEGRAL E

DESCENTRALIZADO NO SUS.

PROGRAMA 935 — PRODUGAO E FORNECIMENTO DE
SOROS, VACINAS, MEDICAMENTOS, SANGUE E
HEMODERIVADOS.

PROGRAMA 940 —FORTALECIMENTO DA GESTAO

ESTADUAL DO SUS.

PROGRAMA 941 — EXPANSAO E MODERNIZACAO NA
SAUDE.

PROGRAMA 942 - GESTAO DA EDUCAGAO E DO
TRABALHO, EM SAUDE.

74



SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE

RELATORIO 32 QUADRIMESTRE — RDQA 2018

DIRETRIZ 6 — APERFEICOAR A ATENGAO A SAUDE BUCAL.

EIXO Il - DESENVOLVIMENTO DE
PROGRAMAS E AGOES PARA SEGMENTOS
ESPECIFICOS DA POPULAGAO.

DIRETRIZ 1- APRIMORAR A ATENGAO A SAUDE DA
CRIANCA.

DIRETRIZ 2 - APRIMORAR A ATENGCAO A SAUDE DA
MULHER.

DIRETRIZ 3 — APRIMORAR A ATENGAO A SAUDE MENTAL.

DIRETRIZ 4 — APRIMORAR A ATENGCAO A SAUDE DA
PESSOA COM DEFICIENCIA.

DIRETRIZ 5- APRIMORAR A ATENGAO A SAUDE DA
PESSOA IDOSA.

DIRETRIZ 6 — INCENTIVAR E APOIAR A ORGANIZAGAO DA
ATENCAO A SAUDE DA POPULACAO INDIGENA.

DIRETRIZ 7 — APRIMORAR A ATENCAO A SAUDE DA
POPULACAO NEGRA.

DIRETRIZ 8— INCENTIVAR E APOIAR A ORGANIZACAO DA
ATENCAO A SAUDE DA POPULACAO PRIVADA DE
LIBERDADE.

DIRETRIZ 9 — APRIMORAR A ATENCAO A SAUDE DO
HOMEM.

DIRETRIZ 10- APRIMORAR A ATENCAO A SAUDE DO
ADOLESCENTE.

DIRETRIZ 11 — DESENVOLVER A POLITICA ESTADUAL DE

PROGRAMA 930 - ATENDIMENTO INTEGRAL E
DESCENTRALIZADO NO SUS.

PROGRAMA 940 -FORTALECIMENTO DA GESTAO
ESTADUAL DO SUS.

PROGRAMA 944- RECOMECO: UMA VIDA SEM DROGAS
PROGRAMA 932 — VIGILANCIA EM SAUDE.

PROGRAMA 941 — EXPANSAO E MODERNIZACAO NA
SAUDE.
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ATENCAO A VIOLENCIA SEXUAL.

DIRETRIZ 12 - PROMOVER A ATENCAO INTEGRAL A SAUDE
DA POPULACAO LGBT.

EIXO Il - VIGILANCIA EM SAUDE

DIRETRIZ 1 — FORTALECER O SISTEMA ESTADUAL DE
VIGILANCIA EM SAUDE.

DIRETRIZ 2 — FORTALECER O SISTEMA ESTADUAL DE
VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA DE DOENGAS E AGRAVOS
TRANSMISSIVEIS.

DIRETRIZ 3 — FORTALECER AS ACOES DE VIGILANCIA EM
SAUDE DAS DOENGAS TRANSMITIDAS POR VETORES E
HOSPEDEIROS INTERMEDIARIOS.

DIRETRIZ 4 — APRIMORAR O SISTEMA ESTADUAL DE
VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA DE DOENGAS E AGRAVOS
NAO TRANSMISSIVEIS.

DIRETRIZ 5 - APRIMORAR AS ACOES DE VIGILANCIA DE
FATORES AMBIENTAIS DE RISCO E AGRAVOS A SAUDE.

DIRETRIZ 6 - APRIMORAR O SISTEMA ESTADUAL DE
VIGILANCIA SANITARIA PARA ATUAR NOS
CONDICIONANTES E DETERMINANTES DA SAUDE.

DIRETRIZ 7 - APRIMORAR AS AGOES DE VIGILANCIA EM
SAUDE E ATENGAO INTEGRAL AO TRABALHADOR.

DIRETRIZ 8 - APRIMORAR ACOES DE ATENCAO A SAUDE
RELACIONADAS AOS EXPOSTOS E INTOXICADOS.

PROGRAMA 932 - VIGILANCIA EM SAUDE.

PROGRAMA 940 -FORTALECIMENTO DA GESTAO
ESTADUAL DO SUS.
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DIRETRIZ 9 - FORTALECER A REDE LABORATORIAL DE
SAUDE PUBLICA.

EIXO IV - FORTALECIMENTO DA GESTAO DO
SUS NO ESTADO DE SAO PAULO.

DIRETRIZ 1 — FORTALECER A GESTAO DA SAUDE NO
ESTADO DE SAO PAULO.

DIRETRIZ 2 — FORTALECER A GESTAO REGIONAL DA REDE
DE ATENCAO A SAUDE.

DIRETRIZ 3 - APRIMORAR O SISTEMA ESTADUAL DE
TECNOLOGIA DA INFORMAGAO DE SAUDE.

DIRETRIZ 4 -  APERFEICOAR OS MECANISMOS DE
AVALIACAO E MONITORAMENTO DO SUS/SP.

DIRETRIZ 5 — DISSEMINAR E QUALIFICAR A POLITICA
ESTADUAL DE HUMANIZAGAO.

PROGRAMA  930- ATENDIMENTO
DESCENTRALIZADO NO SUS

INTEGRAL E

PROGRAMA 940 - FORTALECIMENTO DA GESTAO

ESTADUAL DO SUS.

EIXO V- FORTALECIMENTO DA
PARTICIPACAO DA COMUNIDADE E DO
CONTROLE SOCIAL NA GESTAO DO SUS.

DIRETRIZ 1 - FORTALECER A PARTICIPACAO DA
COMUNIDADE E O CONTROLE SOCIAL.

PROGRAMA 940 — FORTALECIMENTO DA GESTAO

ESTADUAL DO SUS

EIXO VI- CAPACITACAO E
DESENVOLVIMENTO DE PESSOAS.

DIRETRIZ 1 — QUALIFICAR OS PROFISSIONAIS PARA O
SUS/SP.

DIRETRIZ 2 — VALORIZAR OS RECURSOS HUMANOS DA
SES/SP.

DIRETRIZ 3 — FORTALECER A GESTAO DE RH NO SUS/SP.

PROGRAMA 942 — GESTAO DA EDUCACAO E DO
TRABALHO, EM SAUDE.
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EIXO VIl - CIENCIA, TECNOLOGIA E
INOVACOES EM SAUDE.

DIRETRIZ 1 — DESENVOLVER A POLITICA ESTADUAL DE
CIENCIA, TECNOLOGIA E INOVAGAO EM SAUDE.

DIRETRIZ 2 - DIFUSAO E DIVULGAGAO DO
CONHECIMENTO CIENTIFICO.

DIRETRIZ 3 — CAPACITAGAO DE PROFISSIONAIS PARA O
FORTALECIMENTO DA AREA DE CIENCIA E TECNOLOGIA
NO SUS.

PROGRAMA 933 — CIENCIA, TECNOLOGIA E INOVACAO
EM SAUDE.

PROGRAMA 932 - VIGILANCIA EM SAUDE.

EIXO VIl - INTEGRAR A SES/SP NA POLITICA
ESTADUAL DE MUDANGAS CLIMATICAS /
PEMC.

DIRETRIZ 1- IMPLANTAR ACOES DE MITIGAGCAO DE
MUDANGAS CLIMATICAS NA SES/SP.

DIRETRIZ 2 - MOBILIZACAO E EDUCACAO PARA
MUDANCAS DE HABITOS VISANDO MITIGAGAO E
ADAPTACAO AS MUDANCAS CLIMATICAS.

DIRETRIZ 3 - INTEGRAR POLITICAS PUBLICAS COM FOCO
NA PROMOGAO DA SAUDE.

PROGRAMA 940 — FORTALECIMENTO DA GESTAO
ESTADUAL DO SUS.

PROGRAMA 932 - VIGILANCIA EM SAUDE.

PROGRAMA 942 - GESTAO DA EDUCACAO E DO
TRABALHO, EM SAUDE.
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EIXO | - APERFEICOAMENTO E QUALIFICAGAO DO ACESSO AOS SERVICOS E AGOES DE SAUDE

DIRETRIZ I.1 APERFEICOAR O ACESSO E A QUALIDADE DA ATENGAO BASICA

OBIJETIVO I.1.1

Induzir processos de qualificagdo do acesso a Atengdo Basica orientados segundo o perfil epidemioldgico.

METAS 2016-2019

Meta 1- Manter o programa dos Articuladores da Atengdo Basica em 100% das regides. (ODS 3.1, 3.2 e 3.4)

Meta 2- Revisar as Linhas de Cuidado relacionadas a Hipertensao e Diabetes, Gestacdo, Parto e Puerpério. (ODS 3.1, 3.2 e 3.4)

Meta 3- Elaborar as Linhas de Cuidado relacionadas a Satude da Crianga, a Saude do Idoso e a Saide Mental. (ODS 3.2 e 3.4)

Meta 4- Implantar as Linhas de Cuidado relacionadas a Hipertensdo e Diabetes, Gestagdo, Parto e Puerpério, Crianga, ldoso e Saude
Mental prioritariamente nas 5 regides de saude definidas (Vale do Ribeira, Vale do Jurumirim, Litoral Norte, Regido Metropolitana de
Campinas e Itapeva) no Programa Saude em Agdo, com apoio do Banco Interamericano de Desenvolvimento (BID). (ODS 3.1, 3.2 e 3.4)
Meta 5-Expandir o Programa "S3o Paulo pela Primeirissima Infancia", com prioridade para os municipios das 5 regides definidas no
Programa Saude em Acdo (Vale do Ribeira, Vale do Jurumirim, Litoral Norte, regido Metropolitana de Campinas e Itapeva).(ODS 2.2 e
3.2).

OBIJETIVO DE
DESENVOLVIMENTO
SUSTENTAVEL - ODS

ODS 2 — Acabar com a fome, alcangar a segurancga alimentar e melhoria da nutricdo e promover a agricultura sustentavel.

Meta 2.2 — Combater a desnutrigao.

ODS 3 - Assegurar uma vida sauddvel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.

Meta 3.1 - Até 2030, reduzir a taxa de mortalidade materna global para menos de 70 mortes por 100.000 nascidos vivos.

Meta 3.2 — Até 2030, acabar com as mortes evitdveis de recém-nascidos e criancas menores de 5 anos, com todos os paises
objetivando reduzir a mortalidade neonatal para pelo menos 12 por 1.000 nascidos vivos e a mortalidade de criangas menores de 5
anos para pelo menos 25 por 1.000 nascidos vivos.

Meta 3.4 — Até 2030, reduzir em um terco a mortalidade prematura por doencgas ndo transmissiveis (DNTs) via prevencdo e
tratamento, e promover a saide mental e o bem estar.

Meta 3.8 — Atingir a cobertura universal de saide (UHC), incluindo a prote¢do do risco financeiro, o acesso a servigos de saude
essenciais de qualidade e o acesso a medicamentos e vacinas essenciais seguros, eficazes, de qualidade e a pregos acessiveis para
todos.

INDICADORES

1- NUmero de Regides de Satide com Articuladores da Aten¢do Basica/ Numero de Regides de Saude x 100.

2- Linhas de cuidado de Hipertensdo, Diabetes, Gestacdo, Parto e Puerpério revisadas.

3- Linhas de cuidado relacionadas a saude da crianga, a saude do idoso e a Saide Mental elaboradas.

4- Cinco linhas de cuidado em cinco regides de satde integrantes do Programa Saude em Ac¢do, com apoio do Banco Interamericano de
Desenvolvimento - BID, implantadas.
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0S3o Paulo x 100.

5- Nimero de municipios com o programa "S3o Paulo pela Primeirissima Infancia" implantado/NUumero de municipios do Estado de

METAS - 2018

restando 2 para 2019.

Meta 1: Manter o programa dos Articuladores da Atengdo Basica em 100% das regides.
Meta 2: Ja concluida em 2016.

Meta 3 : Concluida a elaboragdo da LC da Crianga de 0 a 3 anos. Concluir a elaboragdo da LC Idoso e Mental.

Meta 4: Concluir a implantagdo das Linhas de Cuidado Crianga, Hipertensdo, Diabetes, Gesta¢do, Parto e Puerpério.
Meta 5: Expandir o Programa "S3o Paulo pela Primeirissima Infancia" para mais uma das 5 regides do Programa “Saude em Acgdo”,
Programa implantado nas regides: Jundiai, Sdo Carlos, Votuporanga, Apiai, Litoral Norte (regido do Projeto
“Saude em Agdo”). Em 2017 iniciada a implantagdo em mais uma das 5 regides do Projeto “Salde em Agdo”).

~ PRAZO DE .
PROGRAMACAO 2018 - ORIGEM DOS AREA
- EXECUCRO RECURSOS RESPONSAVEL PARCERIAS
AGOES | PRODUTO  INiCIO | TERMINO
Processos
1.1-Reali leti icul i
mea izar pr(?cessos §e etivos de art|~cu adores para as seletivos Janeiro Dezembro AB/CRS/DRS
regides onde haja necessidade de reposicao da vaga. .
realizados
. . . Banco de
1.2-Manter o |:')anco de candidatos (cadastro informatizado) candidatos para Janeiro Dezembro AB/CRS/DRS
para AAB atualizado. .
AAB atualizado
Comunicagao
AAB
1.3 -Manter comunica¢do com os AAB através da Plataforma c.om' . 03 Janeiro AB/CRS/DRS
viabilizada Dezembro
Moodle. , CRH/EAD
através da
Plataforma.
3 - Concluir a elaborag¢do da LC Idoso e Mental. LC elaboradas. 940 AB/CRS/DRS Projeto
Janeiro Dezembro Areas Técnicas “Saude em
Saude Mentale | Agdo”
Idoso.
4 - Concluir a implantagdo das Linhas de Cuidado Crianga, | LC implantadas. 940 AB/CRS/DRS Projeto
Hipertensao, Diabetes, Gestagdo, Parto e Puerpério. Janeiro Areas Técnicas “Saude em
Dezembro . . % »
Saude Crianca e | Agdo
Mulher.
5.1 - Implantar o Programa “Sdo Paulo pela Primeirissima | Programa SPPI Janeiro Dezembro 940 AB/CRS/DRS/ Programa
Infancia (SPPI) em uma das 5 regides do Projeto “Saude em | implantado nas Saude da “Saude em
Agdo”. areas do “saude Crianga Acdo”
em agao”
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5.2 - Monitorar e acompanhar o desenvolvimento do | Reunides Janeiro Dezembro 940 AB/CRS/DRS/ Fundagdo
“Programa Sdo Paulo pela Primeirissima Infancia” nas regides | mensais com a Saude da | Maria Cecilia
de S3o Carlos, Votuporanga , Apiai, Litoral Norte e em mais | Equipe Interna e Crianga Souto Vidigal
uma das 5 regiGes do Projeto “Saude em Agdo” com | parceira do Programa
implantagdo iniciada em 2017. Projeto - “Saude em
Fundagdo Maria Acdo”
Cecilia Souto

Vidigal (FMCSV);
Participagdo em
alguns encontros
das Capacitagdes
nas Regides.

ACOES 2018

1.1-Realizar processos seletivos de articuladores para as
regiGes onde haja necessidade de reposicdo da vaga.

12 QUADRIMESTRE

Realizados processos de avaliacdo de
candidatos para Articulador na
Regido de Aracatuba.

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS AGOES

22 QUADRIMESTRE

Realizados processos de
avaliacdo de candidatos para
Articulador na Regido de
Araraquara, Franca e Barretos.

32 QUADRIMESTRE

Realizados processos de
avaliagdo de candidatos
para Articulador na Regido
de Sorocaba e Bauru.

1.2-Manter o banco de candidatos (cadastro informatizado)

para AAB atualizado.

Cadastro atualizado.

Cadastro Atualizado.

Cadastro Atualizado.

1.3 -Manter comunica¢do com os AAB através da Plataforma

Moodle.

Mantida a Plataforma Moodle para
comunicagdao com os AAB.

Mantida a Plataforma Moodle
para comunicagao com os AAB.

Mantida a Plataforma
Moodle para comunicagao
com os AAB.

3 - Concluir a elaboragdo da LC Idoso e Saude Mental.

Devido a objecdo pelo BID com
relagdo aos projetos apresentados
para elaboragdo das LC Saude
Mental e do Idoso e a auséncia de

Devido a objec¢do pelo BID com
relagao aos projetos
apresentados para elaboragao
das LC Saude Mental e do Idoso

No ambito da Saude Mental
houve oficina de trabalho
em dezembro de 2018 para
inicio do planejamento das

tempo habil para novo processo, | e a auséncia de tempo habil | oficinas na Regido
estas serdo substituidas no ambito | para novo processo, estas serdao | Metropolitana de Campinas.
do “Programa Saude em Agdo” por | substituidas no ambito do | As oficinas estdo

outras estratégias, como: na saude
mental por semindrios regionais (nas
5 regiGes do Programa), envolvendo

“Programa Saude em Ac¢do” por
outras estratégias, como: na
salde mental por seminarios

programadas para fevereiro
de 2019.
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as equipes dos 20 CAPS para discutir
as areas de urgéncia e emergéncia
em saude mental, saude mental
infantil e dependéncia quimica, na
perspectiva de producdo de material
técnico para subsidiar a saude
mental no Estado. Na Saude do
idoso, a linha de cuidado serd
substituida por desenvolvimento de
Projeto de Integracdo Regional das
diversas areas de governo (saude,
seguranga, desenvolvimento social e
outras), por meio de parceria com
instituicdo de projetos inovadores na
area do idoso.

regionais (nas 5 regides do
Programa), envolvendo as
equipes dos 20 CAPS para
discutir as areas de urgéncia e
emergéncia em saude mental,
saude mental infantil e
dependéncia quimica, na
perspectiva de produgdo de
material técnico para subsidiar
a salide mental no Estado. Na
Saude do idoso, a linha de
cuidado serd substituida por
desenvolvimento de Projeto de
Integracdo Regional das
diversas dreas de governo
(saude, seguranga,
desenvolvimento  social e
outras), por meio de parceria
com instituicdo de projetos
inovadores na area do idoso.

No ambito da Saude do
Idoso ocorreu inicio dos
trabalhos em Novembro de
2018 na Regido de Saude do
Litoral Norte.

Projeto de Cuidados
Integrados, envolvendo as
secretarias municipais da
Saude, Educacao,
Desenvolvimento Social,
Meio Ambiente, Esporte.
Reunido com técnicos da
Sede —26/11

Ubatuba —27/11
Caraguatatuba — 28/11

S3o0 Sebastido —29/11
Ilhabela —30/11.

4 - Concluir a implantag¢do das Linhas de Cuidado Crianga,
Hipertensao, Diabetes, Gestagdo, Parto e Puerpério.

Acdo ocorrerd a partir do segundo
guadrimestre. Aguardando
publicagdo que ficou a cargo da UCP
— Unidade Coordenadora do
Programa “Saude em Acgdo”.

As Linhas de Cuidado da
Crianga, Hipertensao, Diabetes,
Gestagcdo, Parto e Puerpério
estdo disponibilizadas no site da
BVS.Link:
http://ses.sp.bvs.br/vhl/outras-
fontes-de-
informacao/biblioalerta-
saude/centro-de-
documentacao.

Essa acdo  esta sob
responsabilidade do
Programa “Saude em Agdo”.
O processo de contratacdo
da instituicdo que realizard a
implantacdo ja foi efetuado
e deve ser concluido no
inicio de 2019.

5.1 - Implantar o Programa “S3o Paulo pela Primeirissima
Infancia (SPPI) em uma das 5 regides do Projeto “Saude em
Acao”.

A impantagdo do Programa em mais
uma das regides de salude priorizadas
ndo avancou por dificuldades
administrativas e de tempo habil
para o cronograma do Programa

Realizado processo de
contratacdo de instituicdo que
desenvolverd a formagdo de
gestores e técnicos regionais.

Implantado no Litoral Norte.
Contratado o Processo de
Capacitagdo na tematica do
Desenvolvimento Infantil
para 135 técnicos/gestores
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“Saude em Ag¢do”. Esta agdo esta
sendo modificado por projeto de
formagdo de gestores e técnicos
regionais na tematica do
Desenvolvimento Infantil.

estaduais, com inicio
previsto para os dias 12 e 13
de fevereiro de 2019. O
Curso devera impulsionar a
capacidade da gestdao
regional em trabalhar
intersetorialmente, através
da incorporagdo de novas
tecnologias e de sua
integracdao em rede, para a
implantacdo de politicas,
planos, programas e
servigos para a Primeira
Infancia, possibilitando a
expansdao do Programa.

5.2 - Monitorar e acompanhar o desenvolvimento do
“Programa Sao Paulo pela Primeirissima Infancia” nas regides
de S3do Carlos, Votuporanga , Apiai, Litoral Norte e em mais
uma das 5 regiGes do Projeto “Saude em Acdo” com
implantagdo iniciada em 2017.

Acompanhamento nas regides de
Apiai e Litoral Norte.

Acompanhamento nas regides
de Apiai e Litoral Norte.

Acompanhamento das
acGes nas regides de Apiai e
Litoral Norte e finalizada a
avaliagdo nas regiGes de Sao
Carlos e  Votuporanga.
Processo licitatério
concluido.

19 Seminario de Boas
Praticas — Sdo Paulo pela
Primeirissima  Infancia -
13/12/18, com participagdo
de 160 com representantes
das Secretarias Estaduais da
Saude e Desenvolvimento
Social.

Este evento deu inicio a um
processo de 12 meses,
envolvendo capacitacgoes
nos territérios.
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OBIJETIVO I.1.2

Desenvolver estratégias com vistas a adogdo de modelo de atengdo as condigdes cronicas de saude no ambito da Atengdo Basica.

META 2016-2019

Implantar projeto piloto em uma regido de satide. (ODS 3.1 e 3.4)

OBIJETIVO DE
DESENVOLVIMENTO
SUSTENTAVEL - ODS

ODS 3 - Assegurar uma vida saudavel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.
Meta 3.1 - Até 2030, reduzir a taxa de mortalidade materna global para menos de 70 mortes por 100.000 nascidos vivos.

Meta 3.4 — Até 2030, reduzir em um ter¢o a mortalidade prematura por doengas ndo transmissiveis (DNTs) via prevengdo e tratamento,
e promover a saude mental e o bem estar.
Meta 3.8 — Atingir a cobertura universal de satide (UHC), incluindo a protegdo do risco financeiro, o acesso a servigos de salde essenciais
de qualidade e o acesso a medicamentos e vacinas essenciais seguros, eficazes, de qualidade e a precgos acessiveis para todos.

INDICADOR

Numero de municipios da regido piloto que aderiram ao projeto/Nimero de municipios da regido de saude x 100.

META - 2018

Finalizar a implantagdo do projeto piloto no Vale do Jurumirim.

PROGRAMACAO 2018

Finalizar a implantagdo do projeto piloto no Vale do Jurumirim.

PRAZO DE
ORIGEM "
EXECUCAO AREA
. : DOS RESPONSAVEL PARCERIAS
PRODUTO INiclO TERMINO RECURSOS
CRS/AB/DRS
Projeto . CGCSS (gestdo | y\ass & Projeto
implantado Janeiro Dezembro 940 do contrato “Satide em AcSo”
p AME Vale do cao
Jurumirim)

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS AGOES

ACOES 2018

Finalizar a implantagao do projeto piloto no Vale do Jurumirim.

12 QUADRIMESTRE

Participagdo em reunido da CIR
de 15 de fevereiro do Vale do
Jurumirim para definicdo das
acbes em continuidade do
projeto, lembrando que todo o
processo de planificacdo relativo
a atencdo Basica ocorreu em
2017.

A proposta a partir de 2018 é a
integracao da atengao
especializada a Atengdo Basica.

22 QUADRIMESTRE

As articuladoras de Atencdo
Basica que apoiam 0s
municipios da regido do Vale do
jurumirim  estdo realizando
reunides periddicas com os
tutores municipais que
participaram do Projeto desde
sua implantacgao, dando
continuidade nos trabalhos
referentes aos processos
desenvolvidos na  Atengdo

32 QUADRIMESTRE

As articuladoras de Atengao
Basica que apoiam  os
municipios da regido do Vale
do Jurumirim estdo realizando
reunides periddicas com os
tutores municipais que
participaram do Projeto desde
sua implantacdo, dando
continuidade nos trabalhos
referentes aos  processos
desenvolvidos na Atencdo
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Basica. Basica. Esse apoio estd
incorporado a rotina de
trabalho das Articuladoras.

0] Projeto piloto foi
disseminado para os
dezessete municipios. Cada
Municipio possui uma unidade
laboratdério e a partir dessa
unidade, os Municipios com o
apoio do DRS, estao
ampliando para as demais
unidades.

DIRETRIZ 1.2

APERFEICOAR O ACESSO A ATENGCAO ESPECIALIZADA A SAUDE COM QUALIDADE E EQUIDADE

OBJETIVO I.2.1

Coordenar e melhorar o acesso e a eficiéncia da atengdo especializada a saude com qualidade e equidade, contemplando as diferentes
realidades regionais.

METAS 2016-2019

Meta 1- 100% da rede hospitalar inserida na Estratégia Santas Casas SUStentdveis avaliada trimestralmente conforme Resolugdes SS
n213/2014 e 39/2014. (ODS 3.2 e 3.4)

Meta 2 - 75% dos hospitais gerenciados por Organiza¢es Sociais de Saude (OSS) com taxa de ocupag¢do (TO) acima ou igual a 80%.
(ODS 3.2e3.4)

Meta 3- 70% dos hospitais gerais da administragdo direta com taxa de ocupacgdo (TO) acima ou igual a 60%. (ODS 3.2 e 3.4)

Meta 4a - Reduzir a taxa de mortalidade por revascularizagdo para 6,80% nos Hospitais de Ensino no Estado de Sdo Paulo. (ODS 3.4)
Meta 4b - Reduzir a taxa de mortalidade por Infarto Agudo do Miocdrdio para 9,5% nos Hospitais de Ensino no Estado de Sdo Paulo.
(ODS 3.4)

Meta 5 - 80% dos AME com perda primaria abaixo de 8%. (ODS 3.4)

OBIJETIVO DE
DESENVOLVIMENTO
SUSTENTAVEL - ODS

ODS 3 - Assegurar uma vida sauddavel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.

Meta 3.2 — Até 2030, acabar com as mortes evitaveis de recém-nascidos e criancas menores de 5 anos, com todos os paises
objetivando reduzir a mortalidade neonatal para pelo menos 12 por 1.000 nascidos vivos e a mortalidade de criangas menores de 5
anos para pelo menos 25 por 1.000 nascidos vivos.

Meta 3.4 — Até 2030, reduzir em um terco a mortalidade prematura por doengas nao transmissiveis (DNTs) via prevencdo e
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tratamento, e promover a saide mental e o bem estar.

Meta 3.8 — Atingir a cobertura universal de saude (UHC), incluindo a prote¢do do risco financeiro, o acesso a servigos de saude
essenciais de qualidade e o acesso a medicamentos e vacinas essenciais seguros, eficazes, de qualidade e a pregos acessiveis para
todos.

INDICADORES 1-Numero de instituicOes participantes da estratégia Santas Casas SUStentaveis com classificacdo de risco implantada no pronto-
socorro/Numero de instituicdes participantes da estratégia Santas Casas SUStentaveis x 100.

2-Numero de hospitais gerenciados por OSS com taxa acima ou igual a 80%/NuUmero total de hospitais gerenciados por OSS x 100.

3- Numero de Hospitais da administracdo direta com TO acima ou igual a 60%/ Numero total de hospitais da administragdo direta x
100.

4.a- Niumero de mortes por revascularizacdo nos Hospitais de Ensino/Numero total de procedimentos de revascularizagdo nos
Hospitais de Ensino x 100.

4.b - Nimero de mortes por Infarto Agudo do Miocardio (IAM) nos Hospitais de Ensino/NUmero total de pacientes atendidos com IAM
nos Hospitais de Ensino x 100.

5- Numero de vagas de consultas disponibilizadas ocupadas/nimero de vagas de consultas disponibilizadas x 100.

META - 2018 Meta 1- 100% da rede hospitalar inserida na Estratégia Santas Casas SUStentdveis avaliada trimestralmente conforme Resolugdes SS
n? 13/2014 e 39/2014.

Meta 2: 75% dos hospitais gerenciados por OrganizagGes Sociais de Saude (OSS) com taxa de ocupagdo (TO) acima ou igual a 80%.
(CGCSS)

Meta 3- 65% dos hospitais gerais da administragdo direta com taxa de ocupacgdo (TO) acima ou igual a 60%. (CSS)

Meta 4a: Reduzir a taxa de mortalidade por revascularizagdo para 6,37 nos Hospitais de Ensino no Estado de S3o Paulo.

Meta 4b: Reduzir a taxa de mortalidade por Infarto Agudo do Miocardio para 9 nos Hospitais de Ensino no Estado de Sao Paulo.

Meta 5: 80% dos AME com perda primdria abaixo de 8%. (CGCSS)

PROGRAMACAO 2018 iAol ORIGEM AREA
EXECUCAO
DOS RESPONSAVEL PARCERIAS
ACOES ‘ PRODUTO ‘ INiCl0 TERMINO RECURSOS
. I - . Unidades avaliadas -
1 - Acompanhar trimestralmente a avaliagdo de indicadores realizada em  relacio  As Comissao
pelas Comissdes Regionais de monitoramento da Estratégia “Santas . ¢ . 930 GPA/CRS/ Estadual de
e unidades Janeiro* Dezembro* .
Casas SUStentaveis”. .. DRS Monitorame
participantes.
nto

2- Monitoramento mensal da taxa de ocupacao. Relatério Janeiro* Dezembro* 930 CSS/NIH/GCSS
N — — o — -
3 R:epf)su;ao de no minimo ?OA das vagas d,as' categorias fim, com Relatquo Janeiro* Dezembro* 930 CSS/CRH CRH
vacancia no exercicio, por meio de concurso publico. quadrimestral das
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vagas repostas
4-'Ava,I|'agao tnmestral do sistema Gestdao em saude —relatdrio perda 4 relatérios Abril Janeiro 2019 930 CGCSS
primaria das unidades AME.
5-AvaI|ag§o'tr|mestr:.:1I do Sistema Gestdo em Saude- taxa de ocupagdo 4 relatérios Abril Janeiro 2019 930 CGCSS
dos hospitais gerenciados por OSS.
. . . . Servigos
6- Manter em funcionamento servigos de hospitais de ensino com a _C .
. . ~ . funcionando com Janeiro Dezembro -
ferramenta Teleeletro, visando a redugdo da mortalidade por IAM .
teleeletro
7- Apoiar a capacitagdo dos hospitais de ensino visando a redugdo da | Hospitais de ensino .
. o . Janeiro Dezembro -
mortalidade por revascularizagdo. capacitados

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS AGOES

ACOES 2018

1 - Acompanhar trimestralmente a avaliacdo de indicadores
realizada pelas Comissdes Regionais de monitoramento da
Estratégia “Santas Casas SUStentaveis”.

12 QUADRIMESTRE

100% das instituicdes com
convénio assinado avaliadas e
monitoradas pelos DRS/CRS. Sdo
62 instituicBes indicadas e destas
57 com convénio vigente. As 5
indicadas e sem convénio
firmado apresentam alguma
pendéncia documental.

22 QUADRIMESTRE

100% das instituicdes com
convénio assinado avaliadas
e monitoradas pelos
DRS/CRS. S3o 63 instituicdes
indicadas e destas 58 com
convénio vigente. As demais
indicadas e sem convénio
firmado apresentam alguma
pendéncia documental.

32 QUADRIMESTRE

Sdo 63 hospitais indicados
para integrar o programa,
sendo 61 com convénio
vigente e dois com
pendéncias  documentais.
Todos os 61 hospitais com
convénio vigente foram
avaliados.

2- Monitoramento mensal da taxa de ocupacgao.

O fechamento da estatistica do
més de abril no sistema NIH
ocorrerd 15/05, entretanto se
considerarmos o periodo de
janeiro-marco a meta foi
alcangada, pois 94% dos hospitais
Gerais apresentaram TO acima de
60%.

O fechamento da estatistica

do més de agosto no
sistema NIH ocorrerd 15/009,
entretanto se

considerarmos o periodo de

maio-julho a meta foi
alcangcada, pois dos 17
hospitais Gerais 16

apresentaram TO acima de
60%.

Considerando o periodo de
setembro-dezembro a meta
foi alcangada, pois dos 16

hospitais Gerais 15
apresentaram TO acima de
60%. ( Informamos que

devido a mudanca de gestdo
o Conjunto Hospitalar de
Sorocaba ndo esta mais sob
a gestdao desta
Coordenadoria).

3- Reposi¢do de no minimo 50% das vagas das categorias fim, com

Acdo nado realizada por falta de

Acgdo realizada parcialmente

Acgdo realizada parcialmente
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vacancia no exercicio, por meio de concurso publico.

autorizagdo governamental, nos
termos do Decreto n.2
60.449/2014. Ocorreram 434
vacancias no periodo de janeiro a
mar¢co de 2018. As vacancias
referente ao més de Abril ainda
estdo sendo apuradas. Foram
nomeados 7 (sete) candidatos no
quadrimestre correspondente a
vacancias de 2016 e 2017.

por falta de autorizagdo
governamental, nos termos
do Decreto n.2 60.449/2014.
Ocorreram 267 vacancias no
periodo de 01/04/2018 a
10/08/2018. As vacéancias
referentes ao més de agosto
ainda estdo sendo apuradas.
Foram nomeados 184
(cento e oitenta e quatro)
candidatos, ou seja 68,9%.
No entanto trata-se de
vacancias do exercicio de
2017 .

por falta de autorizagdo
governamental, nos termos
do Decreto n.2 60.449/2014.
Ocorreram 270 vacancias no
periodo de 01/09/2018 a
31/12/2018.Foram
nomeados 326 (trezentos e
vinte e seis) candidatos, dos
quais nenhum em reposi¢ao
as vacancias do periodo,
todas as vagas
correspondem as vacancias
do exercicio de 2017 e
primeiro semestre de 2018

4-Avaliagdo trimestral do sistema Gestdo em salde —relatério perda
primaria das unidades AME.

93% dos AME com perda menor
que 8%.

91% do AME com perda
menor que 8%.

A perda primdria dos AME
maior que 8% foi de 3,27%.

5-Avaliagdo trimestral do Sistema Gestdo em Saude- taxa de

81,6% dos Hospitais de OSS com
taxa superior a 75%.

83.9% dos Hospitais de OSS
com taxa superior a 80%.

A taxa de ocupagdo dos
hospitais maior que 80%

ocupacdo dos hospitais gerenciados por OSS. geridos por 0SS foi de
82,5%.
Servicos de hospitais de ensino | Servicos de hospitais de | Servicos de hospitais de

6- Manter em funcionamento servigos de hospitais de ensino coma | em funcionamento com a | ensino em funcionamento | ensino em funcionamento
ferramenta Teleeletro, visando a redugdo da mortalidade por IAM . ferramenta Teleeletro. com a ferramenta | com a ferramenta
Teleeletro. Teleeletro.

As acoes estdo sendo | As agbes estdio sendo | As agBes estdio sendo
. — . . . . - desenvolvidas por meio dos | desenvolvidas por meio dos | desenvolvidas por meio dos

7- Apoiar a capacita¢do dos hospitais de ensino visando a redugdo N ~ N
. - programas de educagao | programas de educagdo | programas de educagao

da mortalidade por revascularizagao. . o o
permanente dos hospitais | permanente dos hospitais | permanente dos hospitais

universitarios.

universitarios.

universitarios.

*Ac¢do continua.
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OBIJETIVO 1.2.2

Aprimorar o controle e a avaliagdo dos Contratos de Gestdao, Convénios e dos Contratos Programa.

METAS 2016-2019

Meta 1 - 100% das unidades gerenciadas por Organizagdes Sociais de Saude (OSS) avaliadas trimestralmente.

Meta 2 - 100% das unidades da administragdo direta com pontuagdo igual ou superior a 80 pontos nas avaliagdes quadrimestrais do
contrato programa.

Meta 3 - 100% dos Hospitais de Ensino avaliados quadrimestralmente.

Meta 4 - 100% da rede hospitalar inserida na estratégia Santas Casas SUStentaveis avaliada trimestralmente.

OBIJETIVO DE
DESENVOLVIMENTO
SUSTENTAVEL - ODS

ODS 3 - Assegurar uma vida saudavel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.

Meta 3.8 — Atingir a cobertura universal de saide (UHC), incluindo a proteg¢do do risco financeiro, o acesso a servigos de saude
essenciais de qualidade e o acesso a medicamentos e vacinas essenciais seguros, eficazes, de qualidade e a precos acessiveis para
todos.

INDICADORES

1- Numero de unidades gerenciadas por Organizacdes Sociais de Saude (OSS) avaliadas trimestralmente/nimero de unidades
gerenciadas por OSS X 100.

2-Numero de unidades da administracdo direta com avaliagdo do contrato programa igual ou superior a 80 pontos/Numero total de
unidades da administracdo direta com contrato programa implementado X 100.

3-NUmero de Hospitais de Ensino avaliados quadrimestralmente/nimero de Hospitais de Ensino no Estado de S&o Paulo x 100.
4-Numero de unidades hospitalares participantes da estratégia "Santas Casas Sustentdveis" avaliadas trimestralmente/Nimero de
unidades hospitalares participantes da Estratégia "Santas Casas Sustentdveis" x 100.

METAS - 2018

Meta 1- 100% das unidades gerenciadas por OrganizagGes Sociais de Saude (OSS) avaliadas trimestralmente. (CGCSS)

Meta 2 - 80% das unidades da administracdo direta com pontuac¢do igual ou superior a 80 pontos nas avaliagdes trimestrais do
contrato programa.

Meta 3- 100% dos Hospitais de Ensino avaliados quadrimestralmente.

Meta 4 - 100% da rede hospitalar inserida na estratégia Santas Casas SUStentaveis avaliada trimestralmente.

~ PRAZO DE
PROGRAMACAO 2018 w2 ORIGEM AREA
EXECUCAO
DOS RESPONSAVEL PARCERIAS
ACOES PRODUTO INiclo TERMINO RECURSOS
1-Reunides trimestrais com as unidades /CGCSS/DRS. 4 reunides Fevereiro Margo 930 CGCSS
2-Reunic:)es da Comissdo de Avaliagdao da Execugdao dos Contratos 4 reunides Fevereiro Marco 930 CGCSS/CRH
de Gestdo.
3- Manter disponivel instrumento de avaliacdo no site da SES/SP | Instrumento
com perspectiva de avaliagdo de 100% dos servigos dos hospitais | disponivel no site | Janeiro Dezembro - -
de ensino. da SESSP
4-Acompanhar trimestralmente a avaliagdo de indicadores | Unidades avaliadas N " GPA/CRS/ Comissdo
. . . . ~ R Janeiro Dezembro 930
realizada pelas ComissOes Regionais de monitoramento da | em relagdo as DRS Estadual de
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unidades Monitoramento
participantes.

Unidades

Estratégia “Santas Casas SUStentaveis”.

5- Avaliagdo presencial do contrato programa em 100% das

. . - administracdo Janeiro Dezembro - CSS/NIH
unidades administracao direta. . .
direta avaliadas
6- Capacitar os servidores com 3 horas/treinamentos por | Servidores Janeiro Dezembro ) C5S/CRH CRH

quadrimestre. capacitados

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS ACOES

ACOES 2018

1-Reunides trimestrais com as unidades /CGCSS/DRS.

12 QUADRIMESTRE

Cronograma de reunides de
avaliacdo das unidades,
ocorreram no periodo de 14 a 29
de maio.

22 QUADRIMESTRE

100% das instituicbes com
convénio assinado avaliadas
e monitoradas pelos
DRS/CRS. S3o 63 instituicdes
indicadas e destas 58 com
convénio vigente. As demais
indicadas e sem convénio
firmado apresentam alguma
pendéncia documental.

32 QUADRIMESTRE

Cronograma de reunides de
avaliagdo das unidades,
ocorreram no periodo de
05/11 a 28/11.

2-Reunibes da Comissdao de Avaliacdo da Execugao dos Contratos de
Gestao.

ReuniGes entre as unidades
hospitalares da CGCSS no periodo
de 09 a 29 de maio.

Reunides entre as unidades
hospitalares da CGCSS no
periodo de 13/08 a 05/09.

Reunibes entre as unidades
hospitalares da CGCSS no
periodo de 22/10 a 30/10.

3- Manter disponivel instrumento de avaliagdo no site da SES/SP
com perspectiva de avaliagdo de 100% dos servigos dos hospitais de
ensino.

Instrumento de avaliacdo
disponivel no site da SES/SP.

Instrumento de avaliagao
disponivel no site da SES/SP.

Instrumento de avaliagado
disponivel no site da SES/SP.

4-Acompanhar trimestralmente a avaliacdo de indicadores realizada
pelas Comissdes Regionais de monitoramento da Estratégia “Santas
Casas SUStentaveis”.

100% das instituicdes com
convénio assinado avaliadas e
monitoradas pelos DRS/CRS. Sio
62 institui¢cdes indicadas e destas
57 com convénio vigente. As 5
indicadas e sem convénio
firmado apresentam alguma
pendéncia documental.

100% das instituicdes com
convénio assinado avaliadas
e monitoradas pelos
DRS/CRS. S3o 63 institui¢es
indicadas e destas 58 com
convénio vigente. As demais
indicadas e sem convénio
firmado apresentam alguma
pendéncia documental.

S3o 63 hospitais indicados
para integrar o programa,
sendo 61 com convénio
vigente e dois com
pendéncias  documentais.
Todos os 61 hospitais com
convénio vigente foram
avaliados.
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unidades administragdo direta.

5- Avaliagdo presencial do contrato programa em 100% das

As avalicdes do  primeiro
trimestre do contrato programa
ocorrerdo no periodo de maio-
junho.

As avalicdes do segundo | As
contrato
programa serdo concluidas

trimestre do

em setembro.

avalicdes  presenciais
ocorrerdo no periodo de
fevereiro-mar¢o/2019. Os
periodos anteriores ja foram
avaliados.

6- Capacitar os servidores

quadrimestre.

com 3 horas/treinamentos

por

Avaliagdo ndo concluida. Os
dados referentes ao primeiro
trimestre  estardo  disponiveis
apos 15/05.

Avaliagdo ndo concluida. Os
ao | horas treinamento realizada

dados referentes

segundo trimestre estardao
dia

disponiveis
20/09.

apés o

Avaliagdo concluida com 5,4

no periodo de 01/09/2018 a
31/12/2018.

OBIJETIVO I.2.3

Desenvolver estratégias para aprimorar o acesso a atengao especializada as condigdes cronicas de saude.

META 2016-2019

Implantar um projeto piloto de modelo de atengdo as condi¢Bes crénicas em uma regido de saude prioritaria (Vale do Jurumirim) (ODS

3.1e3.4).

OBIJETIVO DE
DESENVOLVIMENTO
SUSTENTAVEL - ODS

ODS 3 - Assegurar uma vida sauddvel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.
Meta 3.1 - Até 2030, reduzir a taxa de mortalidade materna global para menos de 70 mortes por 100.000 nascidos vivos.

Meta 3.4 — Até 2030, reduzir em um terco a mortalidade prematura por doengas ndo transmissiveis (DNTs) via prevencgdo e
tratamento, e promover a saide mental e o bem estar.
Meta 3.8 — Atingir a cobertura universal de saide (UHC), incluindo a prote¢do do risco financeiro, o acesso a servicos de saude
essenciais de qualidade e o acesso a medicamentos e vacinas essenciais seguros, eficazes, de qualidade e a pregos acessiveis para

todos.
INDICADOR Ndmero de municipios da regido piloto que aderiram ao projeto/Numero de municipios da regido de satde x 100.
META - 2018 Finalizar a implantagdo do projeto piloto no Vale do Jurumirim.

PROGRAMAGAO 2018

Finalizar a implanta¢do do projeto piloto no Vale do Jurumirim.

PRAZO DE
- ORIGEM .
EXECUCAO DOS RESP%RI::AVEL PARCERIAS
PRODUTO INiClIO WY [\[e38 RECURSOS
CRS/AB/DRSN CONASS o
CGCSS (gestdo Proieto
Projeto implantado Janeiro Dezembro 940 do contrato | ,, J,
Saude em
AME Vale do ~
.. Agao”.
Jurumirim)
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DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS ACOES

ACOES 2018

Finalizar a implantacdo do projeto piloto no Vale do Jurumirim.

12 QUADRIMESTRE

Participagdo em reunido da CIR de 15
de fevereiro do Vale do Jurumirim para
definicdo das ag¢bdes em continuidade
do projeto, lembrando que todo o
processo de planificagdo relativo a
atengao Basica ocorreu em 2017.

A proposta a partir de 2018 é a
integracdo da atengdo especializada a
Atencdo Basica.

Realizado  contato  inicial com
referéncia especializada, mas em
Regido de Saude vizinha (Polo Cuesta),
no HC de Botucatu.

Houve interesse na organizagdo desta
referéncia, mas as limitacdes do
proprio HC impediam a implantagdo
imediata, necessitando de tempo e
recurso humanos e financeiro para
isto. Por fim, o HC propos um fluxo de
referéncia especializada para
diabéticos, em quantidade limitada.
Aguardando a contrata¢dao de quadro
técnico.

Projeto finalizado. Os 17 Municipios
foram capacitados na Planificagcdo da
Atencgdo a Saude. 100% dos Municipios
aderiram ao Projeto (BID)

22 QUADRIMESTRE

O HC Botucatu finalizou o
protocolo de
encaminhamento para os

pacientes diabéticos, da
regido do Vale do
Jurumirim, que serao

atendidos no

Complexo de Ambulatérios
de Especialidades do
Hospital das Clinicas da
Faculdade de Medicina de
Botucatu (HCFMB).

32 QUADRIMESTRE

Projeto ja apresentado na
CIR Vale do Jurumirim, com
fluxo ja estabelecido e inicio
de encaminhamentos pelos
municipios  segundio o
protocolo definido.
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APERFEICOAR A ASSISTENCIA FARMACEUTICA COMO PARTE INTEGRANTE DA POLITICA ESTADUAL DE SAUDE

OBIJETIVO 1.3.1

Fortalecer a Assisténcia Farmacéutica no ambito estadual.

METAS 2016-2019

Meta 1 - Promover o acesso a 100% dos medicamentos sob Gestdo Estadual.

Meta 2 - Qualificar os servigos de Assisténcia Farmacéutica, em articulagdo com os gestores municipais.

Meta 3 - Promover o uso racional de medicamentos.

Meta 4 - Promover articulagao Inter setorial para a efetivagao da Politica Nacional de Praticas Integrativas e Complementares no SUS no
ambito da Assisténcia Farmacéutica.

OBIJETIVO DE
DESENVOLVIMENTO
SUSTENTAVEL - ODS

ODS 3 - Assegurar uma vida sauddvel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.
Meta 3.8 — Atingir a cobertura universal de saide (UHC), incluindo a protegdo do risco financeiro, o acesso a servi¢os de saude
essenciais de qualidade e o acesso a medicamentos e vacinas essenciais seguros, eficazes, de qualidade e a pregos acessiveis para todos.

INDICADORES

1- (N2 de medicamentos disponibilizados no periodo/N2 total de medicamentos padronizados) X 100.

2- (N2 de ac¢des executadas/N2 de ac¢des planejadas) X 100.

3- (N2 de ag¢des que disciplinem a prescri¢do, a dispensacdo e o uso de medicamentos executadas) /N2 de a¢des que disciplinem a
prescrigdo, a dispensagdo e o uso de medicamentos planejadas) X 100.

4- (N2 de acdes executadas/Ne de ac¢Bes planejadas) X 100.

METAS - 2018

Meta 1 - Promover o acesso a 100% dos medicamentos sob Gestdo Estadual.

Meta 2 - Qualificar os servigos de Assisténcia Farmacéutica, em articulagdo com os gestores municipais.

Meta 3 - Promover o uso racional de medicamentos.

Meta 4 - Promover articulacdo intersetorial para a efetivacdo da Politica Nacional de Praticas Integrativas e Complementares no SUS no
ambito da Assisténcia Farmacéutica.

1.1 Prestar atendimento integral e descentralizado
em Assisténcia Farmacéutica aos usudrios do SUS

- PRAZO DE
ACOES ‘ PRODUTO INiCIO ‘ TERMINO ‘ RECURSOS RESPONSAVEL
Ministério da Saude
CAF | oretaras
Fluxos de distribuicao CCcb . .
. . . Municipais de Saude
e dispensacdo de Janeiro Dezembro 930 CRS .
. Grupo Técnico de
medicamentos CGCSS N
Assisténcia
Farmacéutica da
Comissao
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Intergestores
Bipartite do Estado
de S3o Paulo (GT AF
- CIB)

CAF
. ccb Ministério da Saude
Pacientes cadastrados . CRS .
. Janeiro Dezembro 930 Secretarias
atendidos CGCSS Municipais de Saude
FURP
CODES
CAF
Med.lc:amentos, . ccb Ministério da Saude
nutrigbes enterais e . CRS .
. o Janeiro Dezembro 930 Secretarias
insumos distribuidos CGCSS Municipais de Satide
e dispensados FURP
CODES
Processos de
aquisicao de
medicamentos,
nutricdes enterais e
insumos formalizados
e Tempo para
execugao do
processo; CAF
1.2. Melhorar a performance do processo de | ¢ % medicamentos Janeiro Dezembro 930 CGA —
aquisicdo de medicamentos, nutricdes enterais e adquiridos com CGOF
insumos sucesso;
e Economia
acumulada
decorrente da
negociacdao de
precos com
fornecedores.
Cada.stro de Janeiro Dezembro — CAF —
medicamentos no
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SIAFISICO
CAF
Servigos de CCD
Assisténcia CRS
Farmacéutica Janeiro Dezembro 930 CGCSS GT-AF-CIB
estaduais CGA
estruturados CGOF
CPS
Cooperagdo  técnica
aos Departamentos
Regionais de Saude, .
. Janeiro Dezembro 930 CAF GT-AF-CIB
integrantes dos
Colegiados de Gestdo
Regional
2.1. Promover a organizagdio da Assisténcia cglona —— -
a ~ CAF Ministério da Saude
Farmacéutica no Estado de Sdo Paulo . , . .
Cooperagdo técnica Janeiro Dezembro _ CCD Secretarias
a0 municipios CRS Municipais de Saude
CGCSS GT-AF-CIB
Aprimoramento  da Prograr.na 930~
~ Atendimento
Execugdo do Integral e
Comp.on.ente Descentralizado CAF Ministério da Saude
Especializado da CCD .
e ) no SUS/SP Secretarias
Assisténcia Janeiro Dezembro CRS . ,
Farmacéutica CGCSS Municipais de Saude
! N Programa 941 - GT-AF-CIB
conforme Resolucgdo Expansio e FURP
SS ne 29, de 18-3- pansao
Modernizagao na
2015 .
Saude
~ . CAF
2.2. Promover a educagdo continuada de L S .
rofissionais ue atuam na Assisténcia Profissionais Janeiro Dezembro P.940/P.942 CRH Ministério da Saude
protissionais g capacitados =A0/F. ccp GT-AF-CIB
Farmacéutica.
CRS
2.3. Promover ag¢bes de modernizagio e | Cooperagdo técnica Janeiro Dezembro _ CAF PRODESP
informatizagdo da gestao. para o CODES FFM
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desenvolvimento de CPS GT-AF-CIB
sistemas
informatizados
SES/SP e Ministério
da Saude
CAF
CCD
Informacgdes sobre CRS
medicamentos aos Janeiro Dezembro — CGCSS —
usuarios do SUS CPS
CODES
3.1. Aperfeigoar a disponibilizacdo de informacgGes QOuvidoria
relativas a medicamentos aos usuarios do SUS CAF
CCcD
Guia de orientagdes CRS
sobre medicamentos Janeiro Dezembro — CGCSS —
atualizado CPS
CODES
Ouvidoria
Diretrizes para
prescri¢ao, Janeiro Dezembro — CAF GT-AF-CIB
dispensacdo e o uso
de medicamentos
Comites tecnicos Janeiro Dezembro — CAF —
estruturados
3.2. Promover ag¢bes para racionalizagdo da Pfarec,e.res Tecnico- CAF
e . . Cientificos e e ,
prescricdo, dispensagdo e o uso de medicamentos. . . CCTIES Ministério da Saude
Protocolos Clinicos de Janeiro Dezembro P.933 .
Instituto de CONITEC
Tratamento ,
. Saude
produzidos.
piersis e
demandas iudiciais e Janeiro Dezembro — CRS GT-AF-CIB
J CODES

administrativas
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i CAF

Apoio a0 CCTIES
desenvolvimento de Janeiro Dezembro P.933 . Ministério da Saude
esquisas na area Instituto de
pesq Saude

4.1. Promover a implantacdo da proposta de | Proposta implantada

. ~ ~ C A U . CAF

inclusdo das acGes de Assisténcia Farmacéutica | (prioridades . GT-AF-CIB

. - . . . Janeiro Dezembro — CRS
previstas na Politica Nacional de Praticas | estabelecidas para CODES CES
Integrativas e Complementares no SUS. 2018)

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS ACOES

ACf)ES 2018 12 QUADRIMESTRE 22 QUADRIMESTRE 32 QUADRIMESTRE
1.1 Prestar | o Padronizacgdo do fluxo de | e Padronizagdo do fluxo de dispensagdo de | ® Padronizagdo do fluxo de dispensacdo de
atendimento dispensa¢dao de medicamentos: medicamentos: medicamentos:
integral e | — CEAF: certolizumabe pegol 200 mg/mL — | — CESAF: isoniazida 300 mg — comprimido | — CEAF: laronidase — Mucopolissacaridose Tipo |;
descentralizado seringa preenchida e adalimumabe 40 mg — | para Infecgdo Latente por Tuberculose (ILTB) | fumarato de dimetila e teriflunomida — Esclerose
em Assisténcia | seringa preenchida (pacientes pediatricos) | em pessoas vivendo com HIV. multipla; citrato de tofacitinibe - artrite
Farmacéutica aos | para Doenca de Chron; rivastigmina 9 mg 18 | ® Promogdo do acesso a medicamentos: reumatoide, idursulfase — Mucopolissacaridose
usudrios do SUS. mg — adesivo transdérmico para Doenca de | 1. Componente Bdsico da _Assisténcia | Tipo l.

Alzheimer; elbasvir 50 mg + grazoprevir 100 | Farmacéutica (CBAF): e Promogdo do acesso a medicamentos:

mg — comprimido revestido e sofosbuvir | — Pactuagdo do CBAF no Estado de Sdo Paulo: | 1. Componente Basico da Assisténcia Farmacéutica
400 mg + ledipasvir 90 mg — comprimido | Deliberagdo CIB n? 71/2018: reposi¢cdo dos | (CBAF):
revestido para Hepatite Viral C e | medicamentos referentes ao 42 trimestre de | —Pactuagdo do CBAF no Estado de Sdo Paulo:

Coinfecgdes. 2018; Deliberagdo CIB - 87, de 28-9-2018: aprova os
e Promogado do acesso a medicamentos: Deliberagdo CIB n?2 76/2018: normas de | municipios que optaram por aderir ou deixar de
1. Componente Basico da Assisténcia | financiamento e execucdo do CBAF no ambito | aderir ao Programa Dose Certa. Dos municipios
Farmacéutica (CBAF): do Estado de S&o Paulo. elegiveis (menores que 270 mil habitantes), 572
— Fornecimento de 328.606.438 unidades | — Fornecimento de 328.606.438 unidades | aderiram ao Programa, sendo que a pactuagdo
farmacéuticas (equivalente a RS | farmacéuticas (equivalente a RS | entra em vigor a partir de janeiro/2019.

31.121.442,06) em medicamentos a 571 | 31.121.442,06) em medicamentos a 571 | Resolugdo SS n? 79, de 14/11/18: divulga os
municipios, com populagdo inferior a 250 | municipios, com populagdo inferior a 250 mil | valores financeiros aprovados, por deliberagdo da
mil habitantes, por meio do “Programa | habitantes, por meio do “Programa Dose | Comissdo Intergestores Bipartite - CIB, a serem
Dose Certa”, conforme Deliberagdes CIB n? | Certa”, conforme DeliberagSes CIB n2 47, | transferidos, por meio do Fundo Estadual de
47, 01/09/2017 e 56, 27/09/2017, no | 01/09/2017 e 56, 27/09/2017, nos meses de | Saude, aos Fundos Municipais de Salde, referentes
periodo de 01 a 03/03/18. abril a junho/2018. ao financiamento da Assisténcia Farmacéutica na
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— Distribuigdo de 1.379.939 frascos de | — Distribuicdo de 821.064 frascos de insulina | Atengdo Basica.

insulina humana NPH 100UI/mL | humana NPH 100Ul/mL (equivalente a RS | — Fornecimento de 295.584.892 unidades
(equivalente a RS 13.426.282,18) e 236.745 | 8.6621.172,00) e 133.961 frascos de insulina | farmacéuticas (equivalente a RS 29.277.757,59 em
frascos de insulina humana regular | humana regular (equivalente a RS | medicamentos a 571 municipios, com populacdo
(equivalente a RS 2.461986,73), cuja | 1.406.590,50), cuja aquisicdo € centralizada | inferior a 250 mil habitantes, por meio do

aquisicdo é centralizada pelo Ministério da | pelo Ministério da Saude, nos meses de abril | “Programa Dose Certa”, conforme DeliberagGes
Saude, no periodo de 01 a 03/03/18. a junho/2018. CIB n2 71 28/07/2018 e 56, 27/09/2017, nos meses
— Distribuicdo de 3.867.467 unidades | — Distribuicdlo de 561.414 unidades | de setembro a dezembro/2018

farmacéuticas de  contraceptivos e | farmacéuticas de contraceptivos e | — Distribuicdo de 1.152.864 frascos de insulina

dispositivos intrauterinos do Programa | dispositivos intrauterinos do Programa Saude | humana NPH 100UlI/mL  (equivalente a
Saide da Mulher  (equivalente a RS | da Mulher (equivalente a RS 193.126,32, | R$12.105.072,00) e 259.065 frascos de insulina
2.306.288,46), adquiridos de forma | adquiridos de forma centralizada pelo | humana regular (equivalente a R$2.720.182,50),
centralizada pelo Ministério da Saude, aos | Ministério da Salde, aos 636 municipios < | cuja aquisicdo é centralizada pelo Ministério da
636 municipios < 500.000 habitantes. Para | 500.000 habitantes. Para os municipios com | Saude, nos meses de setembro a dezembro/2018.
0s municipios com populagdo > que 500.000 | populagdo > que 500.000 habitantes, a | — Distribuicdo de  7.293.627 unidades
habitantes, a entrega dos medicamentos é | entrega dos medicamentos é realizada | farmacéuticas de contraceptivos e dispositivos
realizada diretamente pelo Ministério da | diretamente pelo Ministério da Saude, nos | intrauterinos do Programa Sadde da Mulher

Saude, no periodo de 01 a 03/03/18.. meses de abril a junho/2018, nos meses de | (equivalente a RS$2.988.207,87, adquiridos de
— Execugdo do CBAF no ambito da PNAISP: abril a junho/2018. forma centralizada pelo Ministério da Saude, aos
- Programacao e aquisicao de | —Execuc¢do do CBAF no ambito da PNAISP: 636 municipios < 500.000 habitantes nos meses de

medicamentos para atendimento a | a. Programac&o e aquisicdo de medicamentos | setembro a dezembro/2018. Para os municipios
Populagdo Privada de Liberdade, em | para atendimento a Populagdo Privada de | com populagdo > que 500.000 habitantes, a
conformidade com a Portaria n? 2.765, de | Liberdade, em conformidade com a Portaria | entrega dos medicamentos ¢é realizada
12 de dezembro de 2014. n? 2.765, de 12 de dezembro de 2014. diretamente pelo Ministério da Saude.

— Execucdo do recurso referente ao | b. Execucdo do recurso referente ao exercicio | — Execugdo do CBAF no ambito da PNAISP:
exercicio de 2016, repassado pelo | de 2016, repassado pelo Ministério da Saude | a. Programacdo e aquisicdo de medicamentos para
Ministério da Saude em 2016, com a | em 2016, totalizando 23.369.193 unidades | atendimento a Populacdo Privada de Liberdade,
aquisicdao de 65 medicamentos, totalizando | farmacéuticas (equivalente a | em conformidade com a Portaria n? 2.765, de 12
12.320.545 unidades farmacéuticas | R$3.820.833,06), para atendimento de 162 | de dezembro de 2014.

(equivalente a RS$1.728.161,65), para | unidades prisionais da Secretaria de Estado | b. Execug¢do do recurso referente aos exercicios de

atendimento de 162 unidades prisionais da | de Administragdo Penitenciaria. 2015 a 2018, repassado pelo Ministério da Saude,
Secretaria de Estado de Administracdo | — Dispensacdo de medicamentos a pacientes | totalizando 8.146.828 unidades farmacéuticas
Penitencidria, no 12 QUAD/2018. do municipio de S3o Paulo nas oito unidades | (equivalente a R$5.109.709.98), para atendimento
— Dispensagdo de medicamentos a | Farmacia Dose Certa. de 162 unidades prisionais da Secretaria de Estado

pacientes do municipio de Sdo Paulo nas | 2. Componente Estratégico da Assisténcia | de Administracdo Penitencidria.
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oito unidades Farmacia Dose Certa: 47.503 | Farmacéutica (CESAF): — Dispensagdo de medicamentos a pacientes do
prescricdes atendidas, 3.824.138 unidades | — Reprogramacdo trimestral da necessidade | municipio de Sao Paulo nas oito unidades Farmacia
farmacéuticas dispensadas. de medicamentos, em parceira com Nucleos | Dose Certa: 96.277 prescricbes atendidas,
2. Componente Estratégico da Assisténcia | de Assisténcia Farmacéutica (NAF) dos | 7.649.093 unidades farmacéuticas dispensadas
Farmacéutica (CESAF): Departamentos Regionais de Salde | (julho a dezembro/2018).

— Programacdo anual da necessidade de | (DRS/CRS), Grupos de Vigilancia | 2. Componente Estratégico da _ Assisténcia
medicamentos para o exercicio de 2018, em | Epidemiolédgica (GVE/CCD) e representantes | Farmacéutica (CESAF):

parceira com Nucleos de Assisténcia | do Programa Estadual de Tuberculose e | — Reprogramagdo trimestral da necessidade de

Farmacéutica (NAF) dos Departamentos | Hanseniase da Coordenadoria de Controle de | medicamentos, em parceira com NAF dos
Regionais de Saude (DRS/CRS), Grupos de | Doengas (CCD), NAF e Centros de Vigilancia | DRS/CRS, GVE/CCD e representantes do Programa
Vigilancia Epidemioldgica (GVE/CCD) e | Epidemioldgica dos municipios da regido | Estadual de Tuberculose e Hanseniase da CCD, NAF
representantes do Programa Estadual de | metropolitana de Sdo Paulo e hospitais da | e Centros de Vigilancia Epidemioldgica dos

Tuberculose e Hanseniase da | rede. municipios da regido metropolitana de Sdo Paulo e
Coordenadoria de Controle de Doengas | — Distribuicdo de medicamentos adquiridos | hospitais da rede.
(CCD), NAF e Centros de Vigilancia | pelo Ministério da Salde para tratamento de | — Distribuicdo de medicamentos adquiridos pelo

Epidemioldgica dos municipios da regido | célera, doenga de chagas, esquistossomose, | Ministério da Saude para tratamento de cdlera,
metropolitana de S3o Paulo e hospitais da | febre maculosa brasileira, geohelmitiase, | doenga de chagas, esquistossomose, febre
rede. hanseniase, influenza, leishmaniose, ldpus | maculosa brasileira, geohelmitiase, hanseniase,
— Distribuicdo de medicamentos adquiridos | eritematoso sistémico, maldria, meningite, | influenza, leishmaniose, IUpus eritematoso
pelo Ministério da Saude para tratamento | mieloma multiplo, tracoma e tuberculose, e | sistémico, malaria, meningite, mieloma multiplo,

de colera, doenca de chagas, | prevengdo de arboviroses: cerca de 8.952.654 | tracoma, tuberculose e prevengdo de arboviroses:
esquistossomose, febre maculosa brasileira, | milhdes de unidades farmacéuticas, | 8.301.091 milhdes de unidades farmacéuticas,
geohelmitiase, hanseniase, influenza, | equivalente a RS 8.950.677,41 milhdes. equivalente a RS 3.053.408,18 milhdes.
leishmaniose, IUpus eritematoso sistémico, | — Fornecimento de medicamentos a | —Fornecimento de medicamentos a municipios em
malaria, meningite, mieloma multiplo, | municipios em situacdo de agravo por ocasido | situagdo de agravo por ocasido de desastres
tracoma e tuberculose, e prevencdo de | de desastres naturais. naturais.

arboviroses: cerca de 14,2 milhdes de | — Monitoramento das unidades | — Monitoramento das unidades credenciadas a
unidades farmacéuticas, equivalente a RS 8 | credenciadas a dispensar talidomida; dispensar talidomida;

milhGes. — Monitoramento do banco de dados dos | — Monitoramento do banco de dados dos pdlos de
— Fornecimento de medicamentos a | pdlos de distribuicdo de oseltamivir; distribuicdo de oseltamivir;

municipios em situagdo de agravo por | — Orientagdo de remanejamento de | —Orienta¢do de remanejamento de medicamentos
ocasido de desastres naturais. medicamentos entre as unidades estaduais; entre as unidades estaduais;

—  Monitoramento  das unidades | — Orientacdo e divulgacdo do Oficio-Circular | — Atendimento nominal aos pacientes: esquema
credenciadas a dispensar talidomida; n? 5/2018/DAF/SCTIE/MS, visando o inicio do | especial de tratamento em tuberculose;

— Monitoramento do banco de dados dos | atendimento a demanda relacionada ao | leishmaniose; esquema ROM de hanseniase.
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polos de distribui¢ao de oseltamivir; tratamento de Infec¢do Latente por | — Distribuicdo de medicamentos antimalaricos as
— Orientagdo de remanejamento de | Tuberculose (ILTB) em pessoas vivendo com | 15 referéncias em malaria no Estado.
medicamentos entre as unidades estaduais; | HIV (PVHIV) com o medicamento Isoniazida | — Distribuicdo do medicamento azitromicina 250
— Pactuagdo do CESAF no Estado de Sdo | 300mg e realizagdo da primeira grade de | mg, adquirido pela OPAS, para tratamento da
Paulo: distribuicdo do medicamento no Estado de | coqueluche por faixa faixa etdria, segundo
Deliberagdo CIB - 31, de 22-3-2018 - Aprova | Sdo Paulo. municipio de notificacdo, agrupados por area de
a amplia¢do da dispensagdo de repelentes | 3. Componente Especializado da Assisténcia | abrangéncia (DRS).

pelos municipios para outros grupos | Farmacéutica (CEAF) e Protocolos e Normas | — Distribuicgdo do estoque remanescente de
considerados em situagdo de | Técnicas Estaduais: repelentes, adquirido pelo Ministério da Saude e
vulnerabilidade, na rede do SUS, sempre | — Financiamento, aquisicdo, programacdo, | colocado a disposicdo aos estados e municipios

que houver excedente do produto com risco | armazenamento, distribuicdo e dispensacdo | solicitantes.

de perda por validade, respeitando todos os | de 200 medicamentos e produtos nutricionais | — Programacdo de medicamentos para exercicio de
procedimentos de registro dos quantitativos | para abastecimento das 37 FME, sendo 57 | 2019, referente aos medicamentos adquiridos pelo
recebidos e distribuidos preconizados na | com recursos provenientes do FUNDES (CEAF | Ministério da Salde para tratamento da
Nota Técnica n® 13/2017/CGAFME/DAF/ | - Grupo 1B) e 143 com recurso do Tesouro | tuberculose, hanseniase, colera, leishmaniose,

SCTIE-MS e Oficio n? | Estadual (97 - CEAF / Grupos 2; 19 - | influenza e malaria.

613/2018/SCTIE/GAB/SCTIE/MS. Resolugbes Estaduais; 27 — Fibrose Cistica). 3. Componente Especializado da Assisténcia
3. Componente Especializado da Assisténcia | — Programacgdo, armazenamento, distribuicdo | Farmacéutica (CEAF) e Protocolos e Normas
Farmacéutica (CEAF) e Protocolos e Normas | e dispensacdo de 86 medicamentos do CEAF / | Técnicas Estaduais:

Técnicas Estaduais: Grupo 1A, adquiridos pelo Ministério da | — Financiamento, aquisicdo, programacao,
— Financiamento, aquisicdo, programacdo, | Saude. armazenamento, distribui¢do e dispensa¢do de 194
armazenamento, distribuicdo e dispensacdo | — Realizagdo da primeira programacgdo junto | medicamentos e produtos nutricionais para

de 200 medicamentos e produtos | ao Ministério da Saude de laronidase | abastecimento das 37 FME, sendo 53 com recursos
nutricionais para abastecimento das 37 | 2,9mg/5mL, incorporado para o tratamento | provenientes do FUNDES (CEAF - Grupo 1B) e 141
FME, sendo 57 com recursos provenientes | de mucopolissacaridose tipo I. com recurso do Tesouro Estadual (95 - CEAF /
do FUNDES (CEAF - Grupo 1B) e 143 com | — Realizagdo da primeira programacdo junto | Grupos 2; 19 - Resolu¢Ges Estaduais; 27 — Fibrose
recurso do Tesouro Estadual (97 - CEAF / | ao Ministério da Salude de alfaepoetina 1.000 | Cistica).

Grupos 2; 19 - Resolugdes Estaduais; 27 — | Ul e 3.000 Ul, bimatoprosta 0,3,mg/ml, | — Programagdo, armazenamento, distribuicdo e
Fibrose Cistica). latanoprosta 0,05mg/mL e travoprosta | dispensacdo de 102 medicamentos do CEAF /
- Programacgao, armazenamento, | 0,04mg/mL, que passaram a ser adquiridos | Grupo 1A, adquiridos pelo Ministério da Saude.

distribuicdo e dispensagdo de 82 | pelo Ministério da Saude. — Realizagdo da primeira programagao junto ao
medicamentos do CEAF / Grupo 1A, | — Dispensacdo de medicamentos nas 37 | Ministério da Saude de 26 medicamentos: insulina
adquiridos pelo Ministério da Saude. Farmdacias de Medicamentos Especializados | analoga de acdo rapida (diabetes mellitus tipo 1),
— Realizacdo da primeira programacdo, | (FME)—abr/18 a jun/18: quetiapina 300 mg (esquizofrenia, transtorno

junto ao Ministério da Saude de elbasvir 50 | 1. CEAF: 2.509.414 atendimentos realizados, | esquizoafetivo, transtorno afetivo  bipolar),
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mg + grazoprevir 100 mg — comprimido com a dispensacdo de 139.687.757 | alfadornase 2,5 mg (fibrose cistica), biotina 2,5mg
revestido e sofosbuvir 400 mg + ledipasvir unidades farmacéuticas (equivalente a RS | (deficiéncia de biotinidase), deferasirox 125mg /
90 mg - comprimido revestido, 100.430.150,01) — média de 627.353 | 250mg/ 500mg (sobrecarga de ferro),
incorporados para o tratamento de pacientes/més; desmopressina 0,1mg/mL (diabetes insipido),
Hepatite Viral C e CoinfecgOes. 2. Protocolos e normas técnicas estaduais: | entacapona 200mg (doenga de Parkinson),
— Dispensacdo de medicamentos nas 37 233.598 atendimentos realizados, com a | fumarato de dimetila 120mg / 240mg e
Farmdacias de Medicamentos Especializados dispensacdao de  26.878.702 unidades | teriflunomida 14mg (esclerose multipla),
(FME) — dez/17 a mar/18: farmacéuticas  (equivalente a RS | galantamina 8 mg / 16mg / 24mg (doenga de
1. CEAF: 2.326.074 atendimentos 32.408.867,82) — Média de 58.399 | Alzheimer), idursulfase 2mg/mL, metotrexato
realizados, com a dispensacdo de pacientes/més. 2,5mg / 25mg/mL (8 indicagBes), octreotida lar
130.635.806 unidades farmacéuticas | — Produgdo de Procedimentos de Alta | 20mg / 30mg (acromegalia),
(equivalente a RS 103.619.776,78) - | Complexidade, com registros junto ao | secuquinumabel50mg/mL (artrite psoriaca e
Média de 581.519 pacientes/més; SIA/SUS: 2.095.907 transmitidas no periodo | espondilite ancilosante), sildenafila 20mg / 25mg /

2. Protocolos e normas técnicas estaduais: | de abr/18 a jun/18, representando um | 50mg (hipertensdo arterial pulmonar e esclerose
171.542 atendimentos realizados, com a | faturamento de RS 80.401.709,73 para | sistémica), tafamidis 20mg (polineuropatia
dispensacdo de 27.013.392 unidades | financiamento de medicamentos do Grupo 1B | amiloiddtica familiar ), citrato de tofacitinibe 5mg

farmacéuticas  (equivalente a RS | do CEAF. (artrite reumatoide).

27.772.460,62) - Média de 42.886 | — Realizacdo de entregas de medicamentos | — Dispensagdo de medicamentos nas 37 Farmacias

pacientes/més; do CEAF e Protocolos Clinicos de Tratamento | de Medicamentos Especializados (FME) — julho a
— Produgdo de Procedimentos de Alta | Estaduais: novembro/18:
Complexidade, com registros junto ao | 1. Em Servicos de Hemodidlise do municipio | 3. CEAF: 3.081.805 atendimentos realizados, com
SIA/SUS: 2.705.398 APAC transmitidas no | de S3o Paulo: 21.887 entregas no periodo; a dispensa¢do de 169.243.303 unidades
periodo de dez/17 a mar/2018, | 2. No domicilio de pacientes residentes no farmacéuticas (equivalente a RS
representando um faturamento de RS | municicipio de S3o Paulo e aderentes ao 116.007.440,42) - média de 616.361
76.943.019,63 para financiamento de | Programa MEDCASA: 157.027 entregas no pacientes/més;
medicamentos do Grupo 1B do CEAF. periodo. 4. Protocolos e normas técnicas estaduais:
— Realizagdo de entregas de medicamentos | — Divulgacdo de informativo semanal as FME, 297.042 atendimentos realizados, com a
do CEAF e Protocolos Clinicos de | COSEMS e Municipios, contemplando os dispensacdo de 35.805.334 unidades
Tratamento Estaduais: principais problemas de abastecimento nas farmacéuticas (equivalente a RS
1. Em Servicos de Hemodidlise do municipio | FME e respectivas ag¢des realizadas ou 39.655.473,37) - Média de 59.408
de S3o Paulo: 22.384 entregas no periodo; recomendadas para regularizagdo do pacientes/més.
2. No domicilio de pacientes residentes no | problema. Este instrumento contribui para | — Produgcdo de Procedimentos de Alta

municicipio de S3o Paulo e aderentes ao | qualificar a orientacdo ao paciente com | Complexidade, com registros junto ao SIA/SUS:
Programa MEDCASA: 157.594 entregas no | relacdo aos problemas existentes, respectivas | 3.488.844 transmitidas no periodo de julho a
periodo. acdes implantadas pela Pasta e op¢des | dezembro/18, representando um faturamento de
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— Divulgagdo de informativo semanal as
FME, COSEMS e Municipios, contemplando
os principais problemas de abastecimento
nas FME e respectivas a¢des realizadas ou
recomendadas para regularizacgio do
problema. Este instrumento contribui para
qualificar a orientagdo ao paciente com
relagdo aos problemas existentes,
respectivas a¢des implantadas pela Pasta e
opcles terapéuticas previstas no PCDT e
disponiveis para dispensag¢do na FME.
* Repactuacdo do modelo de oferta dos
medicamentos para tratamento de
glaucoma no Estado de S3do Paulo:

Alteracdo do modelo modelo de
dispensacdo dos medicamentos em um
servico de referéncia, conforme

Deliberagdo CIB - 30, de 22-3-2018.
4. Medicamentos oncoldgicos:
—  Programacdo, armazenamento e
distribuigdo de 10 medicamentos adquiridos
de forma centralizada pelo Ministério da
Saude, para o tratamento de 6.398
pacientes portadores de 12 doencgas
oncoldgicas, em tratamento na Rede de
Atencdo Oncoldgica de Alta Complexidade.
5. Disensa¢dao de medicamentos e nutricdes
enterais por solicitagdes administrativas
(solicitagBes por paciente).
e Monitoramento do desempenho de
fornecedores:
— Monitoramento da quantidade de
medicamentos centralizados recebidos do
Ministério da Saude versus o programado;
— Monitoramento do cumprimento dos

terapéuticas previstas no PCDT e disponiveis
para dispensagdo na FME.

4. Medicamentos oncoldgicos:

- Programacado, armazenamento e
distribuicdo de 9 medicamentos adquiridos
de forma centralizada pelo Ministério da
Saude, para o tratamento de 11 doengas
oncoldgicas (*,**), em tratamento na Rede de
Atencdo Oncoldgica de Alta Complexidade,
equivalente & RS 1.831.011,00 em
medicamentos no periodo de janeiro a
julho/2018

* n2 médio de pacientes/més — jan a
abr/2018: 5.767; maio a jul/2018: 6.230.

5. Dispensagdao de medicamentos e nutri¢es

enterais por solicitagdes administrativas

(solicitagGes por paciente).

e Monitoramento do desempenho de
fornecedores:

— Monitoramento da quantidade de

medicamentos centralizados recebidos do
Ministério da Saude versus o programado;

— Monitoramento do cumprimento dos
prazos de entrega dos medicamentos
adquiridos pela SES/SP e Ministério da Saude,
pelos fornecedores.

Monitoramento permanente dos estoques de
medicamentos nas farmacias e almoxarifados
SES/SP, por meio de indicadores de
desempenho.

RS 116.007.440,42 para financiamento de
medicamentos do Grupo 1B do CEAF.

— Realizagdo de entregas de medicamentos do
CEAF e Protocolos Clinicos de Tratamento
Estaduais:

1. Em Servigos de Hemodidlise do municipio de Sdo
Paulo: 20.573 entregas no periodo;

2. No domicilio de pacientes residentes no
municicipio de S3o Paulo e aderentes ao Programa
MEDCASA: 156.540 entregas no periodo.

— Divulgacdo de informativo semanal as FME,
COSEMS e Municipios, contemplando os principais
problemas de abastecimento nas FME e
respectivas acgdes realizadas ou recomendadas
para regularizacdao do problema. Este instrumento
contribui para qualificar a orientagdo ao paciente
com relagao aos problemas existentes, respectivas
acbes implantadas pela Pasta e opgoes
terapéuticas previstas no PCDT e disponiveis para
dispensa¢do na FME.

4. Medicamentos oncolégicos:

— Programagdo, armazenamento e distribuicdo de
9 medicamentos adquiridos pelo Ministério da
Saude, para o tratamento de 11 doengas ,a Rede
de Atencdo Oncolégica de Alta Complexidade,
equivalente a RS 61.154.906,42 em medicamentos
no periodo de agosto a dezembro 2018. N2 médio
de pacientes/més: ago/2018 — 6.590; set a
dez/2018 — 6.758.

5. Dispensacdo de medicamentos e nutricdes
enterais em atendimento a demandas juficiais e
solicitagGes administrativas (solicitagdes por
paciente): 442.207 atendimentos em 2018, sendo
279.345 de demandas judiciais e 162.862 de
solicitagbes administrativas; média de 36.851
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prazos de entrega dos medicamentos

adquiridos pela SES/SP e Ministério da

Saude, pelos fornecedores.

e Monitoramento permanente dos
estoques de medicamentos nas
farmacias e almoxarifados SES/SP, por
meio de indicadores de desempenho.

atendimentos por més no Estado.

e Monitoramento do desempenho
fornecedores:

— Monitoramento da quantidade de medicamentos

centralizados recebidos do Ministério da Saude

versus o programado;

— Monitoramento do cumprimento dos prazos de

entrega dos medicamentos adquiridos pela SES/SP

e Ministério da Saude, pelos fornecedores.

Monitoramento permanente dos estoques de

medicamentos nas farmdcias e almoxarifados

SES/SP, por meio de indicadores de desempenho.

de

1.2. Melhorar a

performance do
processo de
aquisicdo de

medicamentos,
nutrigdes enterais
e insumos.

e Gestdo do Sistema Integrado de
Informacgdes Fisico-Financieras
(SIAFISICO), quanto ao Cadastro Unico
de Medicamentos e Produtos
Nutricionais:

— Suporte técnico as unidades estaduais

quanto a utilizacdo do SIAFISICO;

— Inclusdo e atualizagdo do cadastro de 180

medicamentos no periodo.

e Demais a¢des, em levantamento.

e Gestdo do Sistema Integrado de
Informacoes Fisico-Financieras
(SIAFISICO), quanto ao Cadastro Unico de
Medicamentos e Produtos Nutricionais:

— Suporte técnico as unidades estaduais

quanto a utilizacdo do SIAFISICO;

— Inclusdo e atualizagdo de cadastros de

medicamentos.

e Em relagdio ao processo de aquisicdo de
medicamentos, nutrigdes enterais e insumos,
no ano de 2018, houve:

— Formalizagdo de 139 processos, nas

modalidades registro de precos e pregdo por

aquisicdo, totalizando 1.343 itens licitados.

a. Registro de pregos: 481 itens licitados,
sendo 313 concluidos com sucesso (65%),
144 fracassados (30%) e 24 desertos (5%);

b. Pregdo por aquisicdo: 862 itens licitados,
sendo: 164 itens concluidos com sucesso
(19%), 112 itens fracassados (13%), 586
itens desertos (68%) (*).

(*) Alto indice de pregbes desertos no periodo

de janeiro a julho/2018, devido a nova

legislacdo que permite tratamento simplificado

e diferenciado as pequenas empresas.

— Utilizagdo parcial do sistema GSNET para

aqusido de medicamentos com ata de registro

de pregos vigente.

— Iniciada a implantagdo do sistema GSNET

pelo Nucleo de Pesquisa, Cotagdo e Licitagao

— Elaboragdo de relatérios gerenciais para
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acompanhamento  dos  resultados  dos
procedimentos licitatérios e avaliagdo da
economicidade gerada ao erario.

Gestdo do Sistema Integrado de Informagdes
Fisico-Financieras  (SIAFISICO), quanto ao
Cadastro Unico de Medicamentos e Produtos
Nutricionais:

— Suporte técnico as unidades estaduais
quanto a utilizacdo do SIAFISICO;

— Inclusdo e atualizagdo de cadastros de
medicamentos.

2.1. Promover a
organizagao da
Assisténcia
Farmacéutica no
Estado de Sado
Paulo.

Qualificagdo dos servigos de Assisténcia
Farmacéutica na FME Osasco: conclusdo
do projeto piloto de aperfeicoamento
do fluxo de informacdo e dos
medicamentos do CEAF e Protocolos e
Normas Técnicas Estaduais nas regides
de satde de Mananciais (municipios de
S3o Lourengo da Serra, Juquitiba e
Itapecerica da Serra) e Rota dos
Bandeirantes  (Barueri, Itapevi e
Jandira). Como resultado, definiu-se
pela implementagcdo das agdes em
carater definitivo.

Qualificacdo dos servigcos de Assisténcia
Farmacéutica na FME Santo André:
discussdo de estratégias para o
aperfeicoamento do fluxo da
informagdo e dos medicamentos, bem
como de proposta para
descentralizacdo do CEAF na regido, de
forma bipartite.

Qualificagdo dos servicos de Assisténcia
Farmacéutica na FME Helidpolis:
adequacao da infraestrutura de TIC;

Qualificagdo dos servicos de Assisténcia
Farmacéutica na FME S3do José dos
Campos: reorganizagdo interna da
unidade e padronizagao dos processos de
trabalho.

Monitoramento do abastecimento de
medicamentos e produtos nutricionais
nas Farmacias de  Medicamentos
Especializados: revisdo dos fluxos e
instrumentos de coleta de dados,
confome Comunicados CAF n2 02/2018
(CEAF e Resolugbes Estaduais) e
Comunicado CAF n2 13/2018 (Fibrose
Cistica).

Plano Diretor da Assisténcia Farmacéutica
do Estado de S3ao Paulo, integrado ao
projeto de Fortalecimento da Gestdo
Estadual de Saude de Sdo Paulo:
conclusdo da etapa de “apresentacdo das
propostas”.

Publicagcdo da Nota Técnica CAF n2 04, de
23 de julho de 2018: Informacgdes sobre a
execucdo do Protocolo Clinico e Diretrizes
Terapéuticas de Artrite Reumatoide.

Plano Diretor da Assisténcia Farmacéutica do
Estado de S3o Paulo, integrado ao projeto de
Fortalecimento da Gestdo Estadual de Saude
de S3o Paulo: conclusio da etapa de
“julgamento das propostas” apresentadas
pelos consorcios.

Contratagao de servicos de armazenamento e
transporte de medicamentos e outros
produtos sob gestdo estadual, adquiridos e/ou
transferidos a SES/SP, contemplando:
viabilizagdo de almoxarifado com
infraestrutura para gestdo e operagdo dos
processos de recebimento, conferéncia,
armazenamento, controle fisico—financeiro,
fracionamento, separacdo e expedicdo de
medicamentos e outros produtos; viabilizacdo
de veiculos para transporte de medicamentos
e outros produtos a pontos de consumo no
Estado de Sao Paulo, em condi¢Oes adequadas
e seguras; gestdo e operagao dos processos de
recebimento, conferéncia, armazenamento,
controle fisico—financeiro, fracionamento,
separagdo, expedicdo e transporte de
medicamentos e outros produtos, com
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Monitoramento do abastecimento de
medicamentos e produtos nutricionais

nas Farmacias de Medicamentos
Especializados: revisdo dos fluxos e
instrumentos de coleta de dados,

confome Comunicados CAF n2 02/2018

(CEAF e Resolugdes Estaduais) e
Comunicado CAF n? 13/2018 (Fibrose
Cistica).

Manual de “BOAS PRATICAS DE
DISPENSACAO E DISTRIBUICAO DE
MEDICAMENTOS DO CEAF  AOS

MUNICIPIOS”: elaboragdo e revisdo de

conteddo por grupo de trabalho
bipartite.
Plano Diretor da Assisténcia

Farmacéutica do Estado de S3o Paulo,
integrado ao projeto de Fortalecimento
da Gestdo Estadual de Saude de Sdo
Paulo: conclusdo das etapas de
“manifestacdo  de interesse” e
elaboracdo do “Termo de Referéncia”.
Regularizagdo sanitaria das farmacias
estaduais: realizacdo do diagndstico
situacional das farmacias estaduais, em
parceria com CRF/SP.
Publicagdo de 03 Notas Técnicas:

Nota Ténica CEAF/CAF/SES-SP e

PEHV/CVE/SES-SP n2 01 e 02 de 2018:
Recomendagdes referentes ao tratamento
de pacientes com Hepatite C e CoinfecgOes
e fluxo dos procedimentos executados nos
locais de dispensacdao de medicamentos do
Componente Especializado da Assisténcia
Farmacéutica do Estado de Sao Paulo.

e Atualizagdo da Nota Técnica CAF n2 03, de
30 de maio de 2018: Informagdes acerca
do correto preenchimento do Laudo para
Solicitagdo, Avaliagdo e Autorizagdo de
Medicamentos do Componente
Especializado da Assisténcia Farmacéutica
(LME)

e Cooperagdo técnica aos Departamentos
Regionais de Saude e Municipios, quanto
as agoes de Assisténcia Farmacéutica.

e Articulagdo interfederativa:

— Coordenagdo da Camara Técnica de
Assisténcia Farmacéutica da Comissdo
Intergestores Bipartite (GT-AF-CIB);

— Participagdo na Camara Técnica de
Assisténcia Farmacéutica do Conselho
Nacional de Secretdrios da Saude
(CONASS);

— Participagdao no Grupo de Trabalho -
Oncoldégia do CONASS;

— Cooperagao técnica aos Departamentos
Regionais de Saude para discussdes no
ambito das ComissGes Intergestores
Regionais (CIR).

e Parceria com Associacdo de Doengas
Raras, melhorando o fluxo de solicitacdo
dos respectivos medicamentos

e Participacdo em Camaras/Comités
Técnicas(os), com a discussdo de temas
pertinentes a Assisténcia Farmacéutica:

— Comité Gestor do Programa Estadual de

Hepatites Virais B e C, conforme Resolugdo SS

— 34, de 24-3-2014.

— Grupo de Trabalho para implantagdo do

Programa de Atencdo Integral as Pessoas com

rastreabilidade em todas as etapas desta
cadeia — Concorréncia n2 04/2017, Processo
001.0001.001.262/2017.

Publicacdo da Nota Técnica CAF n2 05, de 17 de
outubro de 2018: Opgdo terapéutica em
substituicdo a fenoximetilpenicilina 250mg
(400.000U1)/5mL em cardter temporario
devido a indisponibilidade do medicamento no
SUS.

Monitoramento  do  abastecimento  de
medicamentos e produtos nutricionais nas
Farmacias de Medicamentos Especializados:
revisdo dos fluxos e instrumentos de coleta de
dados, confome Comunicados CAF n2 02/2018
(CEAF e Resolugdes Estaduais) e Comunicado
CAF n2 13/2018 (Fibrose Cistica).

Cooperagdo técnica aos Departamentos
Regionais de Saude e Municipios, quanto as
acOes de Assisténcia Farmacéutica.

— Realizagdo de Oficinas Regionais de Assisténcia
Farmacéutica, em parceira com o COSEMS,
visando aperfeicoar a gestdo da assisténcia
farmacéutica nas instancias regionais do SUS
do Estado de S3o Paulo. Em 2018 foram
realizadas 04 oficinas, contemplado as
seguintes regides: Baixada Santista/Registro —
29/06/2018 (35 participantes), Taubaté -
31/08/2019 (39 participantes), Sorocaba —
30/10/2018 (77 participantes); Campinas —
26/11/2018 (61 participantes).

Articulacdo interfederativa:

— Coordenacgdo da Camara Técnica de Assisténcia
Farmacéutica da Comissdo Intergestores
Bipartite (GT-AF-CIB);

— Participacdo na Camara Técnica de Assisténcia
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— Nota Técnica CEAF/CAF/SES-SP n2 02, de
27 de fevereiro de 2018: Informagdes
acerca da responsabilidade pela aquisigao,
dispensacdo e administracdo dos
medicamentos para o tratamento de
Leucemia Aguda/ Mielodisplasia/ Linfoma
Linfoblastico/ Linfoma de Burkitt.

e Cooperagdo técnica aos Departamentos
Regionais de Saude e Municipios,
quanto as ag¢les de Assisténcia
Farmacéutica.

e Articulagdo interfederativa:

— Coordenagdo da Camara Técnica de
Assisténcia Farmacéutica da Comissdo
Intergestores Bipartite (GT-AF-CIB);

— Participagdo na Camara Técnica de
Assisténcia Farmacéutica do Conselho
Nacional de Secretdrios da Saude
(CONASS);

— Participagdo no Grupo de Trabalho —
Oncoldégia do CONASS;

— Cooperacdo técnica aos Departamentos
Regionais de Saude para discussdes no
ambito das ComissOes Intergestores
Regionais (CIR).

e Parceria com Associacdo de Doengas
Raras, melhorando o fluxo de solicitagdo
dos respectivos medicamentos

e Participagdo em  Camaras/Comités
Técnicas(os), com a discussdo de temas
pertinentes a Assisténcia Farmacéutica:

— Comité Gestor do Programa Estadual de

Hepatites Virais B e C, conforme Resolugao

SS — 34, de 24-3-2014.

— Grupo de Trabalho para implantagdo do

Doengas Raras do Estado de S3do Paulo,
conforme Resolugdo SS — 46, de 5-5-2014.

— Comissdo de Integracdo PPP - FURP /

Américo Brasiliense.

— Grupo de Trabalho de Materiais Excedentes
e Inserviveis, conforme Resolugdo SS n? 06,
de 07/03/2017

— Grupo de Trabalho -
Desenvolvimento Sustentaveis

Objetivos de

Farmacéutica do Conselho Nacional de
Secretérios da Saude (CONASS);

— Participagdo no Grupo de Trabalho — Oncoldgia
do CONASS;

— Cooperagdo técnica aos Departamentos
Regionais de Saude para discussdes no ambito
das Comissdes Intergestores Regionais (CIR).

e Parceria com Associagdo de Doengas Raras,
melhorando o fluxo de solicitagdo dos
respectivos medicamentos

e Participacgdo em Camaras/Comités
Técnicas(os), com a discussdo de temas
pertinentes a Assisténcia Farmacéutica:

— Comité Gestor do Programa Estadual de

Hepatites Virais B e C, conforme Resolugdo SS — 34,

de 24-3-2014.

— Grupo de Trabalho para implantagdo do

Programa de Atengdo Integral as Pessoas com

Doencgas Raras do Estado de Sdo Paulo, conforme

Resolugdo SS — 46, de 5-5-2014.

— Comissdo de Integracdo PPP - FURP / Américo

Brasiliense.

— Grupo de Trabalho de Materiais Excedentes e

Inserviveis, conforme Resolugdo SS n? 06, de

07/03/2017

— Grupo de Trabalho -

Desenvolvimento Sustentaveis

Objetivos  de
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Programa de Atengdo Integral as Pessoas
com Doengas Raras do Estado de S3o Paulo,
conforme Resolugdo SS — 46, de 5-5-2014.

— Comissdo de Integracdo PPP - FURP /
Américo Brasiliense.

Excedentes e

Trabalho de
Inserviveis,

Materiais
conforme

Grupo de

Resolugdo SS n2 06, de 07/03/2017

Grupo de Trabalho -

Objetivos de

Desenvolvimento Sustentaveis

2.2. Promover a
educacgao
continuada de
profissionais que
atuam na
Assisténcia
Farmacéutica.

Realizagdo de webconferéncias, em em
parceria com o Programa Estadual de
Hepatites Virais:

— 22/12/2018, 2 horas: Sistema Medex —
Maddulo Hepatite C;
— 11/04/2018, 3 horas, 109 participantes:
Nota Técnica Conjunta CAF/PEHV n2 02, de
09 de abril de 2018.

Realizacdo de palestra no Hospital da
Forca Aérea de S3do Paulo, em
26/04/2018, para capacitacio dos
colaboradores quanto ao acesso aos
medicamentos pelas FME;

Participagdo no 322 Congresso de
Secretdrios Municipais de Saude do
Estado de Sdo Paulo. 2018 (04
colaboradores)

Visita Técnica na Coordenadoria de
Assisténcia Farmacéutica, Acessa SUS e
Farmacia de Medicamentos
Especializados Maria  Zélia  pelos
gestores da SES/MG.

Capacitagdo de colaboradores da CAF:
Pés Graduacdo Lato Sensu, Nivel

Especializagdo, em “Economia e Gestdo em

Educagdo continuada em servigo para a
pratica da atengdo farmacéutica, em 15 e
16/05/2018, carga horaria de 16 horas.
Webconferéncia para orientagdes quanto
ao fluxo de dispensacdo dos
medicamentos somatropina 4Ul e 12 Ul
(Sindrome de Turner e
Hipopituaitarismo), em 18/05/2018, carga
horaria de 3 horas.

Webconferéncia referente a implantacgdo
da rastreabilidade dos medicamentos por
lote e validade nas Farmacias de
Medicamentos Especializados, bem como
as novas funcionalidades dos sistemas
Medex e GSNET, em 06/06/2018, carga
hordria de 90 minutos.

Webconferéncia referente a execugdo dos
Protocolos Clinicos e Diretrizes
Terapéuticas de Artrite Reumatoide e
Hepatite Viral C e CoinfecgGes, em
02/07/2018, carga horéria de 3 horas.
Webconferéncia referente ao correto
preenchimento do Laudo para Solicitagdo,
Avaliacao e Autorizacao de
Medicamentos (LME) do CEAF, em

Webconferéncia referente a utilizagdo dos
sistemas de gestao da Assisténcia
Farmacéutica Medex e GSNET: rastreabilidade
de medicamentos (utilizacdo de leitores de
codigo de barras) e separacdo de
medicamentos, em 30/10/2018, carga horaria
de 1,5 horas.

Capacitacdo de farmacéuticos das FME, DRS e
municipios quanto ao armazenamento e uso
do medicamento insulina analoga de acgdo
rapida, em parceria com o Ministério da Saude
e a empresa Novo Nordisk.

Capacitagdo de colaboradores da CAF:

— Pos Graduacgdo Lato Sensu, Nivel Especializagdo,
em “Economia e Gestdo em Saude”, na Faculdade
de Saude Publica / USP (01 colaborador);

— P6s Graduagao Stricto Sensu, Nivel Mestrado, em
“Farmacos e Medicamentos”, na Faculdade de
Saude Publica / USP (01 colaborador).
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Saude”, na Faculdade de Saude Publica / 29/08/2018, carga horaria de 2 horas.

USP (01 colaborador); e Participagdo do | Férum Capixaba sobre
— PoOs Graduagdo Stricto Sensu, Nivel Assisténcia Farmacéutica e
Mestrado, em “Farmacos e Medicamentos”, Farmacoeconomia, realizado nos dias 09
na Faculdade de Saude Publica / USP (01 e 10/08/18, em Vitéria/ES, sendo
colaborador); ministradas as seguintes palestras: (1)
— Pés Graduagdo Stricto Sensu, Nivel Hierarquizagdo do Protocolo Clinico e
Doutorado, em “Saude Publica”, na Diretrizes Terapéuticas - Artrite
Faculdade de Saude Publica / USP (01 Reumatoide do Ministério da Saude (Nota
colaborador). Técnica n? 41/2018-DAF/SCTIE/MS); (2) O

desafio do acesso a medicamentos de alto
custo para o tratamento do cancer e
doengas raras no Brasil.
e Capacitagdo de colaboradores da CAF:
— Poés Graduagdo Lato Sensu, Nivel
Especializagdo, em “Economia e Gestdo em
Saude”, na Faculdade de Saude Publica / USP
(01 colaborador);
— Pés Graduagdo Stricto Sensu, Nivel
Mestrado, em “Farmacos e Medicamentos”,
na Faculdade de Saude Publica / USP (01
colaborador).

2.3. Promover | e Rastreabilidade de medicamentos nas | ® Rastreabilidade de medicamentos nas | ¢ Rastreabilidade de medicamentos nas FME:
acoes de FME: FME: conclusdao do processo de adequacdo de infraestrutura de TIC: conclusdo
modernizagdo e | — Adequacdo de infraestrutura de TIC: implantacdo dos leitores de cddigos de da implantagdo de leitores de cddigo de barras
informatiza¢do da | implantac3o de leitores de cddigo de barras barras em 4 unidades; e impressoras para a impressao de etiquetas
gestao. e impressoras para a impressdo de | ¢ Gestdo da dispensacdo e distribuicdo de em 24 farmacias.
etiquetas; medicamentos do CEAF e Protocolos | ® Gestdo da dispensacdo e distribuicdo de
— Desenvolvimento de funcionalidade no Estaduais (sistema informatizado MEDEX): medicamentos do CEAF e Protocolos Estaduais
sistema  informatizado  Medex para parametrizagdo do sistema frente aos — Sistema informatizado Medex:
validacdo da separacdo de medicamentos PCDT  Hipopituitarismo, Sindrome de Desenvolvimento (n=9) e aperfeicoamento (n=
pelo leitor de cédigo de barras; Turner e Artrite Reumatoide (em 25) de relatérios gerenciais;
— Implantagdo parcial da rastreabilidade de desenvolvimento); — Parametrizagdo do sitema frente ao PCDT do
medicamentos por lote e validade em 36 | o Aperfeicoamento dos processos de Ministério da Saude visando a promogdo da
FME. programagdo, aquisicdo e gestdo de seguranga na dispensacdo de medicamentos
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e Gestdo da dispensacdo e distribuigdo de estoque (sistema informatizado GSNET): pelas FME: Hepatite Viral C e Coinfec¢do
medicamentos do CEAF e Protocolos | — Conclusdo do desenvolvimento da interface (concluido); Doenga de Gaucher, Profilaxia da
Estaduais — Sistema informatizado | das informagdes de estoque (quantidade a Reinfeccdo pelo Virus da Hepatite B Pods-
Medex: receber) entre os sistemas GSNET Estoque e Transplante Hepatico, Hipopituitarismo e

— Desenvolvimento de funcionalidade para | GSNET Reposigao. Atualmente, em Sindrome de Turner (em teste); Artrite

automatizagdo da distribuigdo de | implantagdo em carater piloto; Reumatoide (em desenvolvimento).

medicamentos aos municipios; — GSNET Reposicdo: Implantagdo do sistema | e Aperfeicoamento dos processos de

- Desenvolvimento (n=9) e | para solicitagdo  de  reposicio  de programacdo, aquisi¢do e gestdo de estoque —

aperfeicoamento (n=25) de relatérios | medicamentos em 36 (de 37) FME; Sistema informatizado GSNET:

gerenciais do sistema informatizado Medex; | —  GSNET  Monitor: Conclusdo  do — Concluida interface das informagdes de

— Parametrizacdo do sistema informatizado | desenvolvimento do sistema; implantagdo estoque (quantidade a receber) entre os

Medex frente ao Protocolo Clinico e | parcial em 2 FME (Maria Zélia e Guarulhos); sistemas GSNET Estoque e GSNET Reposicdo.

Diretrizes Terapéutica — Hepatite Viral C e | aquisicdo de lincenga SSL (Secure Sockets Utilizacdo, atualmente em fase de piloto;

Coinfec¢3o, como estratégia para promog3o | Layer) para tornar o site seguro para consulta — GSNET Reposi¢cdo — modulo “Fibrose Cistica”:

da  eguranga na dispensacdo de | pelos pacientes; Implantacdo do sistema para solicitagdo de

medicamentos pelas FME; — GSNET Compras: elaboragdo dos fluxos e reposicdo de medicamentos em 8 FME (100%

e Aperfeicoamento dos processos de | processos dos diversos setores do GGDM/CAF das FME que utilizam o sistema GSNET e
programagdo, aquisicio e gestdo de | (adiantamento, aquisicdo com e sem ata de realizam a dispensagdo de medicamentos para
estoque — Sistema informatizado | registro de pregos, dispensa de licitacdo); esta condicdo clinica);

GSNET: e Base Nacional de Dados de Acgbes e — GSNET Monitor: Continuidade da utilizagdo

— Desenvolvimento da interface das Servigos da Assisténcia Farmacéutica: em fase piloto em 2 FME (Maria Zélia e

informacbes de estoque (quantidade a Inicio do envio de dados referentes ao Guarulhos);

receber) entre os sistemas GSNET Estoque e CEAF, em carater piloto, por meio do — GSNET Compras: Continuidade do

GSNET Reposicdo; webservice. desenvolvimento do sistema.

— GSNET Reposi¢do: Implantagdo do sistema e Base Nacional de Dados de Ag¢Ges e Servigos da

para solicitagdo de reposicio de Assisténcia Farmacéutica: Continuidade no

medicamentos em 25 (de 37) FME; desenvolvimento de webservice, em parceria

— GSNET Monitor: Continuidade no com o Ministério da Saude, a PRODESP (CEAF e

desenvolvimento do sistema, destomado ao Protocolos Estaduais) e a FURP (CBAF e CESAF);

aperfeicoamento do monitoramento do — Webservice CEAF em produgdo;
abastecimento de medicamentos nas FME, — Webservice CBAF e CESAF: inicio do envio de
de forma integrada pelas FME e CAF; dados, em carater piloto.

— GSNET Compras:

— Continuidade do desenvolvimento do

modulo para gestdo dos processos de
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aquisicdo de medicamentos para demandas

judiciais e administrativas: diagndstico

situacional dos fluxos e interfaces entre as
area para subsidiar as regras de negécio;

e Base Nacional de Dados de Acgdes e
Servicos da Assisténcia Farmacéutica:
Continuidade no desenvolvimento de
webservice, em parceria com o
Ministério da Saude, a PRODESP (CEAF e
Protocolos Estaduais) e a FURP (CBAF e
CESAF).

3.1. Aperfeicoar a
disponibilizacdo
de informacgGes
relativas a
medicamentos
aos usudrios do
SUS.

e Esclarecimento de duvidas relacionadas
a medicamentos a usuarios do SUS que
buscaram os diversos meios de
atendimento ao publico — Ouvidoria,
Contato Web, Portal do Governo do
Estado de Sdo Paulo, Servico de
Informagdo ao Cidaddo, atendimento
eletronico, telefénico e presencial.

e Atualizagdo periddica dos icones
“Medicamentos” e “Comissdo de
Farmacologia” do portal da SES/SP.

e Guia de orientagles sobre
medicamentos, com a publicagdo ou
atualizacao de:

— CBAF — Programa Dose Certa: 06 Cartilhas

de Orientac¢do por “Medicamento”.

— CESAF: 02 Cartilhas de Orientagdo por

“Medicamento”.

— CEAF: 28 Cartilhas de Orientagdo por

“Protocolos Clinicos e Diretrizes

Terapéuticas” e 138 Cartilhas de Orientacdo

por “Medicamento”.

— Protocolos e Normas Técnicas Estaduais:

35 cartilhas por “Medicamento”.

e Esclarecimento de duvidas relacionadas a
medicamentos a usudrios do SUS que

buscaram os diversos meios de
atendimento ao publico — Ouvidoria,
Contato Web, Portal do Governo do
Estado de S3o Paulo, Servico de

Informagdo ao Cidaddo, atendimento
eletronico, telefénico e presencial.

e Atualizagdo  periddica dos icones
“Medicamentos” e “Comissdo de
Farmacologia” do portal da SES/SP.

e Guia de orientagGes sobre medicamentos,
com a publicagdo ou atualizagdo de:

— CEAF: 18 Cartilhas de Orientagdao por

“Protocolos Clinicos e Diretrizes

Terapéuticas” e 93 Cartilhas de Orientacdo

por “Medicamento”.

— Protocolos e Normas Técnicas Estaduais: 05

cartilhas por “Medicamento”.

Ao total, foram elaboradas e/ou atualizadas

18 Cartilhas de Orientagdao por “Protocolos

Clinicos e Diretrizes Terapéuticas” e 98

Cartilhas de Orientac¢do por “Medicamento”.

e Participacdo em reunides plendrias e em

Esclarecimento de duvidas relacionadas a

medicamentos a usudrios do SUS que

buscaram os diversos meios de atendimento
ao publico — Ouvidoria, Contato Web, Portal do

Governo do Estado de S3o Paulo, Servico de

Informagcdo  ao Cidadao, atendimento

eletrdnico, telefénico e presencial.

Atualizacdo periddica dos icones

“Medicamentos” e “Comissdo de

Farmacologia” do portal da SES/SP.

Guia de orientagdes sobre medicamentos:

— Publicagdo ou atualizagdo de 112 cartilhas:

a. CEAF: 29 cartilhas por “PCDT” e 81
cartilhas por “Medicamento”.

b. Protocolos e Normas Técnicas Estaduais:
01 cartilhas por “protocolo” e 01 cartilha
por “Medicamento”.

— Revisdo da declaragdo de designagao de

representantes dos pacientes junto as FME,

conforme Portaria de Consolidagdo n?

02/2017.

110



SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
RELATORIO 32 QUADRIMESTRE — RDQA 2018

— Medicamentos Oncoldgicos: 02 cartilhas reunides das comissdes de politicas de
por “Medicamento”. saude e deficiéncia e mobilidade
Ao total, foram elaboradas e/ou atualizadas reduzida do Conselho Estadual de Saude
28 Cartilhas de Orientagdo por “Protocolos em foram abordadas questoes
Clinicos e Diretrizes Terapéuticas” e 148 relacionadas a medicamentos.
Cartilhas de Orientagdo por
“Medicamento”.
e Participacdo em ReuniGes Plendrias do
Conselho Estadual de Saude em foram
abordadas questSes relacionadas a
medicamentos.
3.2. Promover | e Implantagdo do Cuidado Farmacéutico: e Implanta¢do do Cuidado Farmacéutico: e Implanta¢do do Cuidado Farmacéutico:
acdes para | — Seguimento farmacoterapéutico de 25 | — Seguimento farmacoterapéutico de 32 | — Seguimento farmacoterapéutico de 23 pacientes
racionalizagdo da | pacientes com cincer de prostata, | pacientes com cidncer de prostata, | com cincer de prostata, provenientes de
prescrigao, provenientes de demandas administrativas, | provenientes de demandas administrativas, | demandas administrativas, por meio de convénio
dispensagdo e o | por meio de convénio firmado com a | por meio de convénio firmado com a | firmado com a Faculdade de Ciéncias
uso de | Faculdade de Ciéncias Farmacéuticas da | Faculdade de Ciéncias Farmacéuticas da | Farmacéuticas da Universidade de S3o Paulo /
medicamentos. Universidade de S3o Paulo / Farmdcia | Universidade de S3o Paulo / Farmdcia | Farmdcia Universitaria da Universidade de Paulo.
Universitdria da Universidade de Paulo. Universitaria da Universidade de Paulo. — “Implanta¢do da rede de apoio a assisténcia
— “Implantagdo da rede de apoio a | —“Implantagdo da rede de apoio a assisténcia | farmacéutica do SUS: Expansdo do cuidado
assisténcia farmacéutica do SUS: Expansdo | farmacéutica do SUS: Expansdo do cuidado | farmacéutico, projeto desenvolvido pelo Ministério
do cuidado farmacéutico, projeto | farmacéutico, projeto desenvolvido pelo | da Saude em parceria com a SES/SP
desenvolvido pelo Ministério da Saude em | Ministério da Salde em parceria com a | a. Termo de adesdo ao projeto firmado em
parceria com a SES/SP: indicacdo de 11 FME | SES/SP 12/09/2018 pela SES/SP e Ministério da Saude,
e 27 farmacéuticos para participagdo no | a. Participagdo da 12 Oficina para Formagao contemplando a participacdo de 9 FME e 20
projeto (Hospital das Clinicas da Faculdade | de Apoiadores do Projeto de Implantacdo da farmacéuticos.
de Medicina da Universidade de S3o Paulo, | Rede de Apoio a Assisténcia Farmacéutica do | b. Realizagdo da 22 Oficina para Formagdo de
Varzea do Carmo, Vila Mariana, Maria Zélia, | SUS, realizada pelo Ministério da Saude, no Farmacéuticos das FME no Projeto de
Hospital Helidpolis, Guarulhos, Campinas, | periodo de 07 a 09 de maio de 2018. Implantacdo da Rede de Apoio a Assisténcia
UNICAMP, Franca, Votuporanga, Hospital | b. Realizacido de webconferéncia para Farmacéutica do SUS, em parceria com o
de Base de S3o José do Rio Preto); validagdo | Formagdo de Apoiadores do Projeto de Ministério da Saude, nos dias 27 e 28/11/18,
do Termo de Referéncia; contribuicdo para | Implantagdo da Rede de Apoio a Assisténcia carga horaria 16 horas.
a selegdo de apoiadores, a serem | Farmacéutica do SUS, em parceria com o | ¢ Realizacdo de intervencdes frente a andlise
contratados pelo Ministério da Saude. Ministério da Saude, em 20/06/2018, carga critica das agbes judiciais e solicitagSes
e Realizacdo de intervengdes frente a | hordria de 06 horas, com abordagem da administrativas de medicamentos e nutri¢Ges
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andlise critica das agbes judiciais e
solicitagdes administrativas de
medicamentos e nutrigbes enterais.
— Suporte técnico ao Poder Judiciario, ao
Ministério Publico, a Defensoria Publica e a
Procuradoria Geral do Estado, com:
1. Desenvolvimento de pareceres técnico
cientificos para subsidio defesa do Estado
em demandas judiciais envolvendo
medicamentos;
2. Disponibilizacdo de acervo técnico sobre
os produtos para saude que sdo
demandados pelo Poder Judiciario no Portal
da SES/SP, visando divulgar a oferta do
arsenal terapéutico do SUS, suas escolhas e
motivagdes, baseadas em conhecimento
técnico cientifico, assim como suas
alternativas terapéuticas em comparagdo
ao produto requerido, contribuindo para a
tomada de decisdo dos magistrados (icone
“Direito e Saude”).
— Parceria com Centros de Referéncia,
visando promover a Seguranga do Paciente
e o Uso Racional de Medicamentos:
1. Medicamentos para Dermatologia —
Psoriase e Hidradenite Supurativa (nova
indicacdo): Hospital das Clinicas — FM/USP
e Faculdade de Medicina ABC;
2. Medicamentos para Endocrinologia —
Diabetes Mellitus: Hospital das Clinicas —
FM/USP e Instituto da Crianga — FM/USP
(novo servico);
3. Medicamentos para Reumatologia -
Doengas Reumatoldgicas: Hospital das
Clinicas — FM/USP;

execucdo do CEAF no Estado de S3o Paulo.

c. Realizagdo da 12 Oficina para Formacgdo de

Farmacéuticos das FME no Projeto de

Implantagdo da Rede de Apoio a Assisténcia

Farmacéutica do SUS, em parceria com o

Ministério da Saude, nos dias 13 e 14/08/18,

carga horaria 16 horas.

e Realizagdo de intervengBes frente a
andlise critica das agbes judiciais e
solicitagbes administrativas de
medicamentos e nutri¢des enterais.

— Suporte técnico ao Poder Judiciario, ao

Ministério Publico, a Defensoria Publica e a

Procuradoria Geral do Estado, com:

1. Desenvolvimento de pareceres técnico

cientificos para subsidio defesa do Estado em

demandas judiciais envolvendo
medicamentos;

2. Disponibilizacdo de acervo técnico sobre os

produtos para saude que sdo demandados

pelo Poder Judicidrio no Portal da SES/SP,
visando divulgar a oferta do arsenal

terapéutico do SUS, suas escolhas e

motivagdes, baseadas em conhecimento

técnico cientifico, assim como suas
alternativas terapéuticas em comparagdo ao

produto requerido, contribuindo para a

tomada de decisdo dos magistrados (icone

“Direito e Saude”).

— Parceria com Centros de Referéncia,

visando promover a Seguranc¢a do Paciente e

o Uso Racional de Medicamentos:

1. Medicamentos para Dermatologia -

Psoriase e Hidradenite Supurativa (nova

indicacdo): Hospital das Clinicas — FM/USP e

enterais.
— Suporte técnico ao Poder Judicidrio, ao
Ministério Publico, a Defensoria Publica e a
Procuradoria Geral do Estado, com:
1. Desenvolvimento de pareceres técnico
cientificos para subsidio defesa do Estado em
demandas judiciais envolvendo medicamentos;
2. Disponibilizagdo de acervo técnico sobre os
produtos para saude que sdao demandados pelo
Poder Judicidrio no Portal da SES/SP, visando
divulgar a oferta do arsenal terapéutico do SUS,
suas escolhas e motivacGes, baseadas em
conhecimento técnico cientifico, assim como suas
alternativas terapéuticas em comparagao ao
produto requerido, contribuindo para a tomada de
decisdo dos magistrados (icone “Direito e Saude”).
— Parceria com Centros de Referéncia, visando
promover a Seguran¢ca do Paciente e o Uso
Racional de Medicamentos:
1. Medicamentos para Dermatologia — Psoriase e
Hidradenite Supurativa (nova indicagdo): Hospital
das Clinicas — FM/USP e Faculdade de Medicina
ABC;
2. Medicamentos para Endocrinologia — Diabetes
Mellitus: Hospital das Clinicas — FM/USP e Instituto
da Crianga — FM/USP (novo servico);
3. Medicamentos para Reumatologia — Doengas
Reumatoldgicas: Hospital das Clinicas — FM/USP;
4. Medicamentos para Oftalmologia — Doenga
Macular Relacionada a Idade: Faculdade de
Medicina ABC; AME Barretos; AME Sdo José do Rio
Preto; Hospital Estadual de Bauru; CONDERG Sao
Jodo da Boa Vista; Santa Casa de S3o Paulo.
— Contribuicdo para a economicidade do processo
de wuso de medicamentos, por meio do
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4. Medicamentos para Oftalmologia -
Doenga Macular Relacionada a Idade:
Faculdade de Medicina ABC; AME Barretos;
AME S3o José do Rio Preto; Hospital
Estadual de Bauru; CONDERG S3o Jodo da
Boa Vista; Santa Casa de Sdo Paulo.

— Contribuigdo para a economicidade do
processo de uso de medicamentos, por
meio do compartilhamento de doses de:

Acido zoledrénico 4 mg para o
tratamento da  osteoporose, em
parceria com o Centro de Referéncia
para  Administragdo  Assistida de
Medicamentos do Hospital das Clinicas
da Faculdade de Medicina da
Universidade de Sao Paulo
(CEDMAC/HCFMUSP):  monitoramento
do wuso seguro e racional do
medicamento em 191 pacientes
atendidos por solicitacdo
administrativa, refletindo em uma
economia de RS 123.185,45;

Bevacizumabe e ranibizumabe para o
tratamento da Degeneragdo Macular
Relacionada a Idade (DMRI), em
parceria com a Faculdade de Medicina
ABC: monitoramento do uso seguro e
racional do medicamento em 531
pacientes atendidos por solicitacdao
administrativa, refletindo em uma
economia de RS 779.032,50.

— Transferéncia de pacientes atendidos por
acdo judicial, com CID’s autorizados nos
Protocolos Clinicos e Diretrizes Terapéuticas
do Ministério da Saude, para emissdo de

Faculdade de Medicina ABC;

2. Medicamentos para Endocrinologia -

Diabetes Mellitus: Hospital das Clinicas —

FM/USP e Instituto da Crianga — FM/USP

(novo servigo);

3. Medicamentos para Reumatologia -

Doengas Reumatoldgicas: Hospital das

Clinicas — FM/USP;

4. Medicamentos para Oftalmologia — Doencga

Macular Relacionada a ldade: Faculdade de

Medicina ABC; AME Barretos; AME S3o José

do Rio Preto; Hospital Estadual de Bauru;

CONDERG S3o Jodo da Boa Vista; Santa Casa

de S3o Paulo.

— Contribuicdo para a economicidade do

processo de uso de medicamentos, por meio

do compartilhamento de doses de:

e Acido zoledrénico 4 mg para o
tratamento da osteoporose, em parceria
com o CEDMAC/HCFMUSP:
monitoramento do uso seguro e racional
do medicamento em 226 pacientes
atendidos por solicitagdo administrativa,
refletindo em uma economia de
RS 348.881,50;

e Bevacizumabe e ranibizumabe para o
tratamento da DMRI, em parceria com
centros de referéncia: monitoramento do
uso seguro e racional do medicamento
em 953 pacientes atendidos por
solicitacdo administrativa, refletindo em
uma economia de RS 1.118.676,36.

— Transferéncia de pacientes atendidos por

acdo judicial, com CID’s autorizados nos

Protocolos Clinicos e Diretrizes Terapéuticas

compartilhamento de doses de:

e Acido zoledrénico 4 mg para o tratamento da
osteoporose, em parceria com o
CEDMAC/HCFMUSP: monitoramento do uso
seguro e racional do medicamento em 266
pacientes atendidos por solicitacdo
administrativa, refletindo em uma economia
de R$ 350.908,53;

e Bevacizumabe para o tratamento da DMRI, em
parceria com centros de referéncia:
monitoramento do uso seguro e racional do
medicamento em 1.400 pacientes atendidos
por solicitagdo administrativa, refletindo em
uma economia de RS 1.638.635,73.

— Transferéncia de pacientes atendidos por acdo

judicial, com CID’s autorizados nos Protocolos

Clinicos e Diretrizes Terapéuticas do Ministério da

Saude, para emissao de APAC. Destaca-se a

migra¢do dos pacientes em uso de laronidase

(Mucopolissacaridose Tipo 1) para as FME, em

virtude da sua incorporagao no CEAF.
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APAC na FME. Destaca-se a migracdao dos
pacientes em uso de cinacalcete e
paricalcitol, incorporados ao CEAF para
disturbio mineral e dsseo na Insuficiéncia
Renal Cronica.

do Ministério da Saude, para emissdao de
APAC. Destaca-se:

a. Migracdo dos pacientes em uso de
rivastigmina adesivo transdérmico para as
FME, em virtude da sua incorporagdo no CEAF
para Doenga de Alzheimer;

b. Migragdo dos pacientes com Carcinoma de
Mama metastatico, em uso de trastuzumabe,
para atendimento pela Politica Nacional de
Oncologia, em virtude da atualizagdo das
Diretrizes Diagndsticas e Terapéuticas.

4.1. Promover a
implantacdo da

e Realizagdo de diagndstico situacional da
PNPIC no Estado de S3o Paulo: Etapa 01

proposta de - Aquisi¢ao de medicamentos
inclusdo das fitoterapicos integrantes da Relagdo
acdes de Nacional de Medicamentos Essenciais
Assisténcia pelos municipios.

Farmacéutica e Promocgdo de articulagdo bipartite para
previstas na a efetivagdo da PNPIC: Discussdo de
Politica Nacional alternativas junto ao Grupo de Trabalho
de Préticas de Assisténcia Farmacéutica da CIB.
Integrativas e

Complementares
no SUS (PNPIC).

DIRETRIZ .4 APERFEICOAR A PRODUGAO E DISTRIBUICAO DE INSUMOS ESSENCIAIS PARA O SISTEMA UNICO DE SAUDE

OBIJETIVO 1.4.1 Fortalecer o Instituto Butantan como laboratério publico de referéncia nacional.
META 2016-2019 Atender a demanda do Ministério da Saude - MS de acordo com a capacidade de produgdo do Instituto Butantan.
OBIJETIVO DE ODS 3 - Assegurar uma vida sauddvel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.
DESENVOLVIMENTO Meta 3.1 - Até 2030, reduzir a taxa de mortalidade materna global para menos de 70 mortes por 100.000 nascidos vivos.
SUSTENTAVEL - ODS Meta 3.2 — Até 2030, acabar com as mortes evitdveis de recém-nascidos e criangas menores de 5 anos, com todos os paises
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objetivando reduzir a mortalidade neonatal para pelo menos 12 por 1.000 nascidos vivos e a mortalidade de criangas menores de 5
anos para pelo menos 25 por 1.000 nascidos vivos.

Meta 3.8 — Atingir a cobertura universal de saude (UHC), incluindo a protegdo do risco financeiro, o acesso a servicos de saude
essenciais de qualidade e o acesso a medicamentos e vacinas essenciais seguros, eficazes, de qualidade e a precos acessiveis para

todos.
INDICADOR 1a - Numero de doses de vacinas entregues ao MS pelo Instituto Butantan.
1b - Numero de frascos-ampola de soros entregues ao MS pelo Instituto Butantan.
META - 2018 Atender as demandas solicitadas pelo Ministério da Saude ao Instituto Butantan.
~ PRAZO DE
PROGRAMACAO 2018 p ORIGEM AREA
EXECUCAO
DOS RESPONSAVEL PARCERIAS
ACOES PRODUTO INicIO A WY[\[e 38 RECURSOS
I E—
la - Produgdo de Vacinas - 80.000.000 doses - no periodo de rograrPa . S
o N . . . . 935/Acdo0 Instituto Ministério da
janeiro a dezembro de 2018 e entrega ao Ministério da Saude | Vacinas produzidas Janeiro Dezembro .
. . 4869/U0 Butantan Saude
(MS), conforme estimativa do mesmo.
9009
~ , Programa
-1b —-Producao de Soros - 450.000 frasco—ampol.as. - no perlodo’de _ . 935/Aci0 Instituto Ministério da
janeiro a dezembro de 2018 e entrega ao Ministério da Saude | Soros produzidos Janeiro Dezembro .
. . 6119/U0 Butantan Saude
(MS), conforme estimativa do mesmo. 9009

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS ACOES

ACOES 2018 12 QUADRIMESTRE 22 QUADRIMESTRE 32 QUADRIMESTRE

1a - Produgdo de Vacinas - 80.000.000 doses - no periodo de janeiro 44.714.598 doses 27.980.175 doses 5.969.158 doses
a dezembro de 2018 e entrega ao Ministério da Saude (MS),
conforme estimativa do mesmo.
1b - Produgdo de Soros - 450.000 frasco-ampolas - no periodo de 83.319 frascos-ampola 113.918 frascos-ampola 103.754 frascos-ampola
janeiro a dezembro de 2018 e entrega ao Ministério da Saude (MS),
conforme estimativa do mesmo.
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OBIJETIVO 1.4.2 Fortalecer a Fundagdo para o Remédio Popular (FURP) como laboratério oficial de referéncia.
META 2016-2019 Disponibilizar medicamentos demandados pela Secretaria de Estado da Saude de So Paulo (SES/SP) de produgdo FURP.
OBIJETIVO DE ODS 3 - Assegurar uma vida saudavel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.
DESENVOLVIMENTO Meta 3.1 - Até 2030, reduzir a taxa de mortalidade materna global para menos de 70 mortes por 100.000 nascidos vivos.
SUSTENTAVEL - ODS Meta 3.2 — Até 2030, acabar com as mortes evitdveis de recém-nascidos e criangas menores de 5 anos, com todos os paises

objetivando reduzir a mortalidade neonatal para pelo menos 12 por 1.000 nascidos vivos e a mortalidade de criangas menores de 5
anos para pelo menos 25 por 1.000 nascidos vivos.

Meta 3.8 — Atingir a cobertura universal de saude (UHC), incluindo a protegdo do risco financeiro, o acesso a servigos de saude
essenciais de qualidade e o acesso a medicamentos e vacinas essenciais seguros, eficazes, de qualidade e a precos acessiveis para

todos.
INDICADOR Numero de unidades farmacotécnicas disponibilizadas/Nimero de unidades farmacotécnicas demandadas pela SES/SP de produgédo
FURP x 100.
META - 2018 Disponibilizar 727.503.277 unidades farmacotécnicas.
~ PRAZO DE
PROGRAMACAO 2018 = ORIGEM AREA
EXECUCAO
DOS RESPONSAVEL PARCERIAS
ACOES PRODUTO INicIO A WY[\[e38 RECURSOS
1 - Acompanhamento da produgdo e distribuicdo da demanda da | Relatdrio de Programa Furp
SES/SP. acompanhamento Janeiro Dezembro 935 Acgdo
4838
2- Comunicagdo periodica com a SES/SP sobre atendimento a | Boletim de . Furp
Janeiro Dezembro Furp
demanda. acompanhamento

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS AGOES

ACOES 2018 12 QUADRIMESTRE 22 QUADRIMESTRE 32 QUADRIMESTRE
Fornecimento de 249.254.926 | Fornecimento de 217.984.526 | Fornecimento de
unidades farmacotécnicas- | unidades farmacotécnicas- | 196.200.211 unidades
1 - Acompanhamento da produc¢do e distribuicdo da demanda da | 95,55% das unidades | 90,13 % das unidades | farmacotécnicas- 92,27 %
SES/SP. demandadas pela SES/SP para | demandadas pela SES/SP para o | das unidades demandadas
0 1° quadrimestre. 2° quadrimestre. pela SES/SP para o 3°

quadrimestre.
2- Comunicag¢do periddica com a SES/SP sobre atendimento a | Foram encaminhados 25 | Foram encaminhados 20 | Foram encaminhados 22
demanda. Boletins de Acompanhamento | Boletins de Acompanhamento | Boletins de
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no periodo. Acompanhamento no

periodo.

no periodo.

Memodria de calculo: Os dados de disponibilizagdo incluem os medicamentos de fabricacdo Furp-Guarulhos e Furp/CPM- Companhia Paulista de Medicamentos .
Nota: Unidades demandas pela SES/SP para atendimento no 1° quadrimestre: 260.857.698 Unidades Farmacotécnicas.

Unidades demandas pela SES/SP para atendimento no 2° quadrimestre: 241.859.083 Unidades Farmacotécnicas.

Unidades demandas pela SES/SP para atendimento no 3° quadrimestre: 212.631.766 Unidades Farmacotécnicas

Notal: Ao definir a meta para a elaboragdo da Diretriz para o ano de 2018 havia uma expectativa de demanda de 782.633.900 unidades farmacoténicas. No entanto,
ao longo de 2018 a SES/SP adequou o nimero de unidades demandadas a fim de expressar a necessidade de atendimento.

DIRETRIZ 1.5 ATENDER AS NECESSIDADES DE SANGUE E HEMOCOMPONENTES

OBIJETIVO I.5.1

Qualificar as agéncias transfusionais da hemorrede para abastecimento de hemocomponentes da rede publica.

META 2016-2019

Elaborar diagnostico para reorganizar as condi¢des operacionais em 100% das Agéncias Transfusionais da Hemorrede.

OBIJETIVO DE
DESENVOLVIMENTO
SUSTENTAVEL - ODS

ODS 3 - Assegurar uma vida sauddvel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.

Meta 3.1 - Até 2030, reduzir a taxa de mortalidade materna global para menos de 70 mortes por 100.000 nascidos vivos.

Meta 3.2 — Até 2030, acabar com as mortes evitdveis de recém-nascidos e criangas menores de 5 anos, com todos os paises
objetivando reduzir a mortalidade neonatal para pelo menos 12 por 1.000 nascidos vivos e a mortalidade de criangas menores de 5
anos para pelo menos 25 por 1.000 nascidos vivos.

Meta 3.8 — Atingir a cobertura universal de sadde (UHC), incluindo a protecdo do risco financeiro, o acesso a servicos de saude
essenciais de qualidade e o acesso a medicamentos e vacinas essenciais seguros, eficazes, de qualidade e a pregos acessiveis para
todos.

INDICADOR Ndmero de Agéncias Transfusionais da Hemorrede com diagndstico realizado/Numero total de Agéncias Transfusionais da Hemorrede
x 100.
META - 2018 Implantagao gradativa de programa de informagao para gerenciamento operacional das agéncias transfusionais.
PROGRAMAGAO 2018 PRAZO DE ORIGEM AREA
EXECUCAO
DOS RESPONSAVEL PARCERIAS
PRODUTO INICIO  TERMINO NGIHeV[:E{e[]

Contlnl.udade na |mplf'mta<;ao doApr(.)grama de .mfo.rmagao para Software dedicado Julho ulho P. 936/ CCTIES Fundacdo
gerenciamento operacional das agéncias transfusionais. 2016 FAPESP Hemorrede Hemcentro
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de Ribeirdo
Preto/
FAPESP

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS AGOES

AGOES 2018 12 QUADRIMESTRE 22 QUADRIMESTRE 32 QUADRIMESTRE

Discussdo com o Instituto | Elaboracdo e encaminhamento | A Unidade de Coordenagdo
Butantd para aquisicdo do | da documentagdo com as | de Projeto com recursos do
Software para gerenciamento | especificagBes técnicas. DIB, conforme informado
Continuidade na implantacdo do programa de informagdo para do p.Iasm'a € agencias pel:f\ Fu'ndagao Butantd, que
. . N o transfusionais. estd integrada a essa
gerenciamento operacional das agéncias transfusionais. . L
Hemorrede, esta adquirindo
e acompanhando o
desenvolvimento do
software.
DIRETRIZ I.6 APERFEICOAR A ATENCAO A SAUDE BUCAL
OBIJETIVO 1.6.1 Promover a reorganizagdao da Aten¢do em Saude Bucal.
METAS 2016-2019 Meta 1 - Realizar o levantamento epidemioldgico em 20% dos municipios do Estado de S3o Paulo.

Meta 2 - Promover a integra¢do ensino-servico em 8 Universidades Estaduais de Odontologia.

Meta 3 - Elaborar o mapa da rede de Atengdo em Saude Bucal nas 17 Redes Regionais de Atengao a Saude - RRAS.

Meta 4 - Elaborar as Diretrizes da Politica Estadual de Sadde Bucal do Estado de S3o Paulo.

Meta 5 - Desenvolver ferramenta especifica para o monitoramento e avaliagdo do Programa "Sorria s Sao Paulo".

Meta 6 - Realizar ciclos de capacitagdo e atualizagdo em Saude Bucal para os profissionais de Saude Bucal dos 17 Departamento
Regional de Saude - DRS.

OBJETIVO DE ODS 3 - Assegurar uma vida sauddavel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.
DESENVOLVIMENTO Meta 3.8 — Atingir a cobertura universal de sadde (UHC), incluindo a protecdo do risco financeiro, o acesso a servicos de saude
SUSTENTAVEL - ODS essenciais de qualidade e o acesso a medicamentos e vacinas essenciais seguros, eficazes, de qualidade e a precos acessiveis para
todos.
INDICADORES 1- NUmero de municipios que aderiram ao levantamento epidemiolégico/Nimero de municipios do Estado de So Paulo x 100.

2- Numero de Universidades Estaduais de Odontologia com integragdo ensino-servico/Nimero de Universidades Estaduais de
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Odontologia x 100.

3 - Nimero de RRAS com mapa da rede de Atengdo em Salde Bucal elaborado/Numero total de RRAS x 100.
4- Diretrizes da Politica Estadual de Satude Bucal elaboradas.
5 - Ferramenta especifica para o monitoramento e avaliagdo do Programa "Sorria Sdo Paulo" desenvolvida.
6 - Numero de profissionais de Saude Bucal capacitados por DRS.

METAS - 2018
Classificagdo de Risco).

Meta 1- Incentivar a adesdo de Municipios ao Levantamento Epidemiolégico*

Meta 2 - Promover a integragdo ensino —servico em pelo menos 4 Faculdades Publicas na drea de saude bucal.
Meta 3- Elaborar o Mapa dos Fluxos da Atenc¢do ao Cancer de Boca envolvendo 4 RRAS.
Meta 4- Elaborar Minuta das Diretrizes da Politica Estadual para a Organizagao da Saude Bucal na Atengao Basica.
Meta 5 - Apresentar o projeto para desenvolvimento de ferramenta de monitoramento e avaliagdo dos Programas de Saude Bucal.

Meta 6 - Realizar ciclos de palestras com apresentacdo de 3 temas para os profissionais de Saude Bucal dos 17 Departamento Regional.

em 1/3 dos DRS (através da metodologia da

~ PRAZO DE
PROGRAMACAO 2018 = ORIGEM AREA
EXECUCAO
DOS RESPONSAVEL PARCERIAS
ACOES PRODUTO INicIO A WY[\[e 38 RECURSOS
N2 de municipios que
1-lnicio da coleta de dados da Classificagdo de Risco | realizaram a coleta dos Marco Dezembro 930 Saude Bucal | CRS,
(Levantamento epidemioldgico e Organiza¢do da Demanda). dados da Classificagdo ¢ /GTAE Universidades
de Risco
2-Apresentar Temas de interesse do servigo publico de saude 930 Saude Bucal Faculdades/
bucal para desenvolvimento de pesquisas, artigos, palestras, | Articulaggo com 8 /GTAE . .
. . . . Margo Dezembro Universidades
cursos, oficinas, atendimentos e/ou outras propostas pelas | Universidades .
. . /Institutos
universidades.
3-Atualizar os Recursos Fisicos e equipamentos referentes a 930 Saude Bucal
~ A . . Sl Mapa 2017
atencdo ao Cancer de Boca, existentes nos servigos publicos de 4 Margo Dezembro /GTAE CPS, CRS, CSS
Implementado
RRAS.
. ~ . . , - Saude Bucal
4- a. Promover Discussao da Politica Nacional e Estadual de Saude | Apresentagao da Janeiro Dezembro CRS,
bucal. Minuta de documento. /GTAE Universidades
4-b. Instituir Grupo Técnico de trabalho para desenvolvimento da . Saude Bucal
. L . s Apresentagdo da . CRS,
minuta das diretrizes da Politica Estadual para Organizacdo da . Janeiro Dezembro - /GTAE ] .
. = . Minuta de documento. Universidades
Saude Bucal na Atengao Basica.
5-a. Levantamento das matrizes de procedimentos dos principais | Relatérios de Marco Dezembro Saude Bucal Univerisdades,
indicadores de saude bucal. indicadores s /GTAE Institutos,
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CPS, Tl
o . L. Saude Bucal Univerisdades,
5-b. Apresentagdo para desenvolvimeto de ferramenta. iRneO:?ct;(;:;)rses de Marco Dezembro i JGTAE Institutos,
CPS, Tl
1-Encontro de Saude Bucal
6. Programac3o e articulacdo de agenda de eventos e minimo de 3 Coordenadores; . /GTAE CP?’ CR.S’ CRH,
. . i 2-EPATESPO; Janeiro Dezembro 930 Universidades,
Temas de atualizagdo/capacitacdo em saude bucal. _— .
3- Capacitagdo/ Instituos
Atualizagdo Tematica;

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS AGOES

AGOES 2018 12 QUADRIMESTRE

1-Inicio da coleta de dados da Classificacdo de Risco
(Levantamento epidemioldgico e Organizagdo da Demanda).

Detectada necessidade de novas
capacitagbes e sensibilizacdo dos
Municipios. Reprogramado para o
proximo Quadrimestre com foco nos
Municipios que integram o Programa
“Sorria SP” .

22 QUADRIMESTRE

-Realizadas 2 CapacitagGes: em

04/05 no DRS de Piracicaba; e
02/05 em Itapeva/DRs
Sorocaba com os municipios da
CIR (11 municipios e 48
participantes);

- Publicada Resolugdo SS 43 de
06/07/2018 referente ao
repasse Programa “Sorria SP”,
guando condicionou-se as
acGes em Nota Técnica cuja
recomendagdo remete a
utilizacdo da metodologia da
Classificagdo de Risco do Estado

32 QUADRIMESTRE

Realizadas capacitagdes no

DRS XV S3o José do Rio
Preto para 102 Municipios e

DRS VIII Franca para 22
Municipios.
A metodologia foi

apresentada na CIB, como
informacdo e aguarda a
publicagdo apds possiveis
alteragbes junto a area de
atencgao basica.

Oficilamente o municipio de
Piraju iniciou a coleta dos
dados, como projeto piloto.

de Sao Paulo. A coleta de dados nos
municipios integrantes do
Programa “Sorria Sdo Paulo”
(Resolugdo n2 43 de
06/07/2018) esta no
aguardo do repasse
financeiro.
2-Apresentar Temas de interesse do servico publico de saude | Otimizacdo dos temas sugeridos em | Foi desenvolvido projeto com a | Foi apresentado e
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bucal para desenvolvimento de pesquisas, artigos, palestras,
cursos, oficinas, atendimentos e/ou outras propostas pelas
universidades.

reunido do EPATESPO 2018, como
sugestdo de trabalhos a serem
desenvolvidos  pela area de
odontologia social/coletiva das
Universidades publicas do Estado.

Articulagdo para desenvolvimento de
projeto de pesquisa com estagidrio
da FMUSP : Previsdo para iniciar em
junho;

FMUSP, através do Programa
Proahsa de bolsa de estudo;

Aprovada em reunido, a
possibilidade de  atividade
paralela no evento EPATESPO
sob o tema interagdo ensino-
servigo;

Articulagdo com o programa
Evipnet e o Nucleo da FOUSP.

encaminhado levantamento
de Temas de interesse do
servico publico de saude
bucal junto as reunibes do
EPATESPO aos
representantes das
universidades publicas que
fazem parte da comissdo
organizadora do EPATESPO.
A FOP UNICAMP,
encaminhou interesse de
parceria para realizagdo 149
EPATESPO em Piracicaba,
de modo a encabegar as
atividades cientificas de
interesse publico.

3-Atualizar os Recursos Fisicos e equipamentos referentes a
atencdo ao Cancer de Boca, existentes nos servicos publicos

O tema foi discutido nas Rodas de
Conversa: Construindo referéncias e
Fluxos de Atendimento em Saude

Programado
quadrimestre.

para  proximo

Realizado levantamento dos
pontos de ateng¢do ao
Cancer de Boca no ambito

de 4 RRAS. Bucal, juntamente ao Encontro de dos DRS.
coordenadores no CIOSP.
Inserido Tema na programagao do | Programado para novembro de | Inserido Tema na
EPATESPO. Em 31 de Janeiro, no | 2018. programacao do EPATESPO .

4- a. Promover Discussdo da Politica Nacional e Estadual de
Saude bucal.

Encontro de Coordenadores, as
discussdes incorporaram o tema de
Rede de Saude Bucal como diretriz
para as Politicas de saude Bucal no
Estado.

Entretanto, houve
desisténcia do municipio de
Holambra em sediar o
EPATESPO em 2018, assim
foi  reprogramado para
maio de 2019 em Piracicaba.

4-b. Instituir Grupo Técnico de trabalho para
desenvolvimento da minuta das diretrizes da Politica Estadual
para Organizagdo da Saude Bucal na Atengdo Basica.

Acdo reprogramada para os
proximos qguadrimestres, pois,
repensou-se a forma de constituicdo
do grupo.

Programado para o proximo
guadrimestre.

O grupo foi constituido por
representantes de S. Bucal
de cada DRS e a minuta foi
elaborada e entregue a Area
de Atencdo basica para
apreciacao e posterior
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publicagdo.

5-a. Levantamento das matrizes de procedimentos dos
principais indicadores de saude bucal.

Realizadas duas Matrizes:
1-principais procedimentos
indicadores de Saude Bucal.
2-indicadores epidemioldgicos.

dos

Iniciada articulagdo para revisdo
e propositura de outros
indicadores.

Inicialmente, os indicadores
incorporados a matriz de
procedimentos a serem
monitorados refere-se ao
SISPACTO e PMAQ,
havendo necessidade de
maiores discussdes para a
inclusdo de outros
indicadores de Saude Bucal.
Quanto aos indicadores
epidemioldgicos, além dos
tradicionais, propde-se a
incorporacdao dos dados
coletados da estratificacao
de risco para avaliagdo da
evolugdo do risco, do acesso
e das atividades educativas
para prevencdo da carie
dentaria.

5-b. Apresentacdo para desenvolvimeto de ferramenta.

Programado préximos

guadrimestres.

para 0s

Realizado desenvolvimento e
apresentacdo da ferramenta a
equipe de Tl da SES.

Ferramenta desenvolvida e
e disponibilizada junto ao
provedor do Estado:
https://sbucal.saude.sp.gov.
br

6. Programagdo e articulagdo de agenda de eventos e
minimo de 3 Temas de atualizacdo/capacitacdo em saude
bucal.

Realizado Encontro de
Coordenadores de Saude Bucal em
31/01/2018 com Abordagem de 4
Temas/Palestras e 2 Temas/Oficinas.

-Realizagdo do Seminario PMQ-
CEO em 15 de maio em parceria
com a USP e o Ministério da
saude (126 participantes, 138
Inscritos, 48 Municipios de 14
DRS).

-Realizada palestra sobre lesdes
de boca no DRS Piracicaba
-Propostos 5 temas de
atualizagdo com foco no servigo

-Realizada palestra sobre
lesdes de boca no DRS XI,
DRS XV e DRSIV.

- Realizada Palestra sobre as
Diretrizes Estaduais de S
Bucal nos DRS VIII em
27/11e DRS XV em 17/10.
Os temas propostos junto
aos cursos do EPATEPSO,
foram reprogramados para
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publico, dentro da | 2019 no municipio sede de
Programagdao do EPATESPO | Piracicaba dada a
2018, que realizar-se & em | desisténcia de Holambra em
novembro de 2018. sediar o encontro.

EIXO Il - DESENVOLVIMENTO DE PROGRAMAS E AGOES PARA SEGMENTOS ESPECIFICOS DA POPULAGAO.

DIRETRIZ II.1 APRIMORAR A ATENGCAO A SAUDE DA CRIANGA

OBIJETIVO II.1.1

Reduzir a Mortalidade Infantil.

METAS 2016-2019

Meta 1 - Retomar a tendéncia de queda da mortalidade infantil em todo o estado (linha de base 2013 = 11,5). (ODS 3.2)

Meta 2 - Elaborar a Linha de Cuidado da Crianga de 0 a 3 anos. (ODS 3.2)

Meta 3- Implantar a Linha de Cuidado da Crianga de 0 a 3 anos, prioritariamente, nas 5 regides de salde definidas no Projeto Saude
em Acdo (Vale do Ribeira, Vale do Jurumirim, Litoral Norte, Regido Metropolitana de Campinas e Itapeva). (ODS 3.2)

Meta 4 - Ampliar a Rede de captacgdo e distribuicdo de leite humano nas regides com taxa de mortalidade infantil acima da média do
estado. (ODS 3.2)

Meta 5 - Implantar o monitoramento previsto pela Resolugdo SS 42/15, que trata sobre as boas praticas do parto, em 100% dos
servicos préprios. (ODS 3.2)

OBIJETIVO DE
DESENVOLVIMENTO
SUSTENTAVEL - ODS

ODS 3 - Assegurar uma vida saudavel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.

Meta 3.2 — Até 2030, acabar com as mortes evitaveis de recém-nascidos e criangas menores de 5 anos, com todos os paises
objetivando reduzir a mortalidade neonatal para pelo menos 12 por 1.000 nascidos vivos e a mortalidade de criangas menores de 5
anos para pelo menos 25 por 1.000 nascidos vivos.

INDICADORES

1 - NUmero de ébitos de residentes com menos de um ano de idade/NUmero de nascidos vivos de m3es residentes x 1.000.
2 - Linha de Cuidado da Crianga de 0 a 3 anos elaborada.

3 - Linha de Cuidado da Crianca de 0 a 3 anos implantada prioritariamente nas 5 regides do Programa Saude em Acdo.

4 - Numero de bancos de leite humano implementados nas regiGes com maiores taxas de Mortalidade Infantil.

5 - NUmero de servigos proprios monitorados conforme a Resolugdo SS 42/15/Numero de servigos préprios x 100.

METAS - 2018

Meta 1- Consolidar a tendéncia de queda da mortalidade infantil no estado — Linha de Base 2016: 11,1 6bitos por mil nascidos vivos.
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(dados preliminares).
Meta 2 — Meta realizada em 2016.

Projeto “Salde em Agdo”.

Linha de base 2016 (dados preliminares): 11,1 dbitos por mil nascidos vivos.

de base para o estado.

Meta 3- Concluir a implantagdo da Linha de Cuidado da Crianca de 0 a 3 anos, prioritariamente, nas 5 regioes de saude definidas no
Meta 4 - Ampliar a captacdo e distribuicdo de leite humano nas regiGes com taxa de mortalidade infantil acima da média do estado.

Meta 5 —Monitorar os Indicadores da Resolugdo SS n2 42/15 —“Boas Praticas do Parto” nos servicos proprios da SES e estabelecer linha

~ PRAZO DE
PROGRAMACAO 2018 EXECUCZ\O ORIGEM RED
. , DOS RESPONSAVEL | TARCERIAS
PRODUTO INICIO TERMINO RECURSOS
1 - Realizar reunides bimensais com o Comité Estadual de Vigilancia | 6 reuniGes Janeiro Dezembro 940 Secretariat CRS/CSS/CG
do Obito Materno Infantil e Fetal. Executiva/CCD | CSS
2— Formar tutores no método “Canguru”. 30 tutores Janeiro Dezembro 940 Saude da MS
formados. Crianga — CRS, | COSEMS
CSS, CGCSS
3 — Concluir a implantagao da linha de cuidados da criancade 0 a 3 Linha de cuidados | Janeiro Dezembro 940 Instituto de
anos nas 5 regides do projeto “Saude em Agdo”. da crianga Saude e UCP
implantada nas 5 do projeto
regioes “Saude em
Acdo”.
Janeiro Dezembro - AB/Saude da | Rede
4 - Monitorar campanhas de captacdo de leite humano dos Bancos -I:?Jt:'\laiilzje;;etado Crianca :Z:!Zt?j:e
de Leite Humano e Postos de Coleta de Leite Humano do estado. Leite
Humano
5- Monitorar os Indicadores da Resolugdo SS n. 42/15 —Boas Praticas | Indicadores Janeiro Dezembro - CRS/AB/ATSM
do Parto dos servigos proprios da SES, de acordo com a Linha de | monitorados /CSS/CGCSS
base estabelecida.
DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS ACOES

ACOES 2018

12 QUADRIMESTRE

22 QUADRIMESTRE

32 QUADRIMESTRE

1 - Realizar reunides bimensais com o Comité Estadual de Vigilancia | Participacdo nas reunides do

Participagdo na reunido do

Realizagdo de 02 reunides
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do Obito Materno Infantil e Fetal.

CVMMI 19/02 e 17/04.
2 reunides do Comité Estadual, 1
reunidgo do Grupo Técnico de

CVMMI em 13/junho e
16/agosto.
2 Reunides do Comité

do Comité Estadual de
Vigilancia a Morte Materna,
Infantil e Fetal (CEVMMI),

vigildncia do Obito e 1 | Estadual, 1 treinamento em | nos meses de novembro e
treinamento em Vigildncia do | vigilancia do Obito em | dezembro de 2018.
Obito em Franca. Piracicaba. Realizagdo de 02 ReuniGes
do Grupo Técnico de
Vigilancia do Obito (GTVO).
2— Formar tutores no método “Canguru”. Realizado curso de sensibilizagdo | Realizagdo 03 cursos de | Realizados 02 cursos de
no Método Canguru para DRS IV | sensibilizaggdo do Método | formagao de Tutor no
Baixada Santista. Canguru, totalizando 20 | Método Canguru.
Curso de Tutor no Meétodo | profissionais sensibilizados. | 01 curso no Hospital
Canguru na Atengdo Basica para Guilherme Alvaro.
RRAS IV. 01 curso no Hospital de
Itapecerica da Serra.
3 — Concluir a implantagao da linha de cuidados da criangade 0 a 3 A implantagdo da LC da Gestante | Publicagdo disponibilizada | Processo licitatério
anos nas 5 regides do projeto “Saude em Agdo”. ocorrerd por meio da capacitagdo | no site da biblioteca virtual | concluido.

dos profissionais.

em saude da SES. A
implantacdo da Linha de
Cuidado estd programada

para o préoximo
guadrimestre, a cargo da
UCP - Unidade

Coordenadora do Programa
Saude em Agdo.

A Unidade de Coordenacgdo
do Programa iniciou o
processo licitatério para a
esta capacitagdo. Previsdo
de inicio de capacitagdo em
novembro/18.

1¢ Seminario de Boas
Praticas — Sdo Paulo pela
Primeirissima  Infancia -
13/12/18, com participacdo
de 160 com representantes
das Secretarias Estaduais da
Saude, Desenvolvimento
Social.

Este evento deu inicio a um
processo de 12 meses,
envolvendo capacitagoes
nos territérios.

4 - Monitorar campanhas de captacdo de leite humano dos Bancos
de Leite Humano e Postos de Coleta de Leite Humano do estado.

Programado para o] 20
Quadrimestre. Realizada
capacitacdao de profissionais dos
BLH da grande S3o Paulo no

Planejamento junto aos dois
centros de referéncia da
rede paulista de BLH e
Sociedade Paulista de

Realizado no 2°

quadrimestre.
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Curso a Distancia de | Pediatria da abertura da
Processamento e Controle de | Semana Mundial de
Qualidade do Leite Humano. Aleitamento e  Agosto
Dourado.
5- Monitorar os Indicadores da Resolugdo SS n. 42/15 —Boas Praticas | Resolugdo em processo final de | Revisdo finalizada, proposta | Indicadores acompanhados.
do Parto dos servigos proprios da SES, de acordo com a Linha de | revisdo, acompanhamento dos | de ampliagdo do | Inseridos no sistema do
base estabelecida. indicadores vigentes. monitoramento no | Nucleo de Informagdes
Programa Santas Casas | Hospitalares da
Sustentaveis. Coordenadoria de Servigos
Acompanhamento dos | de Saude.

indicadores vigentes.

ACOES REALIZADAS ALEM DA PROGRAMACAO

12 QUADRIMESTRE

22 QUADRIMESTRE

32 QUADRIMESTRE

Grupo de Trabalho/GT para reducdo da mortalidade materna,
infantil e fetal

GT instituido. Realizadas
reunides com as DRS,
realizado convénio com a
SOGESP *para capacitacdo
de profissionais médicos e
enfermeiros em
emergéncias obstétricas, em
andamento; convénio com
a— SPSP *para capacitagdo
de profissionais médicos e
da Equipe de enfermagem
gue atua em sala de parto
em reanimagdo neonatal e
reanimagao de prematuros,
em andamento;

-Realizado Termo de
Cooperagao com a
Organizacdo Pan-Americana
da Saude (OPAS) para
capacitacdo de profissionais
médicos e enfermeiros em
manejo obstétrico da
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hemorragia na gravidez,
parto e puerpério;
- Elaboragdo de Plano de

Enfrentamento da
mortalidade materna,
infantil e fetal;

- Sensibilizagdo de

Articuladores de Saude da
Mulher, Saude da Crianga e
de Humanizagdo para a
necessidade de redug¢do da
mortalidade e das boas
praticas no pré-natal, parto,
puerpério e atendimento a
crianga.

- Reunido realizada com os
Departamentos  Regionais
de Saude das dreas
prioritarias, a saber: DRS
Sorocaba (regido Itapeva) ,
DRS Registro (regido
Registro), DRS  Baixada
Santista (regido Baixada) e
DRS Grande S3o Paulo
(regides Grande ABC e Alto
do Tieté), para planejar
acoes regionais para
reducdo da mortalidade.

- Reunido para estudo da
possibilidade de se adotar
no estado de Sdo Paulo,
como politica publica, um
contraceptivo hormonal
para ser ofertado as
mulheres em situacdo de
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vulnerabilidade, como mais
uma opgao para o
planejamento familiar.

- Proposta da criagdo de um
Grupo de Trabalho para
monitorar e acompanhar a
implantagdo no territério
das agles propostas pelo
Plano de Enfrentamento.

Associacdo de obstetricia e ginecologia do estado de S3o Paulo — SOGESP
Associagdo de pediatria de S3o Paulo - SPSP

OBJETIVO 11.1.2 Promover o desenvolvimento infantil de 0 a 3 anos.
META 2016-2019 Expandir o "Programa S3o Paulo pela Primeirissima Infancia" em 100% das 5 regides prioritarias do Programa Saude em Acao.
OBIJETIVO DE ODS 2 — Acabar com a fome, alcangar a segurancga alimentar e melhoria da nutrigdo e promover a agricultura sustentavel.
DESENVOLVIMENTO Meta 2.2 - Combater a desnutrigdo.
SUSTENTAVEL - ODS ODS 3 - Assegurar uma vida saudavel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.

Meta 3.2 — Até 2030, acabar com as mortes evitaveis de recém-nascidos e criangas menores de 5 anos, com todos os paises
objetivando reduzir a mortalidade neonatal para pelo menos 12 por 1.000 nascidos vivos e a mortalidade de criangas menores de 5
anos para pelo menos 25 por 1.000 nascidos vivos.

INDICADOR Numero de municipios com o programa "S3o Paulo pela Primeirissima Infancia" implantado/NUmero de municipios das 5 regifes
prioritarias x 100.
META - 2018 Expandir o Programa "S3o Paulo pela Primeirissima Infancia" para mais uma das 5 regiGes do Programa “Saude em Agdo”, restando 2

para 2019. Programa implantado nas regides: Jundiai, S3o Carlos, Votuporanga, Apiai, Litoral Norte (regido do Projeto “Saude em
Acdo”). Em 2017 iniciada a implantacdo em mais uma das 5 regides do Projeto “Saude em Ag¢ado”.

~ PRAZO DE
PROGRAMACAO 2018 EXECUCAO ORIGEM o
. . DOS RESPONSAVEL | ' RCERIAS
PRODUTO INICIO TERMINO RECURSOS
1.1 - Implantar o Programa “S3o Paulo pela Primeirissima | Programa SPPI implantado Janeiro Dezembro 940 AB/CRS/DRS/ Programa
Infancia (SPPI) em uma das 5 regides do Projeto “Saude em | nas areas do “salide em Saude da | “Saude em
Agdo”. acao” Crianca Acdo”
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1.2 - Monitorar e acompanhar o desenvolvimento do | Reunides mensais com a Janeiro Dezembro 940 AB/CRS/DRS/ Fundagdo
“Programa Sdo Paulo pela Primeirissima Infancia” nas regides | Equipe Interna e parceira Saude da | Maria Cecilia
de Sdo Carlos, Votuporanga , Apiai, Litoral Norte e em mais | do Projeto - Fundagdo Crianca Souto
uma das 5 regiGes do Projeto “Saude em Agdo” com | Maria Cecilia Souto Vidigal Vidigal
implantagado iniciada em 2017. (FMCSV); Participagdo em Programa
alguns  encontros das “Saude em
CapacitagBes nas Regides. Acdo”
1.3 - Acompanhar a realizagdo do curso de Especializagdo em | Formagdo de 35 Janeiro Dezembro 940 AB/Area EEUSP
Desenvolvimento Infantil para profissionais envolvidos no | profissionais. Técnica
Programa Sao Paulo pela Primeirissima Infancia.
1.4 - Monitorar o processo de formagao dos multiplicadores | Multiplicadores municipais Maio Dezembro 940 AB/ Saude da | Programa
municipais do Programa SPPI. do Projeto SPPI formados. Crianca “Saude em
Acdo”
FMCSV
1.5 - Apoiar a realizacdo da Semana do Bebé nas areas de | Atividades relacionadas a Janeiro Dezembro 940 AB/ Saude da | FMCSV
implantagdo do Programa “S3o Paulo pela Primeirissima | amamentagao e Crianga
Infancia”. desenvolvimento infantil
realizadas.

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS AGOES

ACOES 2018

1.1 - Implantar o Programa “S3o Paulo pela Primeirissima
Infancia (SPPI) em uma das 5 regiGes do Projeto “Saude em
Agdo”.

12 QUADRIMESTRE

A implantagdo se dard por meio de
Capacitagdo. Em andamento o processo
licitatério para execugdo da capacitagdo.

22 QUADRIMESTRE

O projeto de formacgdo de
gestores e técnicos
regionais na temadtica do
Desenvolvimento Infantil
encontra-se em fase definal
de licitagdo de empresa para
realizar as formacdes.

Processo licitatério em
andamento. As Instituicdes
que concorrem tem até
Setembro de 2018 para
entregar as propostas. Apds
andlise e julgamento pela

32 QUADRIMESTRE

13 de fevereiro de 2019.

Primeirissima  Infancia

O projeto de formagdo de

gestores e técnicos
regionais na temadtica do
Desenvolvimento  Infantil,

tem agenda inicial para 12 e

Processo licitatorio
concluido.
1¢ Semindrio de Boas

Praticas — Sdo Paulo pela

13/12/18, com participagdo
de 160 com representantes
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equipe da UCP e AB da SES,

das Secretarias Estaduais da

assinar-se-a o contrato. Saude, Desenvolvimento
Apds, da-se inicio a | Social.
capacitacgdo. Este evento deu inicio a um
processo de 12 meses,
envolvendo capacitagGes
nos territério.
1.2 - Monitorar e acompanhar o desenvolvimento do | Nas regides onde o Programa estda | ReuniGes mensais de | Realizado Seminario de Boas
“Programa Sao Paulo pela Primeirissima Infancia” nas regides | implantando foi contratado, através de | monitoramento do | Préticas dia 13 de
de S3do Carlos, Votuporanga , Apiai, Litoral Norte e em mais | parceria, a FMCSV e IS, estdo | Programa realizadas nestas | dezembro.

uma das 5 regiGes do Projeto “Saude em Acdo” com
implantagdo iniciada em 2017.

desenvolvendo um mapeamento das
melhores  praticas resultantes da
implantacgdo.

regioes.

1.3 - Acompanhar a realizacdo do curso de Especializagdo em
Desenvolvimento Infantil para profissionais envolvidos no
Programa Sao Paulo pela Primeirissima Infancia.

Acdo ndo realizada: o curso dependia de
convénio entre a SES-SP e a USP, que
ndo foi viabilizado por problemas
administrativos.

Aguardando reunido com a Escola de
enfermagem da USP para avaliagdo da
possibilidade de convénio com a SES.

O convénio entre a SES-SP e
a USP foi assinado em 6 de
julho para viabilizar o curso
de especializagdo que estd
programado para iniciar em
2019.

O convénio entre a SES-SP e
a USP foi assinado em 6 de
julho para viabilizar o curso
de especializagdo que esta
programado para iniciar em
2019.

1.4 - Monitorar o processo de formagdo dos multiplicadores
municipais do Programa SPPI.

Em andamento na regido do Litoral
Norte e Apiai.

Em andamento na regido do
Litoral Norte e Apiai.

Concluido no quadrimestre
anterior.

1.5 - Apoiar a realizacdo da Semana do Bebé nas areas de
implantacdo do Programa “Sdo Paulo pela Primeirissima
Infancia”.

Programada para 22 e 32 quadrimestres.

Realizada na regido de
Jundiai.

No més de agosto foi
realizada na regido de
Votuporanga.

Regido de S3do Carlos

realizou entre o més de
outubro e novembro.

OBJETIVO 11.1.3

Implementar o Programa de Assisténcia a Crianga com Doencgas Raras.

META 2016-2019

Credenciar e Implantar servicos de assisténcia a Pessoa com Doencga Rara, de acordo com a Portaria MS n2 199 de 30/ 01/2014, em 4
Redes Regionais de Atencdo a Saude - RRAS.
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OBIJETIVO DE
DESENVOLVIMENTO
SUSTENTAVEL - ODS

ODS 3 - Assegurar uma vida saudavel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.
Meta 3.2 — Até 2030, acabar com as mortes evitaveis de recém-nascidos e criangas menores de 5 anos, com todos os paises
objetivando reduzir a mortalidade neonatal para pelo menos 12 por 1.000 nascidos vivos e a mortalidade de criangas menores de 5
anos para pelo menos 25 por 1.000 nascidos vivos.

INDICADOR Ndmero de servigos credenciados/nimero total de servigos programados por RRAS x 100.
META - 2018 Encaminhar ao Ministério da Salde processos de 2 servigos para credenciamento em Doenga Rara.
~ PRAZO DE
PROGRAMACAO 2018 ~
¢ EXECUCAO e AREA
DOS RESPONSAVEL PARCERIAS
ACOES PRODUTO INiCIO TERMINO RECURSOS
1-Realizar reuniGes técnicas junto ao servigos elegiveis para | 2 reunides Janeiro Novembro - CPS/CRS -
promover a Portaria MS n2 199.
2- Participar de reunides, cursos, seminarios etc. para divulgar e Part;cnpagao . Janeiro Dezembro i CPS/CRS i
. . . ~ . efetivada através
incentivar a implantagdo da Portaria.
de comprovantes

3- Apoiar tecnicamente os DRS na avaliagdo dos processos de | Apoio realizado Janeiro Dezembro - CPS/CRS -
credenciamento.

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS AGOES

ACOES 2018

1-Realizar reunides técnicas junto ao servigos elegiveis para
promover a Portaria MS n2 199.

12 QUADRIMESTRE

Implantagdo do Projeto Acessa SUS
foi realizada em Fevereiro/2017,
para atendimento do DRSI-Capital
e Grande S3do Paulo e tem como
objetivo a insergao do paciente aos
programas do SUS, a oferta de
alternativas terapéuticas existentes
no SUS e na excepcionalidade,
oferece a solicitagdo
administrativa, visando assim a
reducdo da judicializagdo em
parceria com o judiciario.

Os resultados atingiram a marca

22 QUADRIMESTRE

Reunido  com a FUABC
(Faculdade de Medicina do
ABC) sobre a inclusdo do Eixo |
— Doenga Rara de origem
genética  caracterizada  por
anomalias congénitas ou de
manifestacdo tardia — cddigo
35.07 no Servico de Referéncia
em Doengas Raras do
Ambulatério de Especialidades
da Faculdade de Medicina.

32 QUADRIMESTRE

Apoio matricial
Botucatu e Hospital de Base
de S3o José do Rio Preto
referente aos documentos
exigidos na Portaria.

a UNESP
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de 25.887 atendimentos desde o
inicio do projeto até final de 2017,
com média de 2.800 demandas
mensais. A expansao para outros
DRS, levaria assim os beneficios do
Projeto Acessa SUS ja implantado,
para todo o Estado. Estudos estdo
sendo realizados para que tal
expansdo ocorra e iniciara tdo logo
0 Gabinete do Secretario defina.

2- Participar de reunides, cursos, seminarios etc.. para divulgar

e incentivar a implanta¢do da Portaria.

Este projeto é de iniciativa do
Conselho Nacional de Justica-CNJ, e
a implantagdo no Estado de SP
depende diretamente das
instrugdes da atual Presidéncia do
TJSP. Estamos aguardo convocagdo
para uma primeira reunido para
proposta de implantacéo.

Participagdo como palestrante
no /ll Simpdsio Internacional de
Reprodu¢do Humana e Genética
e lll Jornada Multidisciplinar de
Doencas Raras;

2 reunides sobre Epidermdlise
Bolhosa (Doenga Rara) com
médico do HC e técnicos e
Coordenadoria de Demandas

Estratégicas do Sus
(CODES)/SES-SP;
Reunido sobre

descredenciamento do Hospital
Santa Marcelina para o Teste
do Pezinho com a SMS-SP;

4 reuniGes sobre Atrofia
Muscular  Espinhal  (doenca
genética rara) com a
Coordenadoria de Demandas
Estratégicas do SUS (CODES) e
Coordenadoria de Controle de
Tecnologia e Insumos
(CCTIES)/SES;

Participacdo como palestrante
no VIl Encontro do Comité de

Reunido sobre Angioedema
Hereditario (Doenca Rara)
com Faculdade de Medicina
do ABG;

Reunido sobre Projeto de
Portabilidade de
Informagdes de Doengas
Raras com GT Doenga
Falciforme (Doenca Rara) e
ONG Mavie;

Reunido sobre Amiloidose
(Doenga Rara) com o InCor;
Reunido sobre Judicializagao
nas Doencgas Raras com PGE
(Procuradoria  Geral do
Estado), CODES
(Coordenadoria de
Demandas Estratégicas do
SUS)/SES-SP e Assessoria do
Gabinete;

Participagao como
palestrante no VI Férum
Brasileiro de Assisténcia
Farmacéutica e
Farmacoldgica na Bahia;
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Globulos Vermelhos e do Ferro
da ABHH (Associagdo Brasileira
de Hematologia , Hemoterapia
e terapia celular);

Participagdo como palestrante
no | Congresso Mineiro de
Doencas Raras;

Participagdo como palestrante
no EducaSUS sobre o Teste do
Pezinho Ampliado;

Participagdo no 22 Seminario
sobre Incorporagao de
Medicamentos do SUS;

2 Reunides sobre Amiloidose
(Doenga Rara) com médico
cardiologista do InCor;

3 reunides com o Grupo de
Trabalho — Doenga Falciforme
(Resolugdo SS 48 de 19 de julho

de 2018);

Videoconferéncia sobre
Farmacovigilancia em Doengas
Raras;

Reunido Gabinete do Secretario
sobre Mucopolissacaridose I
(assessoria técnica) ;

Participacdo em reunido com
ONGs ligadas as Doengas Raras
no Gabinete do Secretdrio

Adjunto;
Participagdo no evento sobre
Cardiomiopatia Congénita

realizado na SES-SP;
Reunido com a Associacdo
Internacional de Angioedema

3 Reunides com o GT
Doencga Falciforme (Doenga
Rara);

Participagao como
palestrante no Encontro de
Atualizagdo Cientifica TNN —
Protocolo Histdrico;

Reunido sobre indicadores
de qualidade da Hiperplasia
Adrenal Congénita (Doenga
Rara) com o Secretario da
Saude e HCFMUSP(Hospital
daas Clinicas Faculdade de
Medicina da Univesidade de
Sdo Paulo);

3 Reunides com o GT de
Retinopatias (Doengas da
Retina);

Participagao como
palestrante no 32 Encontro
do Férum Intersetorial para
Combate as Doencas
Cronicas Nao Transmissiveis
no Brasil;

Reunido sobre Programa
Educacional de Diabetes
com CAF (Coordenadoria de
Assisténcia
Farmacéutica)/SES-SP;
Reunido sobre
Mucopolissacaridose | e I
(Doenca Rara) com a CAF
(Coordenadoria de
Assisténcia
Farmacéutica)/SES-SP  para
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Hereditdrio (Doenga Rara);
Participagdo como palestrante
no Férum Desafios do Colesterol
no Brasil;

Participagdo como palestrante
na Audiéncia Publica sobre
Retinopatia, Diabetes Mellitus e
Doencas Raras;

Participagdo como palestrante
na Comissdo de Saude e
Reabilitagdo da Pessoa com
Deficiéncia do Conselho
Estadual de Saude;

Reunido com nutricionista do
Instituto da Crianga — ICr sobre
criagdo de protocolo nutricional
para Dieta Cetogénica para
Epilepsia;

Reunido sobre Retinopatia com
o presidente da Sociedade
Brasileira de Retina e Vitreo;
Reunido com médica
cardiologista do InCor sobre
cuidados paliativos para
criangas com Cardiopatia
Congénita.

organizagdo da rede apds
publicagdo do PCDT;
Entrevista para a Revista
FAPESP (Fundagdo de
Amparo a Pesquisa do
Estado de Sdo Paulo) sobre
Doencas Raras;

Reunido sobre Atrofia
Muscular Espinal (Doenga
Rara) com HCFMUSP;
Participacgao como
palestrante no Encontro de
Centros de Doengas Raras
do Brasil em Anapolis;
Reunido com coordenadora
da CRS (Coordenadoria de
Regibes de Salde)/SES-SP
sobre TNN (Triagem

Neonatal);
2 reunides sobre
Epidermdlise Bolhosa

(Doenga Rara) com a
Fundagdo Urgo ( presta
apoio a pesquisa cientifica,

contribuindo para a
educacdo em saude e
iniciativas de saude

preventiva e incentivo aos
profissionais da saude, com
bolsas e prémios
cientificos);

Reunido sobre Epidermdlise
Bolhosa (Doenca Rara) com
HCFMUSP;

Reunido sobre Epidermdlise
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Bolhosa (Doenga Rara) com
CAF  (Coordenadoria de
Assisténcia
Farmacéutica)/SES-SP;
Reunido sobre Epidermdlise
Bolhosa (Doenga Rara) com
CGA (Coordenadoria Geral
de Administragdo) — setor
de compras/SES-SP;

2 Reunides com a Comissdo
de Feridas da CSS
(Coordenadoria de Servigos
de Saude)/SES-SP( curativos
dos pacientes com
Epidermolise Bolhosa);

Participagdo como
palestrante na Roda de
Conversa — Saude da
Populagdo Negra sobre

Assisténcia a Pessoas com
Doenga Falciforme, evento
realizado pela Prefeitura de
Sdo Paulo.

3- Apoiar tecnicamente os DRS na avaliagdo dos processos de
credenciamento.

Implantagdo do Projeto Acessa SUS
foi realizada em Fevereiro/2017,
para atendimento do DRSI-Capital
e Grande S3do Paulo e tem como
objetivo a insergdo do paciente aos
programas do SUS, a oferta de
alternativas terapéuticas existentes
no SUS e na excepcionalidade,
oferece a solicitagdo
administrativa, visando assim a
reducdo da judicializacgdo em
parceria com o judiciario.

Apoio ao CCPMIS/Nucleo de
Credenciamento de Servigos de
Saude do DRS | para a correcdo
das informagGes no SAIPS do
processo de credenciamento do
InCor/HCFMUSP.

Ndo houve necessidade de
apoio técnico aos DRS.
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Os resultados atingiram a marca
de 25.887 atendimentos desde o
inicio do projeto até final de 2017,
com média de 2.800 demandas
mensais. A expansao para outros
DRS, levaria assim os beneficios do
Projeto Acessa SUS ja implantado,
para todo o Estado. Estudos estdo
sendo realizados para que tal
expansdo ocorra e iniciara tdo logo
0 Gabinete do Secretario defina.

OBJETIVO 11.1.4 Aperfeicoar o Programa de Triagem Neonatal Ocular.

METAS 2016-2019 Meta 1- Organizar a regulagdo dos casos (Retinoplastia da prematuridade, retinoblastoma, catarata congénita e glaucoma congénito)
por meio da Central de Regulagdo com identificacdo dos pontos de atencdo e fluxos estabelecidos.

Meta 2- Monitorar o Programa de Triagem Neonatal no Estado por meio dos indicadores definidos no Protocolo de Diagndstico,
Tratamento e Seguimento da Triagem Neonatal Ocular.

INDICADORES 1- Regulagdo dos casos organizada.

2a - Numero total de Testes do Reflexo Vermelho (TRV) confirmatério normal por més/Nidmero total TRV alterado + TRV duvidoso de
cada maternidade por més x 100.

2b- Numero total TRV alterado + TRV duvidoso de cada maternidade por més.

2c- Numero total de nascidos vivos por maternidade por 3 meses/Numero total de TRV por 3 meses x 100.

METAS - 2018 Consolidar as agGes do Programa de Triagem Neonatal através dos indicadores estabelecidos.
~ PRAZO DE
PROGRAMACAO 201 ~
0G CAO 2018 EXECUCAO ORIGEM AREA
DOS RESPONSAVEL PARCERIAS
ACOES PRODUTO INiICIO TERMINO RECURSOS
1- Avaliar os dados obtidos através da Central de Regulagdo. Relatdrio Marco Abril - CPS/CRS -
2- Reunides técnicas para reavaliacdo do Programa. Reunides realizadas Maio Agosto - -
3- Adequar o Programa se houver necessidade. Programa Agosto | Novembro i CPS/CRS )
readequado
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DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS ACOES

ACGES 2018 12 QUADRIMESTRE 22 QUADRIMESTRE 32 QUADRIMESTRE
1-Avaliar os dados obtidos através da Central de Regulagao. Dados avaliados. Dados avaliados no primeiro | Dados avaliados no primeiro
quadrimestre. guadrimestre.
Realizado 2 reunides técnicas. | Reavaliagdo  do Programa | Reavaliagdo do Programa
2-Reunides técnicas para reavaliagdo do Programa. realizada no primeiro | realizada no primeiro
quadrimestre. quadrimestre.
ApOs avaliagdo dos dados e | Ndo houve necessidade de | Ndo houve necessidade de
reunides para reavaliagdo do | readequacdo do Programa. readequacao do Programa.

programa constatou-se que
ndo houve necessidade de
readequagdo do programa de
Triagem Ocular Neonatal,
apenas alguns ajustes
pontuais.

3-Adequar o Programa se houver necessidade.

DIRETRIZ II.2 APRIMORAR A ATENCAO A SAUDE DA MULHER.

OBIJETIVO 11.2.1 Ampliar as possibilidades de efetivo exercicio dos direitos sexuais e reprodutivos para as mulheres com base na integralidade da
atencgdo a saude.
METAS 2016-2019 Meta 1 - Implementar a contracepc¢do de longa duracdo para mulheres em situagGes especiais (HIV, Cardiopatas, usuarias de drogas).

(ODS 3.1, 3.2 e 5.6a)
Meta 2- Identificar e definir abrangéncia de servigos que realizam aborto previsto em Lei. (ODS 3.1, 3.7 e 5.6a)

OBIJETIVO DE ODS 3 - Assegurar uma vida sauddvel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.
DESENVOLVIMENTO Meta 3.1 - Até 2030, reduzir a taxa de mortalidade materna global para menos de 70 mortes por 100.000 nascidos vivos.
SUSTENTAVEL - ODS Meta 3.2 — Até 2030, acabar com as mortes evitaveis de recém-nascidos e criancas menores de 5 anos, com todos os paises

objetivando reduzir a mortalidade neonatal para pelo menos 12 por 1.000 nascidos vivos e a mortalidade de criangas menores de 5
anos para pelo menos 25 por 1.000 nascidos vivos.

Meta 3.7 — Até 2030, assegurar o acesso universal aos servicos de saude sexual e reprodutiva, incluindo o planejamento familiar,
informacgdo e educagdo, bem como a integracdo da saude reprodutiva em estratégias e programas nacionais.

ODS 5 — Alcangar a igualdade de género e empoderar todas as mulheres e meninas.

137



SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
RELATORIO 32 QUADRIMESTRE — RDQA 2018

Meta 5.6a — Assegurar o acesso universal a saude sexual e reprodutiva e os direitos reprodutivos, como acordado em conformidade
com o programa de Ag¢do da Conferéncia Internacional sobre Populagdo e Desenvolvimento e com a Plataforma de Ag¢do de Pequim e
os documentos resultantes de suas conferéncias de revisdo.

INDICADORES 1 - NUumero de AME com a contracepgao de longa duragdo para mulheres em situagdes especiais implantadas.
2- Numero de servigos mapeados e com area de abrangéncia definida que realizam o aborto previsto em Lei.
METAS - 2018 Meta 1- Concluir o mapeamento dos pontos de atengdo de gestdo estadual de média e alta complexidade que oferecem os

Contraceptivos Reversiveis de Longa Duracdo (LARCs).
Meta 2- Identificar e definir abrangéncia de servigos que realizam aborto previsto em Lei.

~ PRAZO DE
PROGRAMACGAO 2018 EXECUCAO ORIGEM RED
; . DOS RESPONSAVEL | ' RCERIAS
PRODUTO INICIO TERMINO RECURSOS
1- Andlise dos resultados do Levantamento dos servicos de média e | Identificagdo  dos | Maio Dezembro - Area Técnica | CGCSS/CSS
alta complexidade que oferecem os LARCs. pontos de atengdo de Saude da
que oferecem os Mulher
LARCs.
2. Aplicagdo do instrumento elaborado para analise das Redes de | Instrumento Maio Dezembro - Area Técnica | CGCSS/CSS
Atencdo para o atendimento ao Aborto legal. aplicado. de Saude da
Mulher

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS AGOES

ACOES 2018

1- Analise dos resultados do Levantamento dos servicos de
média e alta complexidade que oferecem os LARCs.

12 QUADRIMESTRE

O instrumento foi aplicado, entretanto,
com a publicagdo da Portaria MS n?
3.265, de 12 de dezembro de 2017, que
amplia a utilizagdo do DIU de Cobre no
SUS, que vinha sendo aguardada desde
junho/17, foram adotadas novas
estratégias com vistas a adesdo das
maternidades ao Programa: reunido
com a Assisténcia Farmacéutica para
redacdo de Nota Técnica e definicdo de
critérios para a adesdo e implantacdo do
Programa a partir do segundo trimestre

22 QUADRIMESTRE

Aguardamos o envio do
insumo (DIU de Cobre) pelo
Ministério da Saude a fim de
iniciar o processo de adesdo

das maternidades ao
Programa.
Os 20 Hospitais que

pertencem ao projeto de
Aprimoramento e Inovagao
no Cuidado e Ensino em
Obstetricia e Neonatologia
(APICE-ON) ja assinaram o

32 QUADRIMESTRE

Ndo houve abastecimento
do Insumo (DIU de Cobre)
para a utilizagdo nas
maternidades. Continuamos
com as 20 Maternidades do
projeto “Apice On” sendo
abastecidas pela Secretaria
de Saude do Municipio de
Sdo Paulo.

Solicitada pelo Ministério da
Saude grade para previsao
do insumo (DIU de Cobre)

138



SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
RELATORIO 32 QUADRIMESTRE — RDQA 2018

de 2018 nos hospitais que aderirem. termo de adesdo e | parao Estado de S3o Paulo.
receberam insumos | Realizada Webconferemcia
fornecidos pelo Municipio | em 07/novembro para a
de S3o Paulo. divulgacdo da técnica para
os hospitais e maternidades
do estado.

2. Aplicagdo do instrumento elaborado para andlise das | Reprogramada para os proximos | Instrumento aplicado via | Instrumento aplicado no 2°
Redes de Atengdo para o atendimento ao Aborto legal. quadrimestres. FORMSUS - Dados | Quadrimestre e  dados

preliminares apresentados | compilados e apresentados.
em webconferéncia da
violéncia em 07/08/2018.

OBIJETIVO 11.2.2

Reduzir a mortalidade materna.

METAS 2016-2019

Meta 1 - Elaborar e Pactuar plano de enfrentamento para redugdo da mortalidade materna no estado. (ODS 3.1, 3.2 e 3.7)

Meta 2 - Revisar a Linha de Cuidado "Gestagdo, Parto e Puerpério”. (ODS 3.1 e 3.2)

Meta 3 - Implementar a Linha de Cuidado "Gestacdo, Parto e Puerpério" prioritariamente nas 5 regides do Projeto Saude em Acdo
(Vale do Ribeira, Vale do Jurumirim, Vale do Paraiba, Regido Metropolitana de Campinas e Itapeva). (ODS 3.1 e 3.2)

Meta 4 - Implantar o monitoramento previsto pela Resolucdo SS 42/15 de 06/05/2015, que trata sobre as boas praticas do parto e
nascimento, em 100% dos servigos préprios. (ODS 3.1 e 3.2)

OBIJETIVO DE
DESENVOLVIMENTO
SUSTENTAVEL - ODS

ODS 3 - Assegurar uma vida saudavel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.

Meta 3.1 - Até 2030, reduzir a taxa de mortalidade materna global para menos de 70 mortes por 100.000 nascidos vivos.

Meta 3.2 — Até 2030, acabar com as mortes evitaveis de recém-nascidos e criangas menores de 5 anos, com todos os paises
objetivando reduzir a mortalidade neonatal para pelo menos 12 por 1.000 nascidos vivos e a mortalidade de criangas menores de 5
anos para pelo menos 25 por 1.000 nascidos vivos.

Meta 3.7 — Até 2030, assegurar o acesso universal aos servicos de salde sexual e reprodutiva, incluindo o planejamento familiar,
informacdo e educagdo, bem como a integra¢do da saude reprodutiva em estratégias e programas nacionais.

INDICADORES

1 - Plano de enfrentamento para redu¢do da mortalidade materna no estado elaborado e pactuado.

2 - Linha de Cuidado "Gestacdo, Parto e Puerpério" revisada.

3- NuUmero de regiGes priorizadas com a Linha de Cuidado "Gestagdo, Parto e Puerpério" implantadas/Numero de regides priorizadas
no Projeto Saude em Agdo x 100.

4 - Nimero de servigos proprios com monitoramento previsto na Resolugdo SS 42/15/Nimero de servigos préprios x 100.

METAS - 2018

Meta 1 — Monitorar as a¢des do plano de enfrentamento para redugdo da mortalidade materna no estado.
Meta 2 — Concluida em 2016.
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em Acdo.

de base para o estado.

Meta 3 — Concluir a implantagao da Linha de Cuidado "Gestagao, Parto e Puerpério" prioritariamente nas 5 regides do Projeto Saude

Meta 4 —Monitorar os Indicadores da Resolugdo SS n2 42/15 —“Boas Praticas do Parto” nos servigos préprios da SES e estabelecer linha

~ PRAZO DE
PROGRAMACAO 2018 EXECUCAO ORIGEM AREA
. . DOS RESPONSAVEL | TARCERIAS
PRODUTO INICIO TERMINO RECURSOS
1.1- Monitorar as Ag¢des do Plano de Enfrentamento junto as | Monitoramento Maio Dezembro - CRS - AB- | Comité
RegiGes que apresentam indice de mortalidade maior que a média | realizado AREAS Estadual de
do Estado. TECNICAS, Vigilancia ao
CCD, CPS, CSS, | 6bito
CGCSS, materno
INSTITUTO DE
SAUDE
1.2 — Realizar reunides bimensais com o Comité Estadual de - CRS - AB- | Comité
Vigilancia ao Obito Materno. AREAS Estadual de
TECNICAS, Vigilancia ao
6 reunides Janeiro Dezembro CCD, CPS, CSS, | obito
CGCSS, materno
INSTITUTO DE
SAUDE
2- Finalizar a implantacdo da linha de Cuidado "Gestag¢do, Parto e | Linha implantada Marco Dezembro 940 CRS/AB/Area CRS/AB/
Puerpério" revisada, nas regides prioritarias do Programa “Saude em Técnica Saude | Programa
Agdo” ( Itapeva, Jurumirim, Vale do Ribeira, Litoral Norte e Regido da Mulher “Saude em
Metropolitana de Campinas) . a¢do”
3- Monitorar os Indicadores da Resolugdo SS n. 42/15 —Boas Préticas | Indicadores Janeiro Dezembro - CRS/AB/ATSM
do Parto dos servigos proprios da SES, de acordo com a Linha de | monitorados /CSS/CGCSS
base estabelecida.

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS AGOES

ACOES 2018

1.2- Monitorar as Ag¢Oes do Plano de Enfrentamento junto as
RegiGes que apresentam indice de mortalidade maior que a média

12 QUADRIMESTRE

Realizadas

reunioes

para

22 QUADRIMESTRE

Participagao

no Grupo

delineamento do plano de agdo | Técnico junto ao Gabinete

32 QUADRIMESTRE

Apds 10 reunides ordindrias
o resultado do Grupo de
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do Estado.

nas regides prioritarias.

do Sr. Secretdrio para
elaboragdo de estratégias
para o enfrentamento da
Mortalidade materna e
Infantil no estado de Sao
Paulo.

enfrentamento foi:

- Convénio com a
Associacdo de Obstetricia e
Ginecologia do Estado de
Sdo Paulo — SOGESP para
capacitacdo de profissionais
médicos e enfermeiros em
emergéncias obstétricas, em
andamento.

- Convénio com a
Associacdo de Pediatria de
Sdo Paulo - SPSP para
capacitacdo de profissionais
médicos e da Equipe de
enfermagem que atua em
sala de parto em
reanimagdao neonatal e
reanimagao de prematuros,
em andamento.

- Termo de Cooperagdo com

a Organizagao Pan-
Americana da Saude (OPAS)
para capacitagao de

profissionais médicos e
enfermeiros em manejo
obstétrico da hemorragia na
gravidez, parto e puerpério;
- Elaboragdo de Plano de

Enfrentamento da
mortalidade materna,
infantil e fetal;

- Sensibilizacdo de

Articuladores de Saude da
Mulher, Saude da Crianca e
de Humaniza¢do para a
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necessidade de redugdo da
mortalidade e das boas
praticas no pré-natal, parto,
puerpério e atendimento a

crianga.
- Reunidgo com os 17
Diretores dos

Departamentos  Regionais
de Saude e suas Equipes,
para levantamento dos nds
criticos regionais e
propostas para redugdao da
mortalidade;

- Reunido realizada com os
Departamentos  Regionais
de Saude das dreas
prioritarias, a saber: DRS
Sorocaba (regido Itapeva) ,
DRS Registro (regido
Registro), DRS Baixada
Santista (regido Baixada) e
DRS Grande S3o Paulo
(regiGes Grande ABC e Alto
do Tieté), para planejar
acoes regionais para
reducdo da mortalidade.
Reunido para estudo da
possibilidade de se adotar
no estado de Sdo Paulo,
como politica publica, um
contraceptivo hormonal
para ser ofertado as
mulheres em situacdo de
vulnerabilidade, como mais
uma opgao para o
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planejamento familiar.

- Proposta da criagdo de um
Grupo de Trabalho para
monitorar e acompanhar a
implantagdo no territdrio
das ac¢Ges propostas pelo
Plano de Enfrentamento.

1.2 — Realizar reuniGes bimensais com o Comité Estadual de
Vigilancia ao Obito Materno.

Participagdo nas reunides do
CVMMI 19/02 e 17/04.

2 reunides do Comité Estadual, 1
reunido do Grupo Técnico de
vigilancia do Obito e 1
treinamento em Vigilancia do
Obito em Franca.

Participagdo nas reunides do
CEVMMIF em 13/06 e16/08.
2 Reunides do Comité
Estadual, 1 treinamento em
vigilancia do Obito em
Piracicaba.

Realizagdo de 02 reunides
do Comité Estadual de
Vigilancia a Morte Materna,
Infantil e Fetal (CEVMMI),
nos meses de novembro e
dezembro de 2018.
Realizagdo de 02 Reunides
do Grupo Técnico de
Vigilancia do Obito (GTVO).

2- Finalizar a implantagdo da linha de Cuidado "Gestag¢do, Parto e
Puerpério" revisada, nas regides prioritarias do Programa “Saude em
Acdo” ( Itapeva, Jurumirim, Vale do Ribeira, Litoral Norte e Regido
Metropolitana de Campinas) .

A implantagdo da LC da Gestante
ocorrerd por meio da capacitagao
dos profissionais. Inicio do
processo licitatério para a
Contratacdo de Instituicdo que
fard a capacitagao.

Os documentos da Linha de
Cuidado ja estdo disponiveis
no site da Biblioteca Virtual
em Saude da SES. O
processo de implantacao
esta programado para o 32
guadrimestre, a cargo da
UCP - Unidade
Coordenadora do Programa
Saude em Acdo.

A Unidade de Coordenagdo
do Programa iniciou o
processo licitatério para a
esta capacitagdao. Previsdo
de inicio de capacitagdo em
novembro/18.

Houve atraso no processo
licitatério. O certame esta
na fase de proposta
financeira, com previsdo de
assinatura do contrato em
marc¢o/19.

A capacita¢do tera duragao
de 10 meses, alcangando
aproximadamente 2.000
profissionais.

3- Monitorar os Indicadores da Resolugdo SS n. 42/15 —Boas Praticas
do Parto dos servigos proprios da SES, de acordo com a Linha de
base estabelecida.

Resolucdo em processo final de
revisdo, acompanhamento dos
indicadores vigentes.

Revisdo finalizada, proposta
de ampliacao do
monitoramento no

Indicadores acompanhados.
Inseridos no sistema do
Nucleo de Informacgdes
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Programa Santas Casas

Sustentdveis.
Acompanhamento
indicadores vigentes.

dos

Hospitalares da
Coordenadoria de Servigos
de Saude.

ACOES REALIZADAS ALEM DA PROGRAMACAO

12 QUADRIMESTRE

22 QUADRIMESTRE

32 QUADRIMESTRE

Grupo de Trabalho/GT para redugdo da mortalidade materna,
infantil e fetal

GT instituido.

Realizadas reunides com as
DRS, realizado convénio
com a SOGESP *para
capacitacdo de profissionais
médicos e enfermeiros em
emergéncias obstétricas, em
andamento; convénio com
a— SPSP *para capacitagdo
de profissionais médicos e
da Equipe de enfermagem
que atua em sala de parto
em reanimagdo neonatal e
reanimagao de prematuros,
em andamento;

-Realizado Termo de
Cooperagao com a
Organizagdao Pan-Americana
da Saude (OPAS) para
capacitacdo de profissionais
médicos e enfermeiros em
manejo obstétrico da
hemorragia na gravidez,
parto e puerpério;

- Elaboracdo de Plano de

Enfrentamento da
mortalidade materna,
infantil e fetal;

- Sensibilizagdo de
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Articuladores de Saude da
Mulher, Saude da Crianga e
de Humanizacdo para a
necessidade de reducdo da
mortalidade e das boas
praticas no pré-natal, parto,
puerpério e atendimento a
crianga.

- Reunido realizada com os
Departamentos  Regionais
de Saude das dreas
prioritarias, a saber: DRS
Sorocaba (regido Itapeva) ,
DRS Registro (regido
Registro), DRS  Baixada
Santista (regido Baixada) e
DRS Grande S3o Paulo
(regides Grande ABC e Alto
do Tieté), para planejar
acoes regionais para
reducdo da mortalidade.

- Reunido para estudo da
possibilidade de se adotar
no estado de Sdo Paulo,
como politica publica, um
contraceptivo hormonal
para ser ofertado as
mulheres em situacdo de
vulnerabilidade, como mais
uma opgao para o
planejamento familiar.

- Proposta da criagdo de um
Grupo de Trabalho para
monitorar e acompanhar a
implantagdo no territdrio
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das agles propostas pelo
Plano de Enfrentamento.

OBIJETIVO 11.2.3 Ampliar o acesso das mulheres as a¢des de prevengdo, detecg¢do precoce e tratamento do cancer de colo de Utero e de mama.
METAS 2016-2019 Meta 1- Cobertura para o rastreamento do cancer de colo do Utero em 70% das mulheres na faixa etaria de 25 a 64 anos. (ODS 3.4)
Meta 2- Cobertura para o rastreamento de cancer de mama em 80% das mulheres na faixa etaria de 50 a 69 anos. (ODS 3.4)
OBIJETIVO DE ODS 3 - Assegurar uma vida sauddvel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.
DESENVOLVIMENTO Meta 3.2 — Até 2030, acabar com as mortes evitaveis de recém-nascidos e criangas menores de 5 anos, com todos os paises
SUSTENTAVEL - ODS objetivando reduzir a mortalidade neonatal para pelo menos 12 por 1.000 nascidos vivos e a mortalidade de criangas menores de 5

anos para pelo menos 25 por 1.000 nascidos vivos.

Meta 3.3 — Até 2030, acabar com as epidemias de AIDS, tuberculose, malaria e doencas tropicais negligenciadas, e combater a
hepatite, doengas transmitidas pela dgua, e outras doengas transmissiveis.

Meta 3.4 — Até 2030, reduzir em um tergco a mortalidade prematura por doengas ndo transmissiveis (DNTs) via prevengdo e
tratamento, e promover a saude mental e o bem estar.

INDICADORES 1- Nimero de exames citopatoldgicos cérvico-vaginais do colo do Utero em mulheres na faixa etaria de 25 a 64 anos/populacdo
feminina na faixa etdria de 25 a 64 anos, no mesmo local e ano/3.

2 - Niumero de mamografias para rastreamento realizadas em mulheres residentes na faixa etdria de 50 a 69 anos no ano/populacéo
feminina na mesma faixa etaria, no mesmo local e ano/2.

METAS - 2018 Meta 1- Cobertura para o rastreamento do cancer de colo do Utero em 0,53 exames citopatoldgicos cérvico-vaginais do colo do utero
em mulheres na faixa etaria de 25 a 64 anos/popula¢do feminina na faixa etaria de 25 a 64 anos, no mesmo local e ano/3.

Meta 2- Cobertura para o rastreamento de cdncer de mama em 0,39 mamografias realizadas em mulheres residentes na faixa etaria
de 50 a 69 anos no ano/populag¢do feminina na mesma faixa etaria, no mesmo local e ano/2.

= PRAZO DE
PROGRAMACGAO 2018 EXECUCAO ORIGEM RED
. . DOS RESPONSAVEL | " ARCERIAS
PRODUTO INICIO TERMINO RECURSOS
1.1 e 1.2 — Monitorar as taxas de cobertura para rastreamento | Monitoramento Janeiro Dezembro - CRS/AB/ATSM | COSEMS
de Cancer de colo e mama. realizado /FOSP/CPS

2.2 — Realizar reunibes quadrimestrais com a Fundac¢do | Reunides realizadas Fevereiro Dezembro - CRS/AB/ATSM | COSEMS
Oncocentro de S3o Paulo e outros atores para alinhamento das /FOSP
agoes de rastreamento.

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS ACOES
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ACOES 2018

12 QUADRIMESTRE

22 QUADRIMESTRE

32 QUADRIMESTRE

11 e 1.2 — Monitorar as taxas de cobertura para
rastreamento de Cancer de colo e mama.

Para o monitoramento estabeleceu-

se o total esperado de exames para
2018 para cada programa.
Rastreamento do Cancer de Colo:
2.455.951 exames/ano
colpocitologicos.

Rastreamento do cancer de mama:

1.340.921 exames/ano de
rastreamento.

Dados de produg¢ao ainda muito
preliminares, portanto, o)

monitoramento correspondente ao
primeiro quadrimestre sera
apresentado no proximo
guadrimestre.

Segundo a estimativa para

populagdo 2010 na fx etaria
de 25 a 64 anos temos
11.517.246  mulheres: a
frequéncia da colpocitologia
é de 3 em 3 anos, portanto
0 esperado para 100% de
cobertura é de 3.839.082
exames. Considerando a
pop. Sus dependente
(61,26% -2017) a meta sera
de 2.351.821 exames
colpocitologicos neste ano.
Total de exames
colpocitologicos realizados
na faixa etdria de 24 a 64
anos de janeiro a abril de
2018 =

583.524 exames ( 24,81% da
meta ) Periodo janeiro a
abril 2018

Segundo a estimativa para
populagdo 2010 na fx etaria
de 50 a 69 anos temos
4.496.769 de mulheres, a
frequéncia da mamografia
de rastreamento é de 2 em
2 anos, portanto o esperado
para 100% de cobertura é
de

2.248.384 exames.
Considerando a pop.
Susdependente ( 61,26% -

Segundo a estimativa para

populagdo 2010 na fx etaria
de 25 a 64 anos temos
11.517.246  mulheres: a
frequéncia da colpocitologia
é de 3 em 3 anos, portanto
o esperado para 100% de
cobertura é de 3.839.082
exames. Considerando a
pop. SuUs dependente
(61,26% -2017) a meta sera
de 2.351.821 exames
colpocitologicos neste ano.
Total de exames
colpocitologicos realizados
na faixa etdria de 24 a 64
anos de maio a agosto de
2018 = 657.150.

Somando os exames
realizados nos dois
quadrimestres (janeiro a

agosto de 2018) temos o
total de 1.240.674 exames
colpocitologicos realizados (
52,8% da meta para o ano
de 2018).

Segundo a estimativa para
populagdo 2010 na fx etaria
de 50 a 69 anos temos
4.496.769 de mulheres, a
frequéncia da mamografia
de rastreamento é de 2 em
2 anos, portanto o esperado
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2017) a meta sera de
1.377.360 exames de
mamografia bilateral para
rastreamento neste ano.
Total de mamografias de
rastreamento realizadas na
faixa etdria de 50 a 69 anos
de janeiro a abril de 2018 =
240.452 exames ( 17,45% da
meta ) periodo janeiro a
abril de 2018.

Fonte: CPS - Banco de Dados
do SIA Producao
Ambulatorial a partir de
janeiro/2008 (Situacdo da
Base de Dados em
14/08/2018) - acesso em
20/08/2018.

para 100% de cobertura é
de 2.248.384  exames.
Considerando a pop.
Susdependente ( 61,26% -
2017) a meta serad de
1.377.360 exames de
mamografia bilateral para
rastreamento neste ano.
Total de mamografias de
rastreamento realizadas na
faixa etdria de 50 a 69 anos
de maio a agosto de 2018 =
471.361 exames.

Somando os exames
realizados nos dois
quadrimestres (janeiro a
agosto de 2018) temos o
total de 711.813 exames
colpocitologicos realizados
(51,7% da meta para o ano
de 2018).

Fonte: CPS - Banco de Dados
do SIA Producdo
Ambulatorial a partir de
janeiro/2008 (Situacdo da
Base de Dados em
07/01/2019) - acesso em
23/01/2019.

2.2 — Realizar reunides quadrimestrais com a Fundagdo
Oncocentro de S3o Paulo e outros atores para alinhamento das
ac¢Oes de rastreamento.

Realizada reunido em abril/2018
para definir as regides de
abrangéncia dos laboratdrios tipo II,
responsaveis pelo monitoramento
externo de qualidade.

Reunido realizada
agosto de 2018.

em

Reunibes realizadas em 19
de outubro e 09 de
novembro de 2018.
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OBIJETIVO 11.2.4 Implantar agdes para acolhimento das mulheres imigrantes refugiadas em servigos ambulatoriais da rede propria.
METAS 2016-2019 Implementar nos hospitais Pérola Byington e Leonor Mendes de Barros, 2 servigos para atendimento ambulatorial as mulheres
imigrantes refugiadas. (ODS 3.1, 3.2 e 3.7)
OBIJETIVO DE ODS 3 - Assegurar uma vida saudavel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.
DESENVOLVIMENTO Meta 3.1 - Até 2030, reduzir a taxa de mortalidade materna global para menos de 70 mortes por 100.000 nascidos vivos.
SUSTENTAVEL - ODS Meta 3.2 — Até 2030, acabar com as mortes evitaveis de recém-nascidos e criangas menores de 5 anos, com todos os paises

objetivando reduzir a mortalidade neonatal para pelo menos 12 por 1.000 nascidos vivos e a mortalidade de criangas menores de 5
anos para pelo menos 25 por 1.000 nascidos vivos.

Meta 3.7 — Até 2030, assegurar o acesso universal aos servicos de saude sexual e reprodutiva, incluindo o planejamento familiar,
informacgdo e educagdo, bem como a integragdo da saude reprodutiva em estratégias e programas nacionais.

INDICADORES Numero de servigos para atendimento ambulatorial as mulheres imigrantes refugiadas implementados.

METAS - 2018 Meta 1 - Manter servico de assisténcia ginecoldgica as mulheres imigrantes/refugiadas.
Meta 2 - Manter servico de assisténcia as gestantes e parturientes imigrantes/refugiadas.
Meta 3 - Manter a assisténcia as adolescentes imigrantes/refugiadas.

~ PRAZO DE
PROGRAMACAO 2018 EXECUCAO ORIGEM RED
) ) ) DOS RESPONSAVEL PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO LY\ (el RECURSOS
1-Manter o Ambulatério de Ginecologia no Centro de | Assisténcia  Ginecoldgica | Janeiro Dezembro 930 CSS Coordenacao
Referéncia de Saude da Mulher - Hospital Pérola Biyngton | as mulheres imigrantes e da Saude da
para mulheres imigrantes refugiadas. refugiadas. Mulher — Casa
Civil
2-Manter ambulatdrio e atendimento hospitalar as gestantes | Assisténcia as gestantes e Janeiro Dezembro 930 55 Coordlenagao
imigrantes refugiadas na Maternidade Leonor Mendes de | parturientes imigrantes e da Sadde da
Barros. refugiadas. I\/'Iu.Iher ~Casa
Civil
Assisténcia  ginecoldgica, | Janeiro Dezembro 930 CSS e Area Coordenacao
odontoldgica, psicoldgica/ Técnica Saude | da Saude da
3-Manter atendimento integral as adolescentes imigrantes e | psiquiatrica e do Mulher — Casa
refugiadas na Casa do Adolescente de Pinheiros. nutricional as Adolescente | Civil
adolescentes imigrantes e
refugiadas.
4-Implementar atendimento ambulatorial no Centro Paula | Assisténcia ambulatorial | Janeiro Dezembro 930 CSS e Area Coordenagdo
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Souza para mulheres e adolescentes refugiados.

as adolescentes imigrantes
e refugiadas.

Técnica Saude | da Saude da
do Mulher — Casa
Adolescente Civil

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS AGOES

ACOES 2018

1-Manter o Ambulatério de Ginecologia no Centro de

Referéncia de Saude da Mulher - Hospital Pérola Biyngton
para mulheres imigrantes refugiadas.

12 QUADRIMESTRE

Inicio do Atendimento as Mullheres

Imigrantes Refugiadas formalizado.

22 QUADRIMESTRE
Atendimento as  Mulheres

Refugiadas em andamento.

32 QUADRIMESTRE

Atendimento as Mulheres

Refugiadas em andamento.

2-Manter ambulatdrio e atendimento hospitalar as gestantes
imigrantes refugiadas na Maternidade Leonor Mendes de
Barros.

Inicio do Atendimento as Mullheres
Imigrantes Refugiadas formalizado.

Atendimento as  Mulheres

Refugiadas em andamento.

Atendimento as Mulheres
Refugiadas em andamento.

3-Manter atendimento integral as adolescentes imigrantes e
refugiadas na Casa do Adolescente de Pinheiros.

Inicio do Atendimento as Mullheres
Imigrantes Refugiadas formalizado.

Atendimento as Mulheres e

Adolescentes Refugiados em

andamento.

Atendimento as Mulheres
Refugiadas em andamento.

4-Implementar atendimento ambulatorial no Centro Paula
Souza para mulheres e adolescentes refugiados.

Inicio do Atendimento as Mullheres
Imigrantes Refugiadas formalizado.

Atendimento as Mulheres e

Adolescentes Refugiados em

andamento.

Atendimento as Mulheres
Refugiadas em andamento.

DIRETRIZ 1.3

APRIMORAR A ATENCAO A SAUDE MENTAL

OBIJETIVO 11.3.1

Desenvolver processo de planejamento e implementacdo da Rede de Atengdo Psicossocial (RAPS).

METAS 2016-2019

3.4)

Meta 1 - 100% das RegiGes de Saude com RAPS aprovadas na Comissdo Intergestores Bipartite (CIB). (ODS 3.4)
Meta 2- 100% dos leitos e servigos de satide mental do Estado de Sdo Paulo regulados. (ODS 3.4)
Meta 3- Implantar a Linha de Cuidado da Saide Mental no Estado de Sdo Paulo prioritariamente nas 5 regiGes de saude definidas no
Projeto Saude em Acdo (Vale do Ribeira, Vale do Jurumirim, Vale do Paraiba, Regido Metropolitana de Campinas e Itapeva). (ODS 3.4)
Meta 4- Apoiar financeiramente em parceria com os municipios a ampliagdo das Residéncias Terapéuticas. (ODS 3.4)

Meta 5- Apoiar tecnicamente através de estratégias de educagdo permanente a implantagdo das RAPS no Estado de Sdo Paulo. (ODS
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OBIJETIVO DE
DESENVOLVIMENTO
SUSTENTAVEL - ODS

ODS 3 - Assegurar uma vida sauddvel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.
Meta 3.4 — Até 2030, reduzir em um terco a mortalidade prematura por doengas ndo transmissiveis (DNTs) via prevengdo e
tratamento, e promover a saide mental e o bem estar.

INDICADORES

1- Nimero de Regides de Satide com RAPS aprovadas/nimero de Regies de Salude existentes x 100.

2- NUmero total de leitos e servigos de salide mental no Estado de Sdo Paulo regulados/Numero total de leitos e servicos de saude
mental no Estado de Sdo Paulo x 100.

3- NUumero de Regides de Saude com a Linha de Cuidado da Saude Mental implantadas/ Numero de regides de saude definidas no
Projeto Saude em Agdo x 100.

4- Total de antecipagdo de recurso de implantacdo e custeio de Residéncias Terapéuticas até a habilitagdo por parte do MS /Total de
solicitagdes dos municipios em territérios com processo de desinstitucionalizagdo X 100.

5- Total de estratégias de Educag¢do Permanente executadas nas RAPS / Total de RAPS X 100.

Meta 1 — 10% das RegiGes de Saude com RAPS aprovadas na Comissdo Intergestores Bipartite (CIB). (ODS 3.4)

Meta 2- 100% dos leitos e servigos de saide mental do Estado de Sdo Paulo regulados. (ODS 3.4)

Meta 3- Apoiar financeiramente em parceria com os municipios a ampliacdo das Residéncias Terapéuticas. (ODS 3.4)

Meta 4- Apoiar tecnicamente através de estratégias de educagdo permanente a implantagdo das RAPS no Estado de Sdo Paulo. (ODS

METAS - 2018

3.4)
~ PRAZO DE
PROGRAMACAO 2018 EXECUCAO ORIGEM RED
. . DOS RESPONSAVEL | PARCERIAS
PRODUTO INICIO TERMINO RECURSOS

1-Apreciar através de reunido do Grupo Condutor da RAPS 100% dos | Planos de agdo Janeiro Dezembro 940 Assessoria de | CRS, CSS
Planos de A¢dao encaminhados pelas DRS. avaliados Saude Mental

Planos de Agdo Janeiro Dezembro 940 Assessoria de | CRS, CSS

Aprovados pelo Saude Mental
2-Encaminhamento de 100% dos Planos de A¢do da RAPS aprovados | Grupo Condutor da
pelo Grupo Condutor Estadual da RAPS para CIB. RAPS

encaminhados para

CiB
3- Favorecer através de apoio técnico a equipe de implantagdo da | Regulagdo Janeiro Dezembro 940 Assessoria de | CRS, CSS
Regulacdo em Saude Mental para adequagdo aos parametros e | implantada Saude Mental
diretrizes da RAPS.
4-Antecipar recursos financeiros para implantagdo e custeio por até | Recurso financeiro Janeiro Dezembro 940 Assessoria SM | CRS, CSS
6 meses de Residéncias Terapéuticas em municipios com processos | liberado
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de desinstitucionalizacdo de moradores de Hospitais Psiquidtricos.

5-Pautar em parceria com a Humanizagdo nos espagos de pactuagdo
dos Nucleo de Educagdo Permanente e Humanizagdo a necessidade
de desenvolvimento de projetos para a qualificagdo do cuidado na

Rede de AtengdoPsicossocial.

Projetos Janeiro

apresentados

Dezembro 940

Assessoria SM | CRS, CSS

12 QUADRIMESTRE

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS AGOES

ACOES 2018

22 QUADRIMESTRE

32 QUADRIMESTRE

No terceiro quadrimestre

com a equipe de regulacdo

com a equipe de regulagao para

No primeiro quadrimestre | Foram avaliados planos
ndo foram encaminhados | referente a RAPS Circuito da Fé/ | ndo foram encaminhados
. . o lanos de RAPS ara | Vale Histérico, Baixa Mogiana, lanos de RAPS ara
1-Apreciar através de reunido do Grupo Condutor da RAPS 100% dos P - P . . & P - P
~ . avaliagdo Rio Pardo e Mantiqueira, todas | avaliacdo.
Planos de Agao encaminhados pelas DRS. .
aguardam pactuacdo de
recomendagdes para
encaminhamento a CIB.
No primeiro quadrimestre | Apés avaliagdo os planos | No terceiro quadrimestre
ndo foram encaminhados | referente a RAPS Circlito da Fé/ | ndo foram encaminhados
. - | RAP Vale Histdrico, Baixa Mogi , | RAP
2-Encaminhamento de 100% dos Planos de A¢ao da RAPS aprovados P an'os~ de 5 para .a e Historico a.lxa . oglana, | p an.os~ de > para
avalia¢do. Rio Pardo e Mantiqueira, todas | avaliagao.
pelo Grupo Condutor Estadual da RAPS para CIB. .
aguardam pactuacdo de
recomendagdes para
encaminhamento a CIB.
No primeiro quadrimestre | No segundo quadrimestre | No terceiro quadrimestre
foram realizadas 2 reunides | foram realizadas 2 reunides | foram realizadas 2 reunides

com a equipe de regulagdo

para discussdao dos fluxos | discussdo dos fluxos territoriais. | para discussdao dos fluxos
3- Favorecer através de apoio técnico a equipe de implantacdo da | territoriais. territoriais e eventos
Regulacdo em Saude Mental para adequacdo aos parametros e conjuntos no DRS de
diretrizes da RAPS. Presidente Prudente e na
reunido ordindria do
coordenadores de
planejamento dos DRS em

SP.
4-Antecipar recursos financeiros para implantagdo e custeio por até | No primeiro quadrimestre | No segundo quadrimestre ndo | No terceiro quadrimestre foi
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6 meses de Residéncias Terapéuticas em municipios com processos
de desinstitucionalizagdo de moradores de Hospitais Psiquiatricos.

publicada a Resolugao SS 70
de 8/10/18 para
transferéncia de recursos
para novas RT fundamental
para a concretizagdo do TAC
de Sorocaba.

foram publicadas resolugdes
para transferéncia de recursos
para novas RT.

ndo foram publicadas
resolugbes para transferéncia
de recursos para novas RT.

Rede de AtengaoPsicossocial.

5-Pautar em parceria com a Humanizagdo nos espacgos de pactuagao
dos Nucleo de Educagdo Permanente e Humanizagdo a necessidade
de desenvolvimento de projetos para a qualificacdo do cuidado na

Realizamos acoes de | Realizamos acoes de | Realizamos acoes de
qualificagdo nos DRS de | qualificagdo nos DRS de | qualificagdo nos DRS de
Aracatuba, Presidente | Aragatuba, Presidente Prudente | Barretos, Ribeirdo Preto e

e Piracicaba, Ribeirdo Preto e | Taubaté.

Araraquara.

Prudente e Franca.

OBIJETIVO 11.3.2

Promover agdes de prevengdo, tratamento e reabilitagdo psicossocial aos usudrios de substancias psicoativas por meio do Programa
Recomego.

METAS 2016-2019

Ampliar em 7% a cobertura de Centros de Atengdo Psicossocial - CAPS. (ODS 3.4, 3.5 e 3.a)

OBIJETIVO DE
DESENVOLVIMENTO
SUSTENTAVEL - ODS

ODS 3 - Assegurar uma vida saudavel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.

Meta 3.4 — Até 2030, reduzir em um terco a mortalidade prematura por doengas ndo transmissiveis (DNTs) via prevencgdo e
tratamento, e promover a salde mental e o bem estar.

Meta 3.5 — Reforgar a prevencgdo e o tratamento do abuso de substancias, incluindo o abuso de drogas entorpecentes e uso nocivo do
alcool.

Meta 3.a - Fortalecer a implementag¢do da Convengao — Quadro para Controle do Tabaco em todos os paises, conforme apropriado.

INDICADORES Considerar todos os tipos de CAPS. (N2 CAPS | X 0,5) + (n® CAPS Il, AD, adulto e infantil) + (N2 CAPS lll, AD, adulto e infantil X 1,5) /
Populagdo residente x 100.000.
METAS - 2018 Ampliar em 5% a cobertura de Centros de Atengdo Psicossocial - CAPS. (ODS 3.4, 3.5 e 3.a)

Fortalecer a implementagdo da Convengdao — Quadro para Controle do Tabaco em todos os paises, conforme apropriado.

das RAPS.

1-Atuar junto aos DRS para pautar o tema Salde Mental em todas as
reunides de CIR, para sensibilizacdo dos gestores para implantagdo

~ PRAZO DE
PROGRAMACAO 2018 EXECUCAO ORIGEM e
. . DOS RESPONSAVEL | "ARCERIAS
PRODUTO INICIO TERMINO RECURSOS
SM como pauta Janeiro Dezembro 944 Assessoria de | SM e CRS
permanente nas SM e CRS
CIR
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2- Avaliar e encaminhar 100% dos projetos de CAPS e RT avaliados . . Janeiro Dezembro 944 Assessoria de
. L . Projetos avaliados e
pela equipe técnica de SM e adequados tecnicamente para SM
o~ pautados
pactuacao na CIB.
Presenca em 80% Janeiro Dezembro 944 Assessoria de
das reunides do SM
3-Participar das reunibes do Grupo de Gestdo Executiva do | Grupo de Gestdo
Programa Recomeco. Executiva do
Programa
Recomeco
Divulgar 100% dos | Janeiro Dezembro 944 Assessoria de | SM, CRS e
programas de SM, CRS e CSS | CSS
capacitagao
. _ . . lizad I
4- Apoiar as capacitagdoes realizadas pelo CRATOD para ampliar as reatizado pe’o
. . o o CRATOD, através
unidades qualificadas para atengdo e prevengdo ao uso do tabaco S
dos profissionais de
referencia em
saude mental dos
DRS

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS AGOES

ACOES 2018 12 QUADRIMESTRE 22 QUADRIMESTRE 32 QUADRIMESTRE

1-Atuar junto aos DRS para pautar o tema Saude Mental em todas as | Realizamos 2 reunides com os | Realizamos 2 reunides com os | Realizamos 3 reunides com
reunides de CIR, para sensibilizacdo dos gestores para implantagdo | articuladores de Saude | gestores, articuladores e | os gestores, articuladores e

das RAPS. Mental dos DRS reafirmando | equipes de Saude Mental dos | equipes de Saude Mental
a necessidade de pauta | municipios e DRS reafirmando a | dos municipios e DRS
continua referente a | necessidade de pauta continua | reafirmando a necessidade
implantagao da RAPS, | referente a implantacdo da | de pauta continua referente
adequacdo as novas portarias | RAPS e locais em (Ribeirdo | a implantacdo da RAPS e
em CIR Preto, Araraquara, Aracatuba, | locais em (Ribeirdo Preto,
Presidente Prudente). Barretos e Taubaté).

Foram encaminhados 100% | Foram encaminhados 100% dos | Foram encaminhados 100%
dos projetos: Incentivo de RT | projetos: Incentivo e custeio de | dos projetos: Incentivo de
para Pariquera Agu, para CAPS | RT para 3 de SP, Pederneiras e | RT para: Jau e Promissdo e
Assis, Cabrelva, Caconde e | credenciamento para CAPS : | custeio de RT para: 3

2- Avaliar e encaminhar 100% dos projetos de CAPS e RT avaliados
pela equipe técnica de SM e adequados tecnicamente para
pactuacdo na CIB.
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Pariquera e credenciamento
para CAPS : Quat4, ltai, Pres.
Epitacio, Iguagu do Tieté, llha
Solteira e Presidente
Prudente; UA e Leitos em HG
em Sdo Paulo.

Orlandia, SP, Ibitinga, Taubaté e
Porto Feliz; UA e Leitos em HG
em Mogi das Cruzes e UA em
SP.

servicos em S3ao Paulo,
Franco da Rocha e Rio Claro.
Incentivo de implantagdo de
CAPS para: Piranji e Jau e de
cuasteio de CAPS para:
Limeira, Uchoa e S3o José
do Rio Preto e qualificagdo
de 2 CAPS 2 para CAPS 3
para 0 municipio de
Hortoandia. Habilitagcdo
para 1 UA em Sdo Paulo.
Implantagdo de leito em HG
em Junqueirépolis e
Habilitagdo de Leito em HG
em S3do Carlos.

3-Participar das reunides do Grupo de Gestdo Executiva do
Programa Recomeco.

Os representantes da SES
participaram de 3 reunides do
Grupo de Gestao Executiva.

Os representantes da SES
participaram de 2 reunides do
Grupo de Gestdo Executiva.

Os representantes da SES
participaram de 2 reunides
do Grupo de Gestdo
Executiva.

4- Apoiar as capacitagaoes realizadas pelo CRATOD para ampliar as
unidades qualificadas para atencdo e prevencdo ao uso do tabaco

Realizamos 2 reunides com os
articuladores de Saude
Mental dos DRS reafirmando
a necessidade de pauta
continua referente a
implantacdo da RAPS,
importancia da participacdo
dos municipios nas
capacitacées oferecidas pelo
CRATOD para cuidado em
salde referente ao uso de
Tabaco e adequagdo das RAPS
as novas portarias em CIR.

Realizamos 2 reunides com os
articuladores de Saude Mental
dos DRS reafirmando a
necessidade de pauta continua
referente a implantagdo da
RAPS, importancia da
participacdo dos municipios nas
capacitacbes oferecidas pelo
CRATOD para cuidado em
saude referente ao uso de
Tabaco e adequagdo das RAPS
as novas portarias em CIR.

Realizamos 3 reunides com
os articuladores de Saude
Mental dos DRS
reafirmando a necessidade
de pauta continua referente
a implantagdo da RAPS,
importancia da participacdo
dos municipios nas
capacitagGes oferecidas pelo
CRATOD para cuidado em
saude referente ao uso de
Tabaco e adequagdo das
RAPS as novas portarias em
CIR.
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OBIJETIVO 11.3.3 Promover a desinstitucionalizagdo dos moradores de hospitais psiquidtricos do Estado de S3o Paulo.
METAS 2016-2019 Meta 1- Desinstitucionalizar 100% dos moradores de hospitais psiquiatricos no Estado de Sdo Paulo. (ODS 3.4)
Meta 2- Implementar as comissdes revisoras das internagées involuntdrias em 70% dos Departamentos Regionais de Saude - DRS.
(ODS 3.4)
OBIJETIVO DE ODS 3 - Assegurar uma vida saudavel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.
DESENVOLVIMENTO Meta 3.4 — Até 2030, reduzir em um ter¢co a mortalidade prematura por doengas ndo transmissiveis (DNTs) via prevencdo e
SUSTENTAVEL - ODS tratamento, e promover a saide mental e o bem estar.
INDICADORES 1- Nimero de moradores desinstitucionalizados / Total de moradores de hospitais psiquidtricos computados no censo de 2014 X100.
2- Nimero de comissdes revisoras implantadas/nimero de DRS x 100.
METAS - 2018 Desinstitucionalizar 10% dos moradores de hospitais psiquiatricos no Estado de Sdo Paulo. (ODS 3.4)
~ PRAZO DE
PROGRAMAGAO 2018 EXECUCAO ORIGEM o
~ . . DOS REsPONsAvEL | PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO RECURSOS
1-Atuar junto aos DRS para pautar o tema Saude Mental em todas as | SM como pauta Janeiro Dezembro 944 Assessoria de | SM e CRS
reunides de CIR, para sensibilizagdo dos gestores para implantagdo | permanente nas CIR SM e CRS
das RAPS.
2-Avaliar e encaminhar 100% dos projetos de CAPS e RT avaliados . . Janeiro Dezembro 944 Assessoria de
pela equipe técnica de SM e adequados tecnicamente para Projetos avaliados e SM
~ pautados
pactuacdo na CIB.
3-Antecipar recursos financeiros para implantacdo e custeio por até | Recurso financeiro Janeiro Dezembro 940 Assessoria SM | CRS, CSS
6 meses de Residéncias Terapéuticas em municipios com processos | liberado
de desinstitucionalizagdo de moradores de Hospitais Psiquiatricos.
DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS ACOES

ACOES 2018 12 QUADRIMESTRE 22 QUADRIMESTRE 32 QUADRIMESTRE

1-Atuar junto aos DRS para pautar o tema Saude Mental em todas as | Realizamos 2 reunides com os | Realizamos 2 reunides com | Realizamos 3 reunides com
reunides de CIR, para sensibilizacdo dos gestores para implantacdo | articuladores de SM dos DRS | os articuladores de Saude | os articuladores de Saude
das RAPS. reafirmando a necessidade de | Mental dos DRS | Mental dos DRS
pauta continua referente a | reafirmando a necessidade | reafirmando a necessidade
implantagdo da RAPS, adequacgdo | de pauta continua referente | de pauta continua referente
as novas portarias em CIR a implantagdo da RAPS, | a implantagdo da RAPS e as
importancia da participagdo | adequagdes as novas
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dos municipios nas
capacitagdes oferecidas pelo
CRATOD para cuidado em
saude referente ao uso de
Tabaco e adequagdo das
RAPS as novas portarias em
CIR.

portarias, importancia do
investimento no processo
de desinstitucionalizagdo.

2-Avaliar e encaminhar 100% dos projetos de CAPS e RT avaliados
pela equipe técnica de SM e adequados tecnicamente para
pactuagdo na CIB.

Foram encaminhados 100% dos
projetos: Incentivo de RT para
Pariquera Acu, para CAPS Assis,
Cabreuva, Caconde e Pariquera e
credenciamento  para  CAPS:
Quat3, Itai, Pres. Epitacio, Iguacu
do Tieté, Illha Solteira e
Presidente Prudente; UA e
Leitos em HG em Sdo Paulo.

Foram encaminhados 100%
dos projetos: Incentivo e
custeio de RT para 3 de SP,
Pederneiras e
credenciamento para CAPS :
Orlandia, SP, Ibitinga,
Taubaté e Porto Feliz; UA e
Leitos em HG em Mogi das
Cruzes e UA em SP.

Foram encaminhados 100%
dos projetos: Incentivo de
RT para: Jau e Promissdo e
custeio de RT para: 3
servicos em S3do Paulo,
Franco da Rocha e Rio Claro.
Incentivo de implantagdo de
CAPS para: Piranji e Jau e de
cuasteio de CAPS para:
Limeira, Uchoa e S3o José
do Rio Preto e qualificacdo
de 2 CAPS 2 para CAPS 3
para o0 municipio de
Hortoandia. Habilitacdo
para 1 UA em Sdo Paulo.
Implantacdo de leito em HG
em Junqueirépolis e
Habilitacdo de Leito em HG
em Sdo Carlos.

3-Antecipar recursos financeiros para implantagao e custeio por até
6 meses de Residéncias Terapéuticas em municipios com processos
de desinstitucionalizacdo de moradores de Hospitais Psiquiatricos.

No primeiro quadrimestre nado
foram publicadas resolucdes para
transferéncia de recursos para
novas RT.

No segundo quadrimestre
ndo  foram publicadas
resolugdes para
transferéncia de recursos
para novas RT.

No terceiro quadrimestre foi
publicada a resolugao SS 70
para transferéncia de
recursos para novas RT aos
municipios: Santo André,
Carapicuiba, Cotia, Ferraz de
Vasconcelos, Franco da
Rocha, Itaquaquecetubam
Itapecerica da Serra, Atibaia,
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Sumaré, Braganca Paulista,
Guara, Marilia, Monte Alto,
Ibiuna, Lorena e Taubaté.

DIRETRIZ 1.4 APRIMORAR A ATENGCAO A SAUDE DA PESSOA COM DEFICIENCIA

OBJETIVO 11.4.1 Monitorar e avaliar a Rede de Cuidados a Pessoa com Deficiéncia (RCPD) nas regiGes onde estiver implantada, com base no Plano de
Acdo Regional pactuado nas ComissGes Intergestores Regional (CIR) e homologado na Comissdo Intergestores Bipartite (CIB).
METAS 2016-2019 Meta 1- Desenvolver e pactuar instrumento para o monitoramento e avaliagdao da Rede de Cuidados a Pessoa com Deficiéncia - RCPD.

Meta 2- Aplicar quadrimestralmente o instrumento desenvolvido para monitoramento e avaliagdo da RCPD em 100% das RRAS, onde
estiver instalada.

INDICADORES 1- Instrumento desenvolvido e pactuado para o monitoramento e avaliagao da Rede de Cuidados a Pessoa com Deficiéncia.
2- Nimero de RRAS com monitoramento e avaliagdo da RCPD no periodo / NiUmero de RRAS do Estado de S3o Paulo x 100.
METAS - 2018 Monitorar e avaliar a implantacdo da RCPD nas RRAS 7, 9,10, 12, 13, 15.
~ PRAZO DE
PROGRAMACAO 2018 EXECUCAO ORIGEM RED
) ) . DOS RESPONSAVEL | "ARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO RECURSOS
1-Reunides com Grupo Condutor Estadual da RCPD para estabelecer | Reunides realizadas | Janeiro Dezembro - CPS/CRS COSEMS
agendas de visitas aos CER implantados.
2- Produzir relatdrio das avaligbes realizadas na RCPD. Relatorio Margo Dezembro - CPS/CRS COSEMS
3-Fortalecer e apoiar os Grupos Condutores Regionais para o - CPS/CRS COSEMS
acompanhamento da implantagdo da Rede, através de reunides | N2 de reunibes | Fevereiro Dezembro
quando solicitada pelo Grupo Condutor Regional ou quando | realizadas
detectado algum problema pelo Grupo Condutor Estadual.

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS AGOES

ACf)ES 2018 12 QUADRIMESTRE 22 QUADRIMESTRE 32 QUADRIMESTRE
1-Reunides com Grupo Condutor Estadual da RCPD para estabelecgr Reunides do Grupo condutor | 4 reunibes do Grupo | Realizadas 04 reuniGes do
agendas de visitas aos CER implantados. para tratar de assuntos diversos | Condutor Estadual da RCPD | Grupo Condutor Estadual da

relacionados a RCPD tratando principalmente de | RCPD abordando
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assuntos  relacionados  a:
Diligéncias do Ministério da
Saude sobre a Portaria n?
3.687 de 22 de dezembro de
2017; produgdo dos CERs,
ferramenta OPM.

principalmente temas ligados
a readequagdes dos Planos
Operativos da Portaria n2
3.687, habilitagdo dos CERs e

monitoramento da  Rede
através da producdo

ambulatorial Sus dos
procedimentos de
Reabi/ita;ﬁo(l), segundo a
Forma de Organizagdo dos
procedimentos, Tipo de
Habilitagdo e

Estabelecimentos.

2- Produzir relatério das avaliagGes realizadas na RCPD.

Levantamento de dados de
producdo dos CER e pontos de
atengdo de todas as RRAS para
analise.

Reavaliacdo da lista de
procedimentos de
reabilitacdo enviada pelo MS
em mar¢o de 2017/2018 e
novo levantamento sobre
dados de produgdo por
procedimento de reabilitacdo,
agrupamentos dos
procedimentos e tipo de
habilitacdo dos CERs. Apds
analises dos dados houve
Proposta de projeto piloto na

regidao do Grande ABC para

Acompanhamento dos dados

de Produgdo dos CERs
Habilitados.
Contribuicdes técnicas nas

diligéncias do Ministério da
Saude aos CERs.

desenho de uma linha de
cuidados.
Apoio ao Grupo Condutor Regional | - Reunido com técnicos do | Plano de a¢do da RRAS 3-
3-Fortalecer e apoiar os Grupos Condutores Regionais para o | da RRAS 3 para elaboragdo do | DRS 1+ Grupo Condutor | Franco da Rocha homologado

acompanhamento da implantacdo da Rede, através de
reunides quando solicitada pelo Grupo Condutor Regional ou
quando detectado algum problema pelo Grupo Condutor
Estadual.

Plano de Agdo Regional.

Avaliacdo do Plano da RRAS 3 pelo
Grupo Condutor Estadual com
proposta de ajustes e reunido
agendada para maio para discutir

Regional da RRAS 3 — Franco
da Rocha para avaliar os
reajustes  propostos  pelo
Grupo Condutor Estadual.

- Reunido com técnicos do

em CIB 2822 (20/09/2018).
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ACOES REALIZADAS ALEM DA PROGRAMAGAO

1- Outras agdes.

ajustes.

12 QUADRIMESTRE
- Realizado Web Conferéncia para
todos DRS sobre a RCPD
(situagdo atual e perspectivas),
Resolugdo 35 e 36 MS(produgdo
dos CER), ferramenta de cadastro
OPM e esclarecimento de duvidas
sobre a Portaria n2 3687 MS.
- Elaboragdo de documento
orientador sobre a Portaria GM/MS
n? 3687(DEL. CIB 24 de
20/03/2018).
- Instrugdes e esclarecimentos de
dividas para DRSs sobre cadastro
dos pleitos de habilitagdo de 8 CER
no sistema SAIPS.
- Participagdo nas reunides do
Conselho dos Direitos da Pessoa
com Deficiéncia/Comissdo  de
Saude.
- Participacdo de 2 Técnicos da
SES/RH para teste de Validagdo do
Curso de EAD sobre violéncia
contra pessoas com deficiéncia.
- Treinamento de 5 funcionarios do
Ministério Publico Estadual para
acompanhamento dos Relatdrios
emitidos pela ferramenta de
Cadastro de OPM.

DRS 10-Piracicaba e 17-
Taubaté (junho) sobre a
RCPD.

22 QUADRIMESTRE
- Reunido com GT Bipartite
sobre Transtorno Espectro
Autista (julho);
- Participagdo em Audiéncia
Publica da OAB sobre OPM
(julho);
- Participagdo no Encontro
Estadual das Pessoas com
Deficiéncia — Acessibilidade —
Inclusdo (julho);
- Palestra na USP-Campus-
Zona Leste sobre Gestdo
Publica do SUS e Saude da
Pessoa com Deficiencia;
- Participagdo no Il Forum
Estadual de Conselhos
Municipais da Pessoa com
Deficiéncia de S3o Paulo
(agosto);
- Elaboragdo de relatério
sobre as necessidades dos
pacientes com deficiéncia
fisica do Estado de Sdo Paulo
com relagdo a meios de
locomocdo, especificamente
cadeira de rodas. Relatdrio
entregue no Gabinete do
Secretario para  provavel
proposta junto ao governo do
Estado de um ac¢do conjunta
com Secretaria dos Direitos da

32 QUADRIMESTRE
Reunido no DRS de Franca
sobre agdo civil publica para
atendimento de pacientes
que aguardam aparelho de
Amplificagdo Sonora
Individual — AASI;

Reunido Ministerio Publico
SP/Mogi das Cruzes Inquerito
Civil sobre fila de espera de
OPM e AASI.

Inicio do Curso on line de
Combate a Violéncia contra
Pessoas com Deficiéncia com
objetivo de capacitar 5000
servidores  publicos para
implementac¢do de agdes que
possam difundir formas de
diminuir os alarmantes
indices de violéncia contra
pessoas com deficiéncia.
Curso amplamente divulgado
para os DRS para que fosse
repassado aos municipios.
Curso iniciado em novembro
de 2018 com término em 26
de janeiro de 2019. Total de
participantes sera divulgado
apods termino do curso.
Participacdao como palestrante
no | Forum de Saude no
Combate as Violéncias no
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Pessoa com Deficiéncia; Estado de Sdo Paulo — contra
- Portaria GM/Ms 3.687: | pessoa com deficiéncia.
Orientagao e

acompanhamento junto aos
DRS’s para elaboragdo de
Plano Operativo para adesdo
dos gestores a estratégia de
ampliagdo do acesso aos

procedimentos de
reabilitacdo intelectual
previstos na Portaria 3697 de
22/12/2017.

- Oficina Ortopédica:
discriminagdo e detalhamento
dos pleitos de Oficina
Ortopédica Fixa apresentados
na planilha de priorizagao do
Estado de S3o Paulo para
habilitacdo  (custeio e
investimentos) .

OBIJETIVO 11.4.2

Aprimorar a Politica Estadual de Atengdo a Pessoa com Deficiéncia em conjunto com as demais Secretarias de Estado.

METAS 2016-2019

Meta 1- Planejar e pactuar ag¢des Inter setoriais potencializando recursos humanos, conhecimentos técnicos e experiéncias na area do
cuidado a pessoa com deficiéncia.

Meta 2- Acompanhar o desenvolvimento de projetos de acessibilidade nos servicos préprios de saide no ambito do estado, conforme
resultados da pesquisa realizada junto a esses servigos.

Meta 3- Induzir processos para ampliar o nimero de unidades da Rede Lucy Montoro com habilitagdo pelo Ministério da Saude.

INDICADORES 1- Politica Estadual de Aten¢do a Pessoa com Deficiéncia pactuada intersetorialmente e publicada por Decreto.
2-NUmero de servigos de salude com projetos de adequagcdo em desenvolvimento monitorados/nimero de servigos com projetos de
adequacgdo em desenvolvimento.
3-Numero de Servicos habilitados/total de servigos da Rede Lucy Montoro x 100.

METAS - 2018 Meta 1-Acompanhar o desenvolvimento de projetos de acessibilidade nos servicos proprios de saide no dmbito do estado, conforme

resultados da pesquisa realizada junto a esses servicos.

161



SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
RELATORIO 32 QUADRIMESTRE — RDQA 2018

Meta 2- Apoiar a instrugdo dos processos de habilitagdo das Unidades da Rede Lucy Montoro junto ao MS.
Meta 3- Monitorar a eficacia, efetividade e eficiéncia da linha de cuidados para RN com microcefalia no Estado.

= PRAZO DE
PROGRAMACAO 2018 EXECUCAO ORIGEM AREA
DOS RESPONSAVEL PARCERIAS
ACOES PRODUTO INicIO [ [e3 RECURSOS
1-Pesquisar junto aos servicos proprios de saude da SES, que | Relatorio Janeiro Dezembro - CPS/CRS

participaram da pesquisa sobre acessibilidade em 2014/2015, se os
itens que ndo estavam em conformidade foram adequados.
2-Acompanhar o andamento dos processos de habilitagdo da Rede | N2 de processos Janeiro Dezembro - CPS/CRS
encaminhados ao MS, a fim de colaborar na identificagdo das | acompanhados
pendencias e regularizacdo da situacdo tendo como objetivo final
agilizar a habilitagdo .

3-Acompanhar os dados obtidos pelo Registro de Eventos em Saude | Relatorios Janeiro Dezembro - CPS/CRS/ CVE
Publica — RESP/ Microcefalia para monitorar a linha de cuidados.

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS ACOES

AGOES 2018 12 QUADRIMESTRE 22 QUADRIMESTRE 32 QUADRIMESTRE

1-Pesquisar junto aos servigcos proprios de saude da SES, que | Elaboragdo do instrumento de | Pesquisa encaminhada em | Dados da Pesquisa sendo
participaram da pesquisa sobre acessibilidade em 2014/2015, se os | pesquisa. junho de 2018 aos | tabulados.

itens que ndo estavam em conformidade foram adequados. Ambulatérios  Medicos de
Especialidades — AME, Hospitais
sob gestdo estadual e Famdcias
de Medicamentos do
Componente Especializado.
2-Acompanhar o andamento dos processos de habilitagdo da Rede | Até o presente momento ndo | Nenhuma manifestagdo do | Nenhuma manifestagdo do
encaminhados ao MS, a fim de colaborar na identificagdo das | houve manifestacao do | Ministério quanto a habilitagdo | MS quanto a habilitagdo dos
pendencias e regularizacdo da situacdo tendo como objetivo final | Ministério da Saude em | dos processos encaminhados. Processos encaminhados.
agilizar a habilitacdo . relagdo aos processos de
habilitacdo da Rede Lucy
Montoro ja encaminhado:
Santos, Campinas, Miarilia,
Pariquera Agu, Fernanddpolis,
S3o José do Rio Preto , Mogi
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Mirim.

3-Acompanhar os dados obtidos pelo Registro de Eventos em Saude
Publica — RESP/ Microcefalia para monitorar a linha de cuidados.

- Participagdo da video
Conferéncia sobre a Portaria
n23502 GM/MS com objetivo
de esclarecimentos e
orientacGes para execuc¢do da
estratégia de fortalecimento
das agdes de cuidado das
criangas suspeitas ou
confirmadas para sindrome
congénita associada a
infeccdo pelo virus da ZIKA e
outras sindromes causadas
por sifilis, toxoplasmose,
rubéola, citomegalovirus e
herpes, bem como, da
utilizagdo do recurso por ela
instituido.

- Participagdo do  Comité
Gestor Estadual (deliberagdo
CIB 33/2018) considerando a
Portaria 3502.

5 reunibes do Comité Gestor
Estadual.

Participagdo na elaboragdo

do Plano Estratégico
Estadual de Microcefalia
STORCH (Sifilis,
Toxoplasmose, Rubéola,

Citomegalovirus ou herpes
simplex).

Plano estratégico
apresentado ao Ministerio
da Salude que prorrogou
prazo estipulado de 31 de
dezembro de 2018  para
sem previsao de nova data.

Outras Agdes:

Reunido com técnicos da SEDS
- Secretaria Estadual de
Desenvolvimento Social
(maio/2018) sobre proposta de
realizacdo de Censo Psicossocial
nos servicos de acolhimento
Institucional.

Reunido com o Grupo Gestor
BPC - Beneficio de Prestacdo
Continuada da  Assisténcia
Social, para estratégias de
busca de idosos e pessoas com
deficiéncia para o Cadastro

Membro do Comite Estadual
BPC na Escola da Secretaria
Estadual de Desevolvimento
Social  Participou como
palestrante no Semindrio
Intersetorial de formacdo do
Programa BPC na Escola —
“Rede de Cuidados a Pessoa
com Deficiencia no ambito
do SUS”.

Membro da Comissao
intersecretarias que discute
e elabora o Programa
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Unico- CadUnico. Estadual de Atengdo as
Pessoas com Deficiencia
Intelectual:Sdo Paulo pela
Igualdade de Direitos sob
coordenagdo da SEAPCD
Partiicpgad na Comissdo que
revisou o Decreto n®
58.658/2012; ainda n3o

publicada.
Reunido com
represenatantes da

Associagdo G — 14 - de
Apoio aos pacientes com
Pélio e Sindrome Pés Polio
com o objetivo de discutir a
efetiva implanatcao das
Diretrizes de Aten¢do a
Reabilitacdo da Pessoa com
Sindrome Pds Pdlio e Co —
morbidades;

Membro da  Comissdao
Bipartite que discute a
Politica Estadual para o
transtorno  do  espectro

Autista TEA.
OBIJETIVO 11.4.3 Aprimorar a politica publica intersetorial para o cuidado de pessoas com o diagndstico de transtorno do espectro autista e seus
familiares.
METAS 2016-2019 Pactuar a¢gdes com as Secretarias de Estado que tém interface com o tema, entre elas Educagao, Desenvolvimento Social, Direitos da
Pessoa com Deficiéncia.
INDICADORES Documento pactuado e publicado para a atengdo integral a pessoa com Transtorno do Espectro Autista (TEA).
METAS - 2018 Publicagdo de termo de referéncia conjunto.
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~ PRAZO DE
PROGRAMACAO 2018 EXECUCAO ORIGEM A
DOS RESPONSAVEL PARCERIAS
PRODUTO INiCIO Aol RECURSOS
Produzir e pactuar termo de referéncia para a atengdo integral a | Documento Janeiro Dezembro CPS/GS SEE,
pessoa com Transtorno do Espectro Autista (TEA). publicado SEDPCD,
SEDS

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS ACOES

AGOES 2018 12 QUADRIMESTRE 22 QUADRIMESTRE 32 QUADRIMESTRE

Produzir e pactuar termo de referéncia para a atencdo integral a | Articulacdo de agdo em | Ac¢Ges intersetoriais com o MP e | Seguimos com acoes

pessoa com Transtorno do Espectro Autista (TEA). conjunto com a secretaria | grupo bipartite para desenhar a | intersetoriais, porém ainda
estadual de educag¢do para | linha de cuidado para TEA no | sem a participagdo da
avaliagBes, supervisdo e apoio | estado de S3o Paulo. SMADS.

a inclusdo escolar.

OBJETIVO 11.4.4 Estabelecer a linha de cuidado integral as pessoas com TEA no dmbito das Redes de Cuidados as Pessoas com Deficiéncia RCPD e
Rede de Atencgdo Psicossocial RAPS nas 17 RRAS, da atengdo basica a média e alta complexidade.
META 2016-2019 Estabelecer o desenho da Linha de Cuidado integral as pessoas com TEA com defini¢do dos pontos de atengdo.
INDICADOR Linha de Cuidado e seus pontos de atencdo pactuada nas Comissdes Intergestores Regional (CIR) e aprovada em Comissdo
Intergestores Bipartite (CIB).
METAS - 2018 Pactuar nas CIRs das regides de Sao Paulo, Campinas e Sorocaba.
PROGRAMACAO 2018 il
EXECUCAO ORIGEM DOS | .
RECURSOS AREA RESPONSAVEL | PARCERIAS
ACOES PRODUTO INiCIO TERMINO
1-Reunides nas respectivas regioes. Numero reunides | Janeiro Dezembro CRS, CPS e DRS,
municipios
2-Pactuacdes finalizadas nas CIRs. NurEero de | Janeiro Dezembro CRS, CP.SIe'DRS,
regides pactuadas municipios

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS AGOES
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ACOES 2018

‘ 12 QUADRIMESTRE

22 QUADRIMESTRE

32 QUADRIMESTRE

reunides
Prudente

Realizadas
Presidente

1-Reunides nas respectivas regides.

do TEA.

Ribeirdo Preto para melhorar
a rede RAPS no atendimento

em | Realizadas reunibes para

e | ampliar atendimento no
CAISM Philippe Pinel (DRS1) e
participagdo em reunido para
acompanhar ag¢bes do grupo
condutor.

Realizada

reunides em Campinas,

Presidente Prudente e S3o Paulo
para melhorar a rede RAPS.
Participagdo nas reunides de
coordenadores de saude mental,
visando tal finalidade.

2-Pactuacdes finalizadas nas CIRs. R
pactuacao via CIB.

Ndo houve solicitagdes de

Ndo houve solicitagbes de
pactuacgado via CIB.

N3do houveram solicitagdes de

pactuacgado via CIB.

OBIJETIVO 11.4.5
com TEA.

Definir e pactuar os fluxos de referencia e contra referencia entre os pontos de atengao que integram a Linha de Cuidado as Pessoas

META 2016-2019

Revisdo do "Protocolo do Estado Sdo Paulo de Diagndstico, Tratamento e Encaminhamento de Pacientes com Transtorno do Espectro
do Autismo (TEA)", destacando fluxos de referencia sob regulagdo entre os pontos de atengdo e responsabilidades gestoras.

INDICADOR

Fluxos de referéncia e contra referéncia pactuados e aprovados em CIB.

META - 2018 Publicagdao do dodumento revisado.

PROGRAMAGAO 2018

PRODUTO

Constituir Grupo de Trabalho, a partir do GT BIPA-TEA, com | Documento
membros de outras secretarias e universidades, para tal tarefa. publicado

final

PRAZO DE S
EXECUCAO AR
DOs " PARCERIAS
INICIO  TERMING  [CIeTLLe o
Janeiro Julho GT BIPATEA, | Universidades
CPS

ACOES 2018

12 QUADRIMESTRE

Constituir Grupo de Trabalho, a partir do GT BIPA-TEA, com | Reunido
membros de outras secretarias e universidades, para tal | junho/18.
tarefa.

agendada

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS AGOES

22 QUADRIMESTRE

para | Grupo constituido com
reunides mensais ja em
andamento.  Realizada 2

reunides, proxima agendada
para outubro.

32 QUADRIMESTRE

Reunides mensais ja em andamento.
Realizada 3 reunides, proxima
agendada para fevereiro.
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OBIJETIVO 11.4.6 Amplia¢do do nimero de vagas contratadas/conveniadas em Centros Dia.
META 2016-2019 100% das vagas de Centro-dia contratadas/conveniadas pela Resolugdo SS n2 63/2013 (ou por aquela que a substituir), reguladas e
integradas a RAPS e a Rede de Atencdo a Pessoa com Deficiéncia.
INDICADOR Numero de vagas contratadas/conveniadas pela Resolu¢do SS n2 63/2013 (ou por aquela que a substituir) reguladas e integradas as
RAPS e as Redes de Atengdo a Pessoa com Deficiéncia/ Nimero de vagas contratadas/conveniadas pela Resolugdo SS n? 63/2013 x
100.
META - 2018 Planejar aumento da oferta de vagas, de acordo com necessidades e prioridades de cada Regido de Saude.
~ PRAZO DE
PROGRAMACAO 2018 EXECUCAO ORIGEM o
AGOES PRODUTO INICIO | TERMINO POS | RespoNsAveL | PARCERIAS
RECURSOS
1-Mapeamento de necessidades e prioridades desta modalidade | Cronograma estadual | Janeiro Dezembro 930 CPS
assistencial em cada DRS, nos termos da nova resolugdo que | de abertura de novas
disciplina a assisténcia as pessoas com TEA em centros-dia. vagas
Numero de vagas | Janeiro Dezembro 930 CPS
L. contratadas e
2-Novas vagas contratadas no exercicio. .
nimero de pessoas
assistidas

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS ACOES

AGOES 2018 12 QUADRIMESTRE 22 QUADRIMESTRE 32 QUADRIMESTRE

1-Mapeamento de necessidades e prioridades desta modalidade | Em andamento, inclusive com | Devido a contingéncia de | Devido a contingéncia de
assistencial em cada DRS, nos termos da nova resolugdo que | pactuagbes via ministério publico | recursos financeiros no | recursos financeiros no
disciplina a assisténcia as pessoas com TEA em centros-dia. para desenvolvimento dos | momento ndo  houve | momento nao houve
centros-dia pela Secretaria | ampliagdo do numero de | ampliagdo do numero de
Municipal de Assisténcia e | vagas conveniadas. vagas conveniadas.
Desenvolvimento Social - SMADS.
03 (trés) novas vagas | Ndo houve a contratagdo | 2 novas vagas contratadas na
2-Novas vagas contratadas no exercicio. contratualizadas na Casa de | de novasvagas. Casa de David.
David.
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DIRETRIZ I1.5 APRIMORAR A ATENCAO A SAUDE DA PESSOA IDOSA.
OBJETIVO I1.5.1 Promover o envelhecimento ativo e saudavel com qualidade de vida mediante o Programa Inter setorial “Estado de S3o Paulo Amigo
do Idoso”.
META 2016-2019 Meta 1 - Atribuir o selo inicial do Programa Inter setorial "Estado de Sdo Paulo Amigo do idoso" a 100 municipios.
Meta 2 - Atribuir o selo inicial "Hospital Amigo do Idoso" do Programa Inter setorial "Estado de Sdo Paulo Amigo do idoso" a 15
hospitais.
INDICADOR 1 - Numero de municipios com o selo inicial atribuido.
2 - Numero de hospitais com o selo inicial atribuido.
META - 2018 Meta 1 - Atribuir o selo inicial do Programa Inter setorial "Estado de Sdo Paulo Amigo do idoso" a mais 100 municipios, completando
200 municipios com Selo Inicial.
Meta 2 - Atribuir o selo inicial "Hospital Amigo do Idoso" do Programa Inter setorial "Estado de Sdo Paulo Amigo do idoso" a mais 10
hospitais, completando 25 hospitais com Selo Inicial, Intermediario ou Pleno.
~ PRAZO DE
PROGRAMACAO 2018 EXECUCAO ORIGEM AEe
) ) ] DOS RESPONSAVEL PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO RECURSOS
1 - Participacdao em reunides multissetoriais. Reunides realizadas Janeiro Dezembro _ Secretaria de SEDS/SES
Desenvolvimento
Social
2 - Reunides com os hospitais participantes do programa e | Reunides realizadas Janeiro Dezembro _ Saude do Idoso CSS, CGCSS
com novos interessados.

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS ACOES

AGOES 2018 12 QUADRIMESTRE 22 QUADRIMESTRE 32 QUADRIMESTRE

1 - Participagdo em reunides multissetoriais. Realizadas reunides com a SEDS. | Neste quadrimestre ndo houve | Realizada uma Reunido
Lembrando que a meta proposta para | reunido intersecretarial. Intersecretarial com os
2018 ja foi alcangcada em 2017: foram membros indicados pelos
atribuidos em 2017 mais 124 selos Secretdrios de Estado.
inicias a Municipios, perfazendo um
total de 224.

2 - ReuniGes com os hospitais participantes do programa e | ReuniGes realizadas, lembrando que | Realizadas reunides nos dia 19 | Realizadas reuniGes nos dia
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com novos interessados.

em 2017 foram atribuidos 20 selos | de junho e 23 de agosto com | 10 de outubro e 11 de
iniciais. ampla participagdo dos | dezembro com ampla
hospitais. Dez hospitais aderiram | participacdo dos hospitais.
ao programa, 21 possuem o Selo | Dez hospitais aderiram ao
Inicial, 2 o Selo Intermedidrio e 6 | programa, 26 possuem o

o Selo Pleno. Selo Inicial, 3 o Selo
Intermedidrio e 6 o Selo
Pleno.

OBIJETIVO 11.5.2

Organizar e qualificar a rede de atengdo a saude da pessoa idosa.

METAS 2016-2019

Meta 1 - Elaborar a Linha de Cuidado do Idoso.

Meta 2- Implantar a Linha de Cuidado do Idoso prioritariamente nas 5 regides de saude definidas no Projeto Saude em Acdo (Vale do
Ribeira, Vale do Jurumirim, Litoral Norte, Regido Metropolitana de Campinas e Itapeva).

Meta 3 - Implantar 2 "AME Idoso" no municipio de Sdo Paulo.

INDICADORES 1 - Linha de Cuidado do Idoso elaborada.
2- Numero de regides definidas no Projeto Saude em Ag¢do com Linha de Cuidado do Idoso implantada.
3 - Numero de "AME Idoso" implantados no municipio de S3o Paulo.

METAS - 2018 Meta 1 - Linha de Cuidado do Idoso elaborada.

Meta 2- Iniciar a implantagdo da Linha de Cuidado do Idoso nas 5 regides de saude definidas no Projeto “Salude em Agdo”.
Meta 3 — Concluida em 2016.

- ; ’ RESPONSAVEL
ACOES PRODUTO INiclO TERMINO RECURSOS

PRAZO DE

X ORIGEM ;
EXECUGAO
DOS AREA

PROGRAMACAO 2018
PARCERIAS

1 - Elaboragdo da linha de Cuidado do Idoso. Linha de Cuidado Janeiro Dezembro 940 AB/CRS/DRS/ Projeto

elaborada Area Técnica | “Salide em
Saude do | Agdo”.
Idoso,
instituicao
contratada
para a
elaboracgao.
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2-

Iniciar a implantagdo da Linha de Cuidado do Idoso
prioritariamente nas 5 regiGes de saude definidas no Projeto Saude
em Acdo (Vale do Ribeira, Vale do Jurumirim, Litoral Norte, Regido
Metropolitana de Campinas e ltapeva).

Capacitagdo e Julho

implantagdo

Dezembro 940

AB/CRS/DRS/ Projeto
Area Técnica | “Satide em
Saude do | Agado”.
Idoso.

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS AGOES

ACOES 2018

1 - Elaboragdo da linha de Cuidado do Idoso.

12 QUADRIMESTRE

Devido a objecdo pelo BID com

relagdo aos projetos
apresentadas para elaboracdo da
LC Saude do Idoso e a auséncia de
tempo habil para novo processo,
esta serd substituida no ambito
do “Programa Saude em Acgdo”
por outra estratégia:
desenvolvimento de Projeto de
Integracdo Regional das diversas
dreas de governo (saude,
seguranga, desenvolvimento
social e outras), por meio de
parceria com instituicdo de
projetos inovadores na area do
idoso.

22 QUADRIMESTRE

Devido a obje¢do pelo BID

com relagdo aos projetos
apresentadas para
elaboragdo da LC Saude do
Idoso e a auséncia de tempo
habil para novo processo,
esta serd substituida no
ambito do “Programa Saude
em Agdo” por outra
estratégia:

desenvolvimento de Projeto
de Integracdo Regional das
diversas d4reas de governo

(saude, seguranga,
desenvolvimento social e
outras), por meio de

parceria com instituicdo de
projetos inovadores na area
do idoso.

32 QUADRIMESTRE

com relagdo aos projetos
apresentadas para
elaboragdo da LC Saude do
Idoso e a auséncia de tempo
habil para novo processo,
esta sera substituida no
ambito do “Programa Saude
em Agdo” por outra
estratégia:

desenvolvimento de Projeto
de Integracdao Regional das
diversas areas de governo

(saude, seguranga,
desenvolvimento social e
outras), por meio de

parceria com instituicdo de
projetos inovadores na area
do idoso.

Devido a objecdo pelo BID

2- Iniciar a implantagdo da Linha de Cuidado do Idoso
prioritariamente nas 5 regiGes de saude definidas no Projeto Saude
em Acdo (Vale do Ribeira, Vale do Jurumirim, Litoral Norte, Regido
Metropolitana de Campinas e Itapeva).

Verificar resposta da Acdo 1.

Verificar resposta da Agdo 1.

Verificar resposta da Agdo 1.
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OBIJETIVO 11.5.3

Melhorar a qualidade de vida dos idosos que realizaram cirurgia de facectomia com implante de lente, pelo SUS, no estado de Sdo

Paulo.

META 2016-2019

Fornecer 6culos a todos os idosos com 60 anos e mais, que tenham realizado cirurgia de facectomia com implante de lente, nos
servicos préprios ou conveniados ao SUS e que residam no estado de S3do Paulo, por meio do programa “Vale a Pena Ver”,
consideradas as trés fases do programa.

INDICADOR Ndmero de idosos que receberam d6culos por meio do programa “Vale a Pena Ver” no periodo/nimero de cirurgias de facectomia
realizadas nos servigos elegiveis da Fase, no mesmo periodo x 100.
META - 2018 Realizar a entrega de 8.000 6culos para idosos que tenham realizado cirurgia de facectomia com implante de lente em servigos
proprios da SES no ambito do DRS 1 — Grande Sao Paulo.
~ PRAZO DE
PROGRAMACAO 2018 ~
¢ EXECUCAO LhEE ) AREA
DOS RESPONSAVEL PARCERIAS
ACOES PRODUTO INiCIO TERMINO RECURSOS
1-Licitar Kit-6culos. Kit-6culos Janeiro Maio 930 CGA/CGOF
2-Encaminhar a lista de paciente beneficiados pelo programa ao Lista de pacientes Janeiro Dezembro 930 CRS/DRS-1
fornecedor.
Paci
3-Distribuig¢do dos kit-6culos. aC|er?tes Janeiro Dezembro 930 CRS/DRS-1
atendidos
Relator
4 — Monitorar o desenvolvimento do programa. pfo&::ltl?;ézs de Janeiro Dezembro 930 CPS/CRS;DRS1

ACOES 2018

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS AGOES

12 QUADRIMESTRE

22 QUADRIMESTRE

32 QUADRIMESTRE

O processo licitatério estd | O processo licitatério | Acdo realizada no 22 quadri
licaca DOE li DOE 2018.
1-Licitar Kit-6culos. aguardand.o p~ub icacdo no. OE | publicado no OE | de 2018
para realizagdo entre maio e | 25/07/2018.
junho 2018.
. . . - Encaminhada lista para a | Encaminhada lista para a | Encaminhada lista para a
2-Encaminhar a lista de paciente beneficiados pelo programa ao S
fornecedor empresa vencedora da licitacdo | empresa vencedora da | empresa vencedora da
’ anterior. licitagdo anterior. licitacdo.
Prescritos 1.490 6culos, | Prescritos 1.717  6culos, | Prescritos 750 6culos,
3-Distribui¢do dos kit-6culos. entregues 421 e 1.069 em | entregues 146 e 1.571 em | entregues 310 e 440 em
tramitagao. tramitagao. tramitagao.
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Monitoramento sendo realizado | Monitoramento sendo | Monitoramento sendo

4=Monitorar o desenvolvimento do programa. pelo DRS-1. realizado pelo DRS-1. realizado pelo DRS-1.

DIRETRIZ 11.6 INCENTIVAR E APOIAR A ORGANIZACI\O DA ATENCAO A SAUDE DA POPULACAO INDIGENA.
OBIJETIVO 11.6.1 Organizar e qualificar a atengdo a saude indigena em parceria com o Distrito Sanitdrio Especial Indigena - DSEI Litoral SUL e municipios,
garantindo o acesso diferenciado, como previsto na Politica Nacional.
META 2016-2019 Elaborar Plano de Agdo em 100% das Regides de Saude com aldeias indigenas (n = 7).
INDICADOR Nudmero de Regibes de Saude com Plano de Acdo elaborados/Numero de Regides de Saude x 100.
META - 2018 100% das regides de saude com aldeias (n=7) com defini¢cdo de prioridades e planos de agdo elaborados. Esta meta estd linkada com a
Meta 1, Eixo IV, Diretriz 2 - Fortalecer a gestdo regional da rede de aten¢do a salude, Objetivo 1V.2.2 — Fomentar o Planejamento Loco
Regional.
~ PRAZO DE
PROGRAMACAO 2018 EXECUCAO ORIGEM AREA
DOS RESPONSAVEL PARCERIAS
PRODUTO INiClO TERMINO RECURSOS
Definir prioridades e agdes no ambito das regides de saude com | Prioridades Janeiro Dezembro CRS/DRS COSEMS SP
base na atualizacdo do “Mapa da Saude”realizada em 2017, nas | definidas e planos DSEI Litoral
metas anuais do Caderno de Diretrizes, Objetivos, Metas e | de acdo elaborados Sul
Indicadores (SISPACTO), do novo ciclo de plnejamento municipal, | em 100%  das
entre outros. regides de saude.

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS AGOES

ACOES 2018 12 QUADRIMESTRE 22 QUADRIMESTRE 32 QUADRIMESTRE

Definir prioridades e a¢des no ambito das regides de saude com | 2 reuniées com Coordenador | - Participacdo em 4 reunides | 62 Conferencia Nacional de

base na atualizagdo do “Mapa da Saude”realizada em 2017, nas | do DSEI-Distrito Sanitario | mensais Saude Indigena Etapas

metas anuais do Caderno de Diretrizes, Objetivos, Metas e | Especial Indigena —Litoral Sul | (maio/jumho/julho/agosto) do | Locais

Indicadores (SISPACTQ), do novo ciclo de plnejamento municipal, | para conhecer o Plano | Comité Inter setorial de | -Participacdo como

entre outros. Distrital de Saude Indigena | Assuntos Indigenas da | delegado nas Etapas Locais
2016-2018 e discutir | Secretaria de Justica- CIAI; da 62 Conferéncia Nacional
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estratégias para incentivar
servicos de salude a se
habilitarem conforme

Portaria ne 2.663/2017(
repasse do Incentivo para a
Atencdo Especializada aos
Povos Indigenas —IAEPI).

1 reuniao com a Coordenagao
Estadual de Saude Mental
para discutir a Portaria 2.663
e estratégias para incentivar
os CAPS a se habilitarem na
Portaria n2 2.663/2017(IAEPI).
1 reuniao com a Coordenagao
da Saude Indigena da
Secretaria  Municipal de

Saude de SP para incentivar
servicos de saude a se
habilitarem conforme

Portaria n2 2.663/2017 e
discutir aspectos de saude
relacionados a alta taxa de
suicido na populagdo
indigena.

Participagdo em 2 reuniGes
do Comité Inter setorial de
Assuntos Indigenas da
Secretaria de Justiga- CIAIl)
preparatdrias para a reunido
do CEPISP (Conselho Estadual
dos Povos Indigenas de Sdo
Paulo) agendada inicialmente
para maio .

1 Reunido com articulador da
Saude da Populagdo Indigena

- Palestra na USP —Campus Zona
Leste sobre Gestdo Publica do
SUS e Saude da Populagdo
Indigena(maio);

- Orientagdes aos Técnicos dos
DRS sobre a Portaria n? 1.730
de 13 de junho de 2018 (
Convoca a 62 Conferencia
Nacional de Saude Indigena);

- Reunido com técnico do DRS
17 d4rea técnica da Saude da
Populagdo Indigena (junho);

- Participagdo na reunido do
CONDISI —Litoral SUL (Conselho
Distrital de Saude Indigena)
agosto;

- Em junho sob Coordenagao
do DRS Santos, realizado
reunido com equipe do Hospital
Regional de Itanhaém -
HRI, referéncia da rede
cegonha e das gestantes e
puérperas indigenas do litoral
sul, juntamente da FUNAI, e
Polo Base de MONGUAGA
onde foi acordado o
atendimento das gestantes
indigenas de forma
humanizada;

- Em julho /2018, sob
Coordenagao do DRS Santos
realizado reunido com equipe
do Hospital Regional de
Itanhaem e os 7 caciques das
aldeias de referéncia do Polo

de Saude Indigena em
Ubatuba, Rio Silveira e
muniicpio de S3o Paulo.
-Participagdo  na Etapa
Distrital da 62 Conferéncia
Nacional de Saude Indigena
do DSEI Interior Sul nos dias
04, 05 e 06 de dezembro de
2018.

-Participagao dos
articuladores da ‘saude da
populagdo indigena dos DRS
lI-Aracatuba, DRS VI —Bauru
e DRS IX —Marilia na etapa
local em Avai da 69
Conferencia  Nacional de
Saude Indigena;

Intersetorial de
Assuntos Indigenas
Participagdo nas reunides
mensais nos meses de
setembro, outubro e
novembro onde entre varios
assuntos foi organizado e
realizado o Encontro de
Mulheres Indigenas no
estado de S3o Paulo.

Comite

Plano Distrital de Saude
Indigena 2016-2018: Apds
fechamento e analise das
metas alcang¢adas ou nao, a
SES solicitara reunidao com o
Coordenador do DSElI -
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do DRS 1 para articular agdes
conjunta junto ao Municipio
se S3do Paulo, responsavel
pelas a¢des de saude das
aldeias do Jaragua e da regido
Sul de SP.

Levantamento e analise da
Populagao Indigena do
Estado de S3ao Paulo
(aldeados e ndo aldeados),
segundo Censo IBGE, por DRS
e Municipio com objetivo de
mapear os nao aldeados.
Articulagbes com DRSs onde
existem servigos
contemplados nas portaria n?
504/07 e Portaria n2
237/2014 , ambas
estabelecendo recursos para
Assistencia a Populagdo
Indigena, a incentivarem na
habilitagdo da nova Portaria .

Base de Mongagud. Assuntos
em pauta: hordrio de Vvisita,
local para pajelancia, Banco de
Leite e Banco de Sangue,
alimentacgdo. Proposta de visita
nas aldeias com equipe do HRI
e visita das gestantes indigenas
ao Hospital.

Litoral Sul para juntos
buscarem estratégias de
aprimoramento das agdes
de saude.

OBIJETIVO 11.6.2
infantil.

Promover a articulagdo intersetorial com DSEl e municipios para o desenvolvimento de a¢des que visem a reducdo da mortalidade

META 2016-2019

100% dos ébitos infantis de indigenas residentes em aldeia investigados. (ODS 3.2)

OBIJETIVO DE
DESENVOLVIMENTO
SUSTENTAVEL - ODS

ODS 3 - Assegurar uma vida saudavel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.
Meta 3.2 — Até 2030, acabar com as mortes evitaveis de recém-nascidos e criangas menores de 5 anos, com todos os paises
objetivando reduzir a mortalidade neonatal para pelo menos 12 por 1.000 nascidos vivos e a mortalidade de criancas menores de 5
anos para pelo menos 25 por 1.000 nascidos vivos.

INDICADOR

Numero de 6bito infantis indigenas residentes em aldeia investigados/Numero de 6bitos infantis indigenas residentes em aldeia x 100.

META - 2018

100% dos dbitos indigenas investigados — fluxo de encaminhamento de relatérios de investigagdo organizado regionalmente.
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~ PRAZO DE
PROGRAMACAO 2018 EXECUCAO ORIGEM A
) . , DOS | pesponshver | PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO RECURSOS

1-Realizar Linkage entre as informagdes do DSEI Litorial Sul e SIM | Qualificacdo das | Abril Julho 930 Saude DSEI Litorial
referente ao Ano de 2017. informagGes sobre indigena Sul

Obitos indigenas.
2-Organizar junto aos Comités de Obitos Regionais fluxo de | Protocolo de | Julho Dezembro 930 Saude DSEI Litorial
encaminhamento dos relatério de investigacao de dbito. avaliagao dos indigena Sul

Obitos indigenas

elaborado

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS AGOES

AGOES 2018 12 QUADRIMESTRE 22 QUADRIMESTRE 32 QUADRIMESTRE

1-Realizar Linkage entre as informagdes do DSEI Litorial Sul e SIM | Reunido com Coordenador do | Participagdo na reunido do | Reunido no primeiro

referente ao Ano de 2017. DSEl - Distrito Sanitario | CONDISI Litoral Sul de 21 a 23 | quadrimestre ja estabeleceu
Especial Indigena —Litoral Sul | de agosto em Curiba onde | fluxo entre DSEI e SES para
para estabelecer fluxo de | foram discutidos assuntos | encaminhamento do
encaminhamento de | afetos a drea da saude indigena | relatério de investigacdo
relatérios de investigacdo | entre eles a necessidade de | dos dbitos indigenas.
organizados regionalmente. estabelecer-se fluxos de
informagdes de forma

sistematizada.

Sdo Paulo Integrard a partir de
agosto de 2018 o Grupo
Tecnico de Controle da
Assistencia a Saude e
Planejamento do  CONDISI
Litoral Sul o que facilitara
sobremaneira a troca de
informacgGes entre o DSEl os
municipios e a SES SP.
2-Organizar junto aos Comités de Obitos Regionais fluxo de | 1 Reunido dos DRSs para a | S3o Paulo Integrard a partir de | Enfermeiros  responsaveis
encaminhamento dos relatério de investigacdo de 6bito. organizagao. agosto de 2018 o Grupo | por aldeias indigenas
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Tecnico de Controle da | ligados aos DSEls
Assistencia a Saude e | participaram de evento de
Planejamento do  CONDISI | aprimoramento e

Litoral Sul o que facilitarda | integracdo das atividades de
sobremaneira a troca de | qualificagdo da Vigilancia do
informagdes entre o DSEl os | Obito Indigena em 2018.
municipios e a SES SP. Eles também participam das
reunides dos comités de
mortalidade materna,
infantil e fetal dos
municipios sedes de aldeias.

DIRETRIZ 11.7 APRIMORAR A ATENGCAO A SAUDE DA POPULAGAO NEGRA.

OBIJETIVO I1.7.1

Implementar a Politica Nacional de Atencdo Integral a Saude da Populagdo Negra.

META 2016-2019

Meta 1- Monitorar e analisar o quesito raga/cor de cinco sistemas de informagdo do SUS (SIH, SIM, SINAN, SIA/APAC e Sistema
Cadastro de Transplante do Estado).

Meta 2- Publicar a analise de dados estatisticos levantados junto aos diversos sistemas de informag¢do em saide com objetivo de
garantir a visibilidade das necessidades de saude dos diferentes grupos étnicos-raciais da populagéo.

Meta 3- Sensibilizar 80% dos municipios sedes de quilombos a incorporar agdes especificas de satide nos planos municipais de satde.
Meta 4- Desenvolver um sistema de indicadores para monitoramento e avaliagdo da Politica de Atengdo a Saude da Populacdo Negra.
Meta 5- Sensibilizar e Capacitar profissionais de saude e gestores, no tema equidade em saude e saude da populagdo negra em 15
Departamentos Regionais de Saude.

INDICADOR

1- Percentual do quesito raga/cor preenchidos em cada um dos 5 sistemas de informac&o do SUS.

2- Nimero de publicacdes publicizada/nimero de producio.

3- Nimero de planos municipais de salide com a¢des para a populagido quilombola / nimero de municipios com populacdo quilombola
x 100.

4- Sistema elaborado.

5- Numero de curso de capacitagao realizado.

META - 2018

Meta 1- Publicar a analise de dados estatisticos levantados junto aos diversos sistemas de informag¢do em saude com objetivo de
garantir a visibilidade das necessidades de saude dos diferentes grupos étnicos-raciais da populagao.
Meta 2 - Desenvolver um sistema de indicadores para monitoramento e avaliagdo da Politica de Atenc¢do a Saude da Populagdo Negra.
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~ PRAZO DE
PROGRAMACAO 2018 EXECUCAO ORIGEM A
) . , DOS REsPONsAvEL | PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO RECURSOS
1-Publicar a analise de dados estatisticos levantados junto aos | Artigo sobre a analise | Fevereiro Agosto - CPS -
diversos sistemas de informagcdo em saude com objetivo de | de dados estatisticos
garantir a visibilidade das necessidades de saude dos diferentes | publicado
grupos étnicos-raciais da populagao.
2-Desenvolver instrumento com os principais indicadores para | Instrumento Fevereiro Dezembro - SES/CPS/CRS
monitoramento e avaliagdo da Politica de Atencdo a Saude da | desenvolvido
Populagdo Negra.

1-Publicar a analise de dados estatisticos levantados junto aos
diversos sistemas de informagdo em saude com objetivo de garantir
a visibilidade das necessidades de saude dos diferentes grupos
ténicos-raciais da populagdo.

A analise
estatisticos “
quesito Raga/Cor no Sistema
de Informag¢do Ambulatorial

dos

12 QUADRIMESTRE

dados
O registro do

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS AGOES

ACOES 2018

22 QUADRIMESTRE

Acgao

realizada
quadrimestre.

no primeiro

32 QUADRIMESTRE
Agao
guadrimestre.

realizada no 19

do SUS/SP” foi publicizado no
Boletim Eletrénico — GAIS de
n? 66, disponibilizado no site
da Secretaria.

No projeto desenvolvido pelo
Instituto de Saude através da
FAPESP — Fundagdo de
Amparo a Pesquisa do Estado
de Sdo Paulo: ”Avaliacdo da
Implementacdo da Politica
Nacional de Saude Integral da
Populagdo  Negra” foram
identificados indicadores
sécio demograficos e
populacionais segundo sexo,
idade e raga/cor, indicadores

Projeto foi concluido . Aguarda
inclusdo pelo Departamento de
Monitoramento e Avaliagdo do
MS.

Projeto  concluido
Instituto de Saude.

pelo

2-Desenvolver instrumento com os principais indicadores para
monitoramento e avaliagdo da Politica de Atengdo a Saude da
Populagdo Negra.
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de taxa de mortalidade,
indicadores de enfrentamento
ao racismo e indicadores de
gestdo da implementagdo
para a PNSIPN que serdo
incluidos pelo Departamento
de Monitoramento e
Avaliagdo do MS.

ACOES REALIZADAS ALEM DA PROGRAMACAO

12 QUADRIMESTRE

22 QUADRIMESTRE

32 QUADRIMESTRE

Outras Agdes.

-Participagdo nas reunides do
Conselho de Participagao e
Desenvolvimento da
Comunidade Negra do Estado
de Sdo Paulo;

- reunidgo com técnico
responsavel pela saude da
populagdo negra do municipio
de S3o Paulo e DRS 1 para
avaliagdo dos casos de
transicdo/transferéncia  dos
adolescentes dos Centros de

Referencia para
acompanhamento aos
Portadores de

Hemoglobinopatia Pediatricos
para os de Adulto.

-Reunido com técnicos do
Nucleo de Humanizagdo da
SES sobre o Projeto de
transicao dos pacientes
pediadtricos portadores de
hemoglobinopatia do Hospital
Darcy Vargas para Centros de
Referencia que possuem
Ambulatério para Adultos;

- Participagdo no Seminario
ZERO Discriminagdo, promovido
pela Secretaria de Justica e
Cidadania. Abertura do evento

feita pela Coordenagdo
Estadual do Programa
DST/AIDS;

Reunido com técnico

responsavel pela area técnica
da Saude da Populagdo Negra
do DRS de Piracicaba e Taubaté;
-Palestra na USP-Campus-Zona
Leste sobre Gestdo publica do
SUS e Saude da Populagdo
Negra;

-Participagdo nas reunides do
Conselho de Participagdo e
Desenvolvimento da
Comunidade Negra do Estado
de S3o Paulo nos meses de
maio/junho/julho;

-2 reuniGes com técnico da area
da Saude do Trabalhador da
Coordenadoria de Crontrole de
Doengas -CCD para elaboragao
de evento voltado a Saude do

Em consonancia com a
Meta n? 5 foi elaborado em
parceria com a UNOESTE o
Projeto Piloto para a Regido
de abrangéncia do DRS 11-
Presidente Prudente:
Implantagdo da linha de
cuidado a saude das pessoas
com anemia falciforme. -
Palestra em evento
realizado pelo DRS 14 — Sao

Jodo da Boa Vista - |
Encontro Regional de Saude
da Populagdo Negra

abordano o tema Como e
para que perguntar a cor ou
raca/etnia ao usuario de
saude;

-Palestra em Seminario Pro-
Saude da Populagdo Negra
realizado em Rio Grande da
Serra sobre o tema
Importancia de perguntar a
cor, raca/etnia aos usuarios
do SUS.

-Participagdo no evento Pro
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- Participagdo no evento
realizado na  Assembleia
Legislativa de SP  pela

Associagdo Pro-falcemicos
(APROFE);
- Reunido com DRS de

Campinas, Sdo Jodo da Boa
Vista, Santos e Grande Sao
Paulo sobre Saude da
Populacdo Negra.
-Distribuicdo para todos os
municipios de SP através dos
DRSs da cartilha “ O SUS esta
de bragos abertos para a
saude da populagdo negra”

Trabalhador Negro;

-Reunido com Coordenadora da
CPS, Cordenador da CCTIES (
Hemorede), Coordenadora da
Triagem Neonatal: vagas para
pessoas adultas com DF nos
Servicos de Hematologia da
Clinica de Adultos e a criagdo de
um fluxo de acesso a esses
Servigos, tantos para os
egressos dos Servicos da Clinica
de Hematologia Infantil, assim
como, nos casos de migragao
de pessoas da area da Saude
Suplementar e as advindas de
outros estados (domiciliados na
cidade de S3do Paulo - migrantes
novos) e até para imigrantes
estrangeiros;

-Publicagdo da Resolugdo SS 48
de 19/07/2018 que institui GT
para elaboragdo de Protocolo
de diretrizes do diagndstico,
seguimento e tratamento de
Pessoas com doenca Falciforme
no Programa Nacional de

Triagem Neonatal.
Coordenacgdo da triagem
neonatal.Ja realizadas 3
reunioes.

- Participante da Composicao
da Comissdo Permanente de
Trabalho de Saude — Conselho
de Participacdo e
Desenvolvimento da

Saude da Populagdo Negra
no municipio de Osasco, que
teve como  palestrante
Pesquisasdor Cientifico do
Instituto de Saude/SES;

- Participagdao em 3 reunides
do Conselho de Participagao
e Desenvolvimento da
Comunidade Negra -
CPDCP-GtSaude.

Plaestra no CES na
Comissdao de Politicas
abordando o atual cenério
da politica nacional Integral
da saude da populagdo
negra, principais desafios,
dificuldades e avancgos.
Apresentacdo do Projeto
Piloto a ser realizado no DRS
11 Presidente Prudente.
apreciagdo no Conselho
uma proposta para a Saude
da Populagdo Negra, sendo
uma delas o PROJETO
ORGANIZACAO DA LINHA
DE ATENCAO A SAUDE
DAS PESSOA COM COM
DOENCA FALCIFORME.
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Comunidade Negra do Estado
de S3o Paulo, realizada 1°
reunido com os membros da

Comissao;
- Participagdo no Evento
“Mulher Negra — Latino
Americana e Caribenha” ,
agosto;

DIRETRIZ 11.8 INCENTIVAR E APOIAR A ORGANIZACAO DA ATENCAO A SAUDE DA POPULACAO PRIVADA DE LIBERDADE.

OBJETIVO 11.8.1 Fortalecer a Politica de atencdo a saude da populacdo do sistema penitencidrio e atengdo a saude dos adolescentes em conflito com a
Lei.

META 2016-2019 Apoiar tecnicamente 100% dos municipios que aderiram a Politica Nacional de Atenc¢do Integral a Salde das Pessoas Privadas de

Liberdade no Sistema Prisional (PNAISP) e a Politica Nacional de Atengdo Integral a Saude de Adolescentes em Conflito com a Lei em
Regime de Internagdo e Internagdo Proviséria (PNAISARI).
INDICADOR Numero de municipios apoiados tecnicamente/n2 municipios que aderiram a Politica x 100.

META - 2018 Apoiar tecnicamente a implantagdo da Politica Nacional de Atengdo Integral a Saude do Adolescente em Conflito com a Lei, em Regime
de Internagdo e Internagdo Provisdria — PNAISARI e a Politica Nacional de Atencgdo Integrala Saude das Pessoas Privadas de Liberdade
no Sistema Prisional (PNAISP) em 100% dos municipios interessados em aderir a politica, através da atuagdo dos interlocutores de
salde da populagdo privada de liberdade.

~ PRAZO DE
PROGRAMACAO 2018 EXECUCAO ORIGEM e
. . DOS RESPONSAVEL | "ARCERIAS
PRODUTO INICIO TERMINO RECURSOS

1-Promover reunides com os interlocutores de saude da Populagdo | Reunides realizadas | Janeiro Dezembro PPL SAPe MSe
Privada de Liberdade -PPL para discussOes técnicas a fim de Fundacdo
subsidiar a avaliagdo dos resultados alcangados pelos municipios Casa
que aderiram a PNAISARI e a PNAISP.( minimo 2)
2-Promover reunifes do Grupo Condutor da Politica Nacional | ReuniGes realizadas | Janeiro Dezembro PPL COSEMSSP
(Portaria Interministerial n2 1, de 2 de janeiro de 2014) com vistas a SAP e MS
coordenar a implantagdo da politica nacional no Estado de Sao
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Paulo.
Reunibes realizadas | Janeiro Dezembro PPL SES, SAP
Fundacao
Casa e
3-Promover reunides do Comite de Saude para a Populagdo Privada chretarla
de Liberdade
Segurancga
Publica do
Estado de
Sdo Paulo.
4-Promover encontro com o tema: ATENGAO INTEGRAL A SAUDE Encontro realizado | Maio Maio SES ESAP e PPL SAP, SES,
DAS PESSOAS PRIVADAS DE LIBERDADE NO SISTEMA PRISIONAL MUNIcIpIos COSEMSSP e
NO ESTADO DE SAO PAULO- Piloto com a regido de abrangéncia do sede de DRS1
DRS 1 e COREMETRO — Regional da SAP. unidade
prisional

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS ACOES

ACOES 2018

1-Promover reuniées com os interlocutores de saude da Populagdo
Privada de Liberdade -PPL para discussOes técnicas a fim de

12 QUADRIMESTRE

Realizamos reunido com
novos interlocutores PPL dos
DRS em 12 de abril de 2018

22 QUADRIMESTRE

Reunido conjunta SES e
Fundacdo Casa realizada em 23
de agosto de 2018 para discutir

32 QUADRIMESTRE

Reunido conjunta SES e SAP
para definicdo fluxo das
sorologias  anteriormente

. . L para apresentagao das | os problemas enfrentados pelos | encaminhados ao IAL.
subsidiar a avaliagdo dos resultados alcangados pelos municipios " ) .
. . . politicas vigentes voltadas ao | gestores tendo em vista as

que aderiram a PNAISARI e a PNAISP.( minimo 2) . . ~ N
publico em situagdo de | adesdes a PNAISARI.
carcere.
O GT BIPA PPL, estd no | O Grupo Condutor da Politica | O Grupo condutor pretende
aguardo da indicacdo pelo | Nacional estd elaborando | finalizar o parecer técnico a
Ministério da Saude de | parecer técnico a respeito da | respeito da PNAISP no

2-Promover reuniGes do Grupo Condutor da Politica Nacional
(Portaria Interministerial n2 1, de 2 de janeiro de 2014) com vistas a
coordenar a implantagdo da politica nacional no Estado de Sdo
Paulo.

interlocutor para a area PPL.
O GT se reuniu em
10/04/2018 para tratar de
questdes relativas a saude
PPL, em especial da
deliberacao CIB 62 de 2012.

PNAISP com vistas a solicitar
adequagbes ao Ministerio da
Saude.

A SAP solicitou um aporte de
recursos da ordem de RS
23.004.000,00 /ano além do ja

primeiro trimestre de 2019.
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garantido pelo  orcamento
atual que é de RS
21.870.000,00/ano para ofertar

apctuagdo segundo a
deliberagdo CIB 62 para as 13
unidades que serdo
inauguradas e para 48
unidades prioritdrias para

pactuacdo pois se encontram
sem equipes de saude.
Acdo reprogramada para o 22 | Comité de Saude da Populagdo | Comité de Saude da

quadrimestre. Privada de Liberdade promoveu | Populagdo Privada de
reunido temdtica com as | Liberdade discutiu em sua
. . . = . Secretarias de Justica e | reunido temas ue
3-Promover reunides do Comite de Saude para a Populagdo Privada - g g
Seguranga Publica a fim de | envolvem a

de Liberdade. . . . —
estreitar o conhecimento da | transsexualidade e privagdo

realidade das instituicdes da | de liberdade.
Fundagdo Casa e das cadeias e
delegacias sob gerencia da SSP
4-Promover encontro com o tema: ATENCAO INTEGRAL A SAUDE | Acdo reprogramada devido a | Acdo reprogramada devido a | A¢do reprogramada devido
DAS PESSOAS PRIVADAS DE LIBERDADE NO SISTEMA PRISIONAL | questdes orcamentdrias. questdes orcamentarias. a questdes orcamentarias.
NO ESTADO DE SAO PAULO- Piloto com a regidio de abrangéncia do
DRS 1 e COREMETRO — Regional da SAP.

OBJETIVO 11.8.2 Integrar a assisténcia dos doentes mentais em medida de seguranca, ao SUS.

META 2016-2019 Meta 1- Habilitar 20 “Equipes de Avaliagdo e Acompanhamento de Medidas Terapéuticas Aplicaveis a Pessoa com Transtorno Mental
em Conflito com a Lei (EAP)”.
Meta 2- Implantar as EAP habilitadas no Estado, integrando-as com o Poder Judiciario, equipamentos de saude e unidades prisionais.

INDICADOR 1- Numero de equipes de EAP habilitadas.
2- Numero de equipes de EAP implantadas.
META - 2018 Implantar e habilitar 2 equipes “EAP”.
~ PRAZO DE ORIGEM AREA
PROGRAMACAO 2018 EXECUCAO DOS RESPONSAVEL PARCERIAS
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« ) ) RECURSOS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO
1-Redacdo de termo de referéncia para implantagdo das EAPs no | Documento Janeiro Junho CPS TJ-SP, MS,
Estado de Sdo Paulo. Finalizado SAP
2-Implantac¢do de 2 equipes EAP, para atuar junto as Varas Criminais | Equipes Margo Setembro | SES-SP e MS CPS TJ-SP
do Férum Criminal Barra Funda. implantadas

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS ACOES

ACOES 2018 12 QUADRIMESTRE 22 QUADRIMESTRE 32 QUADRIMESTRE
1-Redacgdo de termo de referéncia para implantagdo das EAPs no Acdo reprogramada para o0 22 | O Grupo Condutor da Politica | Deliberagdo CIB 93/2018, de
Estado de Sao Paulo. guadrimestre. Nacional esta  elaborando | 19-10-2018-Aprovada a

parecer técnico sobre a | estratégia estadual com
implantacdo das EAPs no | vistas a inclusdo da
Estado de S3do Paulo, em | populagdo egressa dos HCTP
conjunto com a area de saude | no ambito do SUS e, em
mental da SES a respeito das | particular, da Rede de
EAPs no ambito do Estado de | Atengao Psicossocial, sendo
Sdo Paulo. imprescindivel considerar a
legislacdo vigente para a
desinstitucionalizacdo desta

populagao.
2-Implantac¢do de 2 equipes EAP, para atuar junto as Varas Criminais | A¢do reprogramada para o 22 | A¢do reprogramada tendo em | Uma EAP implantada em
do Férum Criminal Barra Funda. guadrimestre. vista limitagGes orgamentarias . | atuagdo cadastrada no CAPS

Itapeva PORTARIA N2 3.855,
DE 27 DE DEZEMBRO DE
2017.

DIRETRIZ 11.9 APRIMORAR ATENGAO A SAUDE DO HOMEM.
OBJETIVO 11.9.1 Promover a implementag3o e monitorar a Politica Nacional de Atengdo Integral a Satide do Homem (PNAISH).
META 2016-2019 Meta 1- Avaliar a implantagdo da PNAISH em 100% dos municipios acima de 200 mil habitantes, de acordo com os eixos prioritarios.
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aderirem a PNAISH.

Meta 2 - Apoiar tecnicamente a implantacao da PNAISH em 100% dos municipios com populagdo abaixo de 200 mil habitantes que

INDICADOR 1- Nimero municipios avaliados/total de municipios acima de 200 mil habitantes.
2- Nimero de municipios apoiados/nimero de municipios abaixo de 200 mil habitantes aderentes a PNAISH X 100.
META - 2018 Avaliar a implantacdo da PNAISH em 3 Municipios dos DRS XI, XII, XIII, IV e XV de acordo com os eixos prioritarios.
~ PRAZO DE
PROGRAMACAO 2018 EXECUCAO ORIGEM AREA
) ) , DOS RESPONSAVEL | "ARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO RECURSOS
1-Avaliar a implantagdo da PNAISH nos municipios acima de 200 mil | Municipios Janeiro Junho 930 GTAE/CPS CRS/DRS/CR
hab para os DRS XlI, XII, Xlll, IV e XV de acordo com os eixos | avaliados TAIDS
prioritarios.
2-Identificar pelo menos trés(3) Eixos Prioritarios da PNAISH que | Eixos identificados | Julho Agosto 930 GTAE/CPS CRS/DRS/CR
vem sendo desenvolvidos nas politicas municipais nos municipios TAIDS
acima de 200 mil habitantes nos DRS XI, XII, XIII, IV e XV.
3-Apoiar tecnicamente 100% dos municipios abaixo de 200 mil | Municipios Janeiro Dezembro 930 GTAE/CPS CRS/DRS/CR
habitantes que aderirem a PNAISH nos DRS XI, XII, XIII, IV e XV . apoiados TAIDS

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS AGOES

ACOES 2018

1-Avaliar a implanta¢do da PNAISH nos municipios acima de 200 mil
hab para os DRS XI, Xll, Xlll, IV e XV de acordo com os eixos
prioritarios.

12 QUADRIMESTRE

Esta acdo ndo foi realizada neste
guadrimestre. A partir da
Resolugdo SS - 81, de 20-9-2017,
que Constitui Grupos Técnicos de
AcOes de Saude - GTAS, a
responsabilidade pela area
Técnica de Saude do Homem foi
transferida da Coordenadoria de
Planejamento de Saude para a
Coordenadoria de Regides de
Saude (CRS), encontrando-se em
fase de estruturagdo na CRS.

As propostas para os préximos

22 QUADRIMESTRE

Iniciada a atualizagdo do
quadro de Articuladores da

Saude do Homem,
aguardando retorno dos
DRS.

32 QUADRIMESTRE

Atualizagdo completada e
contatos iniciados com os

representantes das
Regionais de Saude.
Iniciadas acles de

integracdo com as varias
areas técnicas da SES: Saude
do Idoso, Saude da Mulher,
Salude da Crianga e Atencdo
Basica, com base nas linhas
de cuidado.

184



SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
RELATORIO 32 QUADRIMESTRE — RDQA 2018

quadrimestres sdo as seguintes:

- Atualizar o quadro de
Articuladores da Saude do
Homem junto aos DRS e,

- Promover a integragdo destes
Articuladores as diversas ag0es
em desenvolvimento, tais como,
Linhas de Cuidado (HA, DM, da
Gestante e da Crianga e Sdo
Paulo pela Primeirissima Infancia.

2-ldentificar pelo menos trés(3) Eixos Prioritarios da PNAISH que
vem sendo desenvolvidos nas politicas municipais nos municipios
acima de 200 mil habitantes nos DRS XI, XII, XIII, IV e XV.

Ver Agao 1

Esta acdo ndo foi realizada
neste quadrimestre. A partir
da Resolucgdo SS - 81, de 20-

9-2017, que Constitui
Grupos Técnicos de Acgdes
de Saude - GTAS, a

responsabilidade pela area
Técnica de Saude do
Homem foi transferida da
Coordenadoria de
Planejamento de Saude
para a Coordenadoria de
Regides de Salude (CRS),
encontrando-se em fase de
estruturacdo na CRS.

Atualizagdo completada e
contatos iniciados com os

representantes das
Regionais de Saude.

Iniciadas acles de
integragdo com as vdrias
areas Técnicas da SES:

Saude do ldoso, Saude da
Mulher, Saude da Crianga e
Atencdo Basica, com base
nas linhas de cuidado.

3-Apoiar tecnicamente 100% dos municipios abaixo de 200 mil
habitantes que aderirem a PNAISH nos DRS XI, XIlI, XIll, IV e XV .

Ver Agdo 1

Esta acdo ndo foi realizada
neste quadrimestre. A partir
da Resolugdo SS - 81, de 20-

9-2017, que Constitui
Grupos Técnicos de Acgdes
de Saude - GTAS, a

responsabilidade pela area
Técnica de Saude do
Homem foi transferida da
Coordenadoria de

Atualizagdo completada e
contatos iniciados com os

representantes das
Regionais de Saude.

Iniciadas acGes de
integragdo com as varias
areas Técnicas da SES:

Saude do ldoso, Saude da
Mulher, Saude da Crianca e
Atencdo Basica, com base
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Planejamento de Saude | nas linhas de cuidado.
para a Coordenadoria de
RegiGes de Saude (CRS),
encontrando-se em fase de
estruturagdo na CRS.

DIRETRIZ 11.10 APRIMORAR A ATENCAO A SAUDE DO ADOLESCENTE

OBJETIVO 11.10.1 Aprimorar a atencdo a saude do adolescente.

META 2016-2019 Meta 1-Implantar o Programa Adolescer Saudavel prioritariamente nas 5 regides do Projeto Saude em Agdo (Vale do Ribeira, Vale do
Jurumirim, Vale do Paraiba, Regido Metropolitana de Campinas e Itapeva). (ODS 3.1, 3.5, 3.7 e 3.a)

Meta 2- Implantar a Linha de Cuidado prioritariamente nas 5 regiGes de saude definidas no Programa Saude em Acdo (Vale do Ribeira,
Vale do Jurumirim, Vale do Paraiba, Regido Metropolitana de Campinas e Itapeva).

Meta 3- Implantar Casa do Adolescente nas 7 regides do estado que ainda ndo possuem.

OBIJETIVO DE ODS 3 - Assegurar uma vida saudavel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.
DESENVOLVIMENTO Meta 3.1 - Até 2030, reduzir a taxa de mortalidade materna global para menos de 70 mortes por 100.000 nascidos vivos.
SUSTENTAVEL - ODS Meta 3.5 — Reforgar a prevencgado e o tratamento do abuso de substancias, incluindo o abuso de drogas entorpecentes e uso nocivo do
alcool.

Meta 3.7 — Até 2030, assegurar o acesso universal aos servicos de salde sexual e reprodutiva, incluindo o planejamento familiar,
informacdo e educagdo, bem como a integragdo da saude reprodutiva em estratégias e programas nacionais.

Meta 3.a - Fortalecer a implementac¢do da Convengdo — Quadro para Controle do Tabaco em todos os paises, conforme apropriado.
INDICADOR 1- Nimero de regides com o Programa Adolescer Saudavel implantado/Numero de regiées do Projeto Saide em Agdo x 100.

2- Nimero de regides com a Linha de Cuidado implantada/Numero de Regibes de Saude definidas no Programa Saude em Agdo x 100.
3- Numero de regides do estado com Casa do Adolescente implantada/Numero de Regibes de Saude x 100.

META - 2018 Meta 1 - Realizar capacita¢des para implantagdo nas 5 regides do Projeto “Saude em Agdo”.

Meta 2 - Iniciar a implanta¢do da LC nas 5 regides do Projeto “Salide em Agao”.

Meta 3 - Implantar dois Servigcos nos moldes das Casas do Adolescente.

~ PRAZO DE
PROGRAMACAO 2018 EXECUCAO ORIGEM AREA
DOS RESPONSAVEL PARCERIAS
PRODUTO INiCIO TERMINO RECURSOS
1- Capacitagdo nas cinco regioes. Oficinas Janeiro Dezembro 940 Saude do | OPAS
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Adolescente
2- Capacitagdo nas cinco regides para implantagdo da Linha de | Oficinas Janeiro Dezembro 940 Saude do | OPAS
Cuidado. Adolescente
Implantagdo de | Margo Dezembro 940 Saude do | Municipios
3- Continuidade do projeto para Expansdo de Servigos voltados | dois Servigos nos Adolescente onde as
para o Adolescente. moldes das Casas casas serdao
do Adolescente implantadas.

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS AGOES

ACOES 2018 ‘ 12 QUADRIMESTRE 22 QUADRIMESTRE 32 QUADRIMESTRE
1-Capacitagdo nas cinco regioes. Programacdao de Oficinas em | Programacdo de Oficinas em | Realizado Capacitagdo nas 3
andamento. andamento. regides Litoral Norte,
Mananciais e Itapetininga.
2-Capacitacdo nas cinco regides para implantacdo da Linha de | Finalizacdo do Projeto Linha de | Finalizagdo do Projeto Linha | Linha de Cuidados
Cuidado. Cuidados em andamento. de Cuidados em | Formalizada e aprovada pela
andamento. Bipartite.
Expansdo de Servigos ndo | Expansdo de Servicos ndo | Expansdo de Servicos ndo
concretizadas neste quadrimestre | concretizadas neste | concretizadas neste
3-Continuidade do projeto para Expansdo de Servigos voltados para | por dificuldades junto aos | quadrimestre por | quadrimestre por
o Adolescente. municipios para implantagdo. dificuldades  junto  aos | dificuldades  junto  aos
municipios para | municipios para
implantacgao. implantagdo.

DIRETRIZ II.11 DESENVOLVER A POLITICA ESTADUAL DE ATENCAO A VIOLENCIA SEXUAL.
OBJETIVO I11.11.1 Desenvolver a politica estadual de atengdo as vitimas de violéncia sexual.
META 2016-2019 Elaborar a politica estadual de atencdo a violéncia sexual. (ODS 3.1 e 3.7)
OBIJETIVO DE ODS 3 - Assegurar uma vida sauddvel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.
DESENVOLVIMENTO Meta 3.1 - Até 2030, reduzir a taxa de mortalidade materna global para menos de 70 mortes por 100.000 nascidos vivos.
SUSTENTAVEL - ODS Meta 3.7 — Até 2030, assegurar o acesso universal aos servicos de saude sexual e reprodutiva, incluindo o planejamento familiar,
informacdo e educacgdo, bem como a integracdo da salde reprodutiva em estratégias e programas nacionais.
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ODS 16 - Paz, justica e institui¢cdes fortes.
Meta 16.1 - Reduzir significativamente todas as formas de violéncia e as taxas de mortalidade relacionada, em todos os lugares.

INDICADOR Politica Estadual de Atengao a Violéncia Sexual elaborada.
META - 2018 Consolidar a intersetorialidade para a definigdo da politica estadual de atengdo as vitimas de violéncia sexual.
~ PRAZO DE
PROGRAMACAO 2018 EXECUCAO ORIGEM RED
) . , DOS | pesponsAveL | PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO RECURSOS
1-Elaboragdo de esbogo da politica para discussdao pelo grupo — | Esbogo escrito e Janeiro Dezembro - Grupo técnico | COSEMS
finalizagdo. discutido SES violéncia
sexual
CSS,CGCSS,
CVE,
Humanizagao,
Areas técnicas
2-ReuniGes com diferentes setores para articulagdo de agles | Reunides realizadas | Janeiro Dezembro - Grupo técnico | SEDS; SEE
referentes a atengdo as vitimas de violéncia sexual. SES violéncia (Educagdo);
sexual SSP, SJ, SAP,
outras.

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS ACOES

ACOES 2018

12 QUADRIMESTRE

22 QUADRIMESTRE

32 QUADRIMESTRE

1-Elaboragdo de esbogo da politica para discussdo pelo grupo — | Ver Agdo 2. Ver Agdo 2. Ver Agdo 2.

finalizagdo.

2-Reunides com diferentes setores para articulacdo de agdes | A ATSC/SES participou da reunido | Realizadas 02 | Definido fluxo  de

referentes a atencdo as vitimas de violéncia sexual. do grupo de trabalho do Tribunal | webconferéncias de | depoimento  especial
de Justica com o objetivo de | violéncia contra a mulher, | producdo antecipada de
definir o modelo de integracdo | em 09/04 e 18/05, com | provas do Tribunal de
do atendimento no Estado e | participacdo de varias | Justica.
aprimoramento dos servigos | regides do estado. Dia 23 de novembro,
acerca da garantia de direitos da | A ATSC/SES participou da | realizado | Forum da Salde
crianca e do adolescente vitima | reunido do grupo de | no Combate a Violéncia no
ou testemunha de violéncia. trabalho do Tribunal de | Estado de Sdo Paulo.
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Justica com o objetivo de | Elaboracdo da pdgina sobre
definir o modelo de | informagGes gerais de
integracdo do atendimento | violéncia no site da SES.

no Estado e aprimoramento
dos servicos acerca da
garantia de direitos da
crianca e do adolescente
vitima ou testemunha de
violéncia. Parcerias com

Tribunal de Justica;
Seguranga Publica; Casa
Civil; SEDS.

DIRETRIZ 11.12

PROMOVER A ATENGAO INTEGRAL A SAUDE DA POPULAGAO LGBT

OBIJETIVO 11.12.1

Fortalecer a atengdo integral a saude da populagdo de lésbicas, gays, bissexuais, travestis e transexuais (LGBT).

META 2016-2019

Apoiar a realizagdo de agGes para a saude integral da populagdo LGBT em 100% das regides do estado. (ODS 3.7)

OBIJETIVO DE
DESENVOLVIMENTO
SUSTENTAVEL - ODS

ODS 3 - Assegurar uma vida saudavel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.

Meta 3.7 — Até 2030, assegurar o acesso universal aos servicos de salde sexual e reprodutiva, incluindo o planejamento familiar,
informagdo e educagdo, bem como a integragdo da saude reprodutiva em estratégias e programas nacionais.

ODS 5. Alcangar a igualdade de género e empoderar todas as mulheres e meninas

Meta 5.1 - Acabar com todas as formas de discriminagdo contra todas as mulheres e meninas em toda parte

Meta 5.2 - Eliminar todas as formas de violéncia contra todas as mulheres e meninas nas esferas publicas e privadas, incluindo o
trafico e exploragdo sexual e de outros tipos.

Meta 5.6 - Assegurar o acesso universal a saude sexual e reprodutiva e os direitos reprodutivos, como acordado em conformidade com
o Programa de Agdo da Conferéncia Internacional sobre Populagdo e Desenvolvimento e com a Plataforma de Agdo de Pequim e os
documentos resultantes de suas conferéncias de revisdo

Meta 5.c - Adotar e fortalecer politicas sélidas e legislagdo aplicavel para a promogao da igualdade de género e o empoderamento de
todas as mulheres e meninas, em todos os niveis

ODS 16. Promover sociedades pacificas e inclusivas para o desenvolvimento sustentdvel, proporcionar o acesso a justica para todos e
construir instituicdes eficazes, responsaveis e inclusivas em todos os niveis

Meta 16.1 - Reduzir significativamente todas as formas de violéncia e as taxas de mortalidade relacionada, em todos os lugares
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Meta 16.9 - Até 2030, fornecer identidade legal para todos, incluindo o registro de nascimento
Meta 16.b - Promover e fazer cumprir leis e politicas ndo discriminatérias para o desenvolvimento sustentavel

INDICADOR Numero de regides do estado apoiadas para realizagdo de agdes especificas de saude integral da populagdo LGBT/NUmero de regides
de saude x 100.
META - 2018 Apoiar a realizagdo de ag¢des para saude integral da populagdo LGBT em 100% das regides do Estado.
~ PRAZO DE
PROGRAMACAO 2018 EXECUCAO ORIGEM AREA
DOS RESPONSAVEL PARCERIAS
ACOES PRODUTO INiCI0 TERMINO RECURSOS
. . . e Janeiro Dezembro 090708 CRT/DST/Aids | GVE/
1 — Capacitar profissionais e equipes multidisciplinares da rede L _—
) . ~ ~ . . s Profissionais da rede municipios
de salde para implantacdo de a¢des/servigos de atencdo a saude .
- . . i de saude /DRS/CRH/HC
da populagdo LGBT, inclusive as relacionadas ao processo . A
transexualizador capacitados. /Comité
’ ASI/LGBT
Experiencias Janeiro Dezembro 090708 Comité ASI CRS
e I . ~ s , existosas Pop. CSS
2- | f A | |
denti |c~ar experlenc!as eX|tc?sas de .tengao a Saude .ntegra identificadas o LGBT/SES-SP | CGCSS
da Populagao LGBT e divulgar a comunidade e aos servigos de .
. divulgadas para
saude. .
comunicade e
servigos de saude.
Monitoramento da | Janeiro Dezembro 090701 Comité ASI GVE/
implantagdo do Pop LGBT municipios/
3 - Monitorar a implantagao e utilizagdo, nos equipamentos | nome social nos ONG
proprios do Estado e conveniados, do nome social. equipamentos de CRT/DST/Aids
saude realizado. CRS/CGCSS
CSS/NTH
4 — Realizar discussées sobre as vulnerabilidades as DST/aids da | Discuss3o realizada Janeiro Dezembro 090705 CRT/DST/Aids | GVE/
populagdo LGBT nos Féruns Regionais de Pevengdo e no Comité | nos Foruns Regionais municipios/
de Prevengdo da CE DST/AIDS, com representantes municipais, | e no Comité de ONG/DRS
GVE, ONG e demais parceiros estratégicos. Prevengdo
5 — Realizar duas turmas do curso “Diversidade, Direitos da | Duas edi¢Ges do Janeiro Dezembro 090705 Comité ASI Sec. Estad.
Populacdo LGBT e Acesso a Saude”, voltado a sensibilizagdo dos | curso realizadas. LGBT Justica e
profissionais da rede de atencdo a saude sobre temas da CRT/DST/Aids | Cidadania
Diversidade Sexual e Cidadania. CRH/CEFOR
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6- Incentivar a Produgdo e Incorporagdao de Conhecimento e | Incentivo a produgdo Janeiro Dezembro 090701 CRT/DST/aids | Fac Med Sta
Tecnologias em saude da Populagdo LGBT. e incorporagdo de Comité ASI Casa SP
conhecimento de Pop LGBT Universidades
tecnologias em saude paulistas
da Pop. LGBt
realizado.
7- Apoiar o aprimoramento das ferramentas de Coleta de | Aprimoramento das Janeiro Dezembro 090705 Comité ASI CPS — SES/SP
Informagdes sobre a Saude da Populagdo LGBT. ferramentas de Pop LGBT Datasus/CCD
coleta de Ouvidoria
informacdes apoiado. SES/SP

ACOES 2018

1 — Capacitar profissionais e equipes multidisciplinares
da rede de saude para implantacdo de aces/servicos
de atenc¢do a saude da populagdo LGBT, inclusive as
relacionadas ao processo transexualizador.

CapacitagGes realizadas: 03 encontros

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS AGOES

22 QUADRIMESTRE

12 QUADRIMESTRE

com psicodlogos da rede municipal de
S3o Paulo; 01 capacitagdo para os
profissionais do CRATOD; e, oficinas de
formacgdo para profissionais das redes
municipais e estaduais de Tabodo da
Serra, Ourinhos e Assis, totalizando 534
capacitados.

Realizada 01 Oificina Regional
para discutir a importancia do
acolhimento e trabalho em rede
da populagéio LGBT, com a
participacdo de 80 profissionais
de saude e representantes da
sociedade civil, dos municipios
de Guarulhos, Jacarei, Rio Claro,
Sorocaba, Braganga Paulista,
Santo André, Amparo, Santos,
Itanhaém, Ribeirdo Pires.

Realizadas 03 Oficinas de
Sexualidade e Diversidade Sexual,
no CRT/Aids, com a participagdo
total de 40 profissionais de saude
e estudantes e 09 pessoas da
delegacdo de Mogambique para
acdes de IST/AIDS. Ministrada
uma aula “Saude: acessos e
desafios as pessoas LGBT” no |
Curso de Introdugdo as Velhices

32 QUADRIMESTRE

1 - Realizagdo de Oficina de

Prevencdo da Violéncia Sexual
e Infantil e prevengdo as
IST/Aids para 40 adolescentes
em situacdo de pobreza da
Vila Nhocuné,/SP/SP;
Discussdo da  “Conversaria
Sem Tabu” com 50 jovens da
Comunidade de Helidpolis;

discussdo para implantagdo
da estratégia Juntos na
Prevencdo das IST/Aids na

Aldeia Indigena do Jaragua-
SP; e, realizada a Oficina de
Prevencdo das IST/Aids para
30 deficientes visuais da
ADEVA (Associagdao de Amigos
dos  Deficientes  Visuais).
2 - Apoio ao | Encontro
Nacional de Paradas LGBT em
parceria com a Associacdo da
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LGBT, organizado pela ONG
Eternamente SOU e pela
Coordenagdo de Politicas para
Idosos da Secretaria Municipal de
Direitos Humanos e Cidadania de

Parada LGBT e do Depto
Nacional de IST/Aids e HV.
3 - Oficina para os
organizadores de paradas
para o desenvovimento de

Sdo Paulo, com a participacdo de | agbes sobre Atencdo ao
30 psicologos e assistentes | Cuidado Integral da
sociais. populagdo LGBT.
4 - Constituido Grupo de
Trabalho da Prevengdo Pré-
Exposicdo ao HIV (GT PrEP)
com representantes de
municipios, GVE e a sociedade
civil para discutir a
implementagdao da PrEP no
SUS.
5 - Realizada reunides com a
Fundacao CASA para
ampliagdo do programa de
prevengdo combinada para
as demais unidades do
Estado.
Neste primeiro quadrimestre o Comité | Elaborado Instrumento de | Neste periodo foram
de Saude LGBT da Pop LGBT realizou (e | levantamento de experiéncia | analizadas e classificadas as
continua em andamento) levantamento | exitosas, encaminhado aos 145 | experiéncias existosas, que
. A . ~_ . | nos  municipios de experiéncias | municipios que recebem | deverdo ser premiadas em
2- Identificar experiéncias exitosas de Atengdo a . . . . ) .
. ~ ) . | consideradas exitosas e que possam ser | incentivos financeiros para o | 2019.
Saude Integral da Populagdo LGBT e divulgar a . . L . ~
comunidade e aos servicos de satide. compartilhadas, ainda no primeiro desenvo~IV|mento dg ?go.es C?e
semestre. prevengdo e assisténcia as
IST/HIV/AIDS. Prazo de
recebimento sugerido, 31 de
outubro de 2018.
3 - Monitorar a implantacdo e utilizacdo, nos | Realizada 01 reunido do Comité de | Monitoramento do uso do nome | Continuidade da divulgacdo

equipamentos proprios do Estado e conveniados, do
nome social.

Saude LGBT para a construcdo de
instrumental para monitorar a

social nos equipamentos
proprios, gerenciados por OS em

da importancia de
implantagdo do nome social

192



SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE

RELATORIO 32 QUADRIMESTRE — RDQA 2018

implantagdlo do nome social, nos

equipamentos proprios do estado.

andamento.

em todos os servigos de saude
sejam eles estaduais ou
municipais e, discussdo com
apoio técnico e logistico para
a implantagdo e a efetivacdo
do uso do nome social nesses
Servigos.

4 — Realizar discussdes sobre as vulnerabilidades as
DST/aids da populagdo LGBT nos Féruns Regionais de
Pevencgdo e no Comité de Prevengdo da CE DST/AIDS,
com representantes municipais, GVE, ONG e demais
parceiros estratégicos.

Realizado 01 Férum Regional de
Prevencgado, na regido de Registro, com a
participagdo de 150 profissionais, e 01
Comité Técnico de Prevencdo, que teve
como uma dos tema a Visibilidade Trans,
e discussdo sobre Zero Discriminagdo no
Estado de S3o Paulo.

Realizados 04 Foéruns Regionais
de Prevengdo, com a participagao
da  Secretaria Estadual de
Educacgdo, com 334 profissionais
de saude e educacgdo das Regides
de Presidente Prudente, Santos,
Sdo José dos Campos e Santo
André.

1 - Realizagdo de Oficina de
Prevencdo da Violéncia Sexual
e Infantil e prevengdo as
IST/Aids para 40 adolescentes
em situacdo de pobreza da
Vila Nhocuné,/SP/SP;
Discussdo da  “Conversaria
Sem Tabu” com 50 jovens da
Comunidade de Helidpolis;

discussdo para implantagdo
da estratégia Juntos na
Prevencdo das IST/Aids na

Aldeia Indigena do Jaragua-
SP; e, realizada a Oficina de
Prevencdo das IST/Aids para
30 deficientes visuais da
ADEVA (Associagdao de Amigos
dos Deficientes  Visuais).
2 - Apoio ao | Encontro
Nacional de Paradas LGBT em
parceria com a Associacdo da
Parada LGBT e do Depto
Nacional de IST/Aids e HV .
3 - Oficina para os
organizadores de paradas
para o desenvovimento de
acbes sobre Atengdo ao
Cuidado Integral da
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populagdo LGBT.

4 - Constituido Grupo de
Trabalho da Prevengdo Pré-
Exposicdo ao HIV (GT PrEP)
com representantes de
municipios, GVE e a sociedade
civil para discutir a
implementagdo da PrEP no
SUS.

5 - Divulgacdo permanente da
importancia de implantacdo
do nome social em todos os
espacos de atuacdo do PE,
sejam estaduais ou municipais
e, continuidade do processo
de implantagao e a efetivagao
do uso do nome social por
meio dos Féruns do "Juntos

na Prevengdo-Saude
Educacdo".

6 - Realizada reunides com a
Fundacdo CASA para

ampliagdo do programa de
prevengdo combinada para

as demais unidades do
Estado.
5 — Realizar duas turmas do curso “Diversidade, | Em discussdo com a Sec. Justica e Defesa | Constru¢gdo do curso em | Neste quadrimestre,
Direitos da Populacdo LGBT e Acesso a Saude”, | da Cidadania e CEFOR, a reformulagdo | andamento. No planejamento | continuou-se a discussdo do

voltado a sensibilizagdo dos profissionais da rede de
atencdo a saude sobre temas da Diversidade Sexual e
Cidadania.

do curso EAD para modalidade auto
instrucional. Realizadas 02 reunides.

definiu-se o desenvolvimento do
curso em 04 moddulos, com uma
web conferéncia, uma atividade
de avaliagdo e um estudo de caso
ao final de cada mddulo. Fase de
elaboracdo dos textos de
referéncia dos mddulos.

curso, porém a sua realizacdo
poderd ocorrer no proximo
ano.
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6- Incentivar a Produgdo e Incorporagdo de
Conhecimento e Tecnologias em saude da Populagdo
LGBT.

1- A produgao de
conhecimento/tecnologia foi
incentivado por meio do Comité de
Saude, em parceria com o Instituto de
Saude de Sdo Paulo, para producgdo de
uma publicagdo com diversos artigos
referentes a saude da populagdo LGBT,
com a participagdo de diversos
parceiros.

2 - Lancamento da pesquisa “A Hora E

Agora-SP”, que tem como objetivo
auxiliar o diagndstico precoce de
HIV/Aids, por meio do acesso ao exame,
que serd distribuido em pontos

estratégicos da capital paulista — agdo
focada no publico HSH.

3 - Para fortalecer as estratégias de
prevencdo as IST/aids e Hepatites Virais
no estado de Sdo Paulo, as Secretarias
de Estado da Educagdo e Saude langam
o documento: “Estratégia Juntos na
Prevencdo”. Trata-se de um documento
para orientar profissionais das areas da
Educacdo e da Saude para a promogdo
de educacao em sexualidade,
prevencdo das IST, HIV/AIDS e Hepatites
Virais, focadas prioritariamente nos
Direitos Sexuais e Reprodutivos e os
Direitos Humanos, ampliando as ag¢Ges
de prevencdo na rede estadual de
ensino e a qualificacdo dos servicos de
salde para o acolhimento das demandas
de salude dos estudantes e

Elaboracdo dos artigos em
andamento. Prazo para entrega
ao Instituto de Saude, setembro
de 2018.

Pesquisa “A Hora é Agora” em
andamento, direcionada ao
publico de gays e HSH, acima de
18 anos, moradores da cidade de
sdo Paulo, com o objetivo de
ampliar o acesso ao diagndstico
para o HIV. Até o momento
foram distribuidos 2500 auto
testes, e realizadas ag¢des corpor
a corpo para adivulgagdo. Pontos
de disctribuicao — CRT, CRD, Casa
da Aids, CTA Henfil, BARONG e
Projeto Quero- Largo do Arouche.
Parcerias CDC, FMUSP, Programa
Municipal de IST/AIDS de S3o
Paulo, Fio Cruz e Departamento
Nacional de IST/AIDS, e
CRT/DST/AIDS.

1 - Rearticulagdo do GT
"Visibilidade Trans" que reune
organizagbes da sociedade
civil ligadas as populagdo
trans, representantes das
Secretarias de  Educagdo,
Justica, Assisténcia Social,
Assisténcia Penitenciaria e
Cultura, para definicdo da
agenda do dia da visibilidade
trans (29 de janeiro).

2 - Finalizacdo da elaboracdo
do questionario para
identificacdo de situagdes de
preconceito e discriminagdo
nos servicos de saude dos
municipios, com previsdao da
sua aplicacdo em 2019.

3- Realizada "Conversaria sem
Tabu" presencial para jovens
gays, negros moradores na
periferia de S3o Paulo com
tema: prevengdo e redugao
do estigma e discriminagao.

4- Debate sobre ética e HIV no
Congresso Médico da
Faculdade de Medicina da
Santa Casa de S3o Paulo para
(150 estudantes de medicina).
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comunidades.

7- Apoiar o aprimoramento das ferramentas de Coleta
de Informagdes sobre a Saude da Populagdo LGBT.

O Comité de Saude, em parceria com o
Instituto de Saude de Sdo Paulo, esta
construindo um instrumental para
coletar informagdes junto as unidade de
atencdo basica do estado. Também esta
em andamento a submissdo de uma
pesquisa a ser realizada pelo CRT, para
levantar situagGes de estigma e
discriminagdo com a populagdo LGBT,
populagdo negra e pessoas vivendo com
HIV/aids.

Instrumental de coleta de
informagdes junto as UBS’s
finalizado e encaminhado a
Coordenadoria da Area Técnica
de Atencgdo Basica da SES, para
conhecimento e manifestagao.

1 - Realizada Oficina Regional
em Taubaté para gestores e
profissionais de saude para
implementacdo da Rede de
Cuidados em IST/Aids, onde
os indicadores de IST/aids da

populagdo LGBT foram
discutidos.
2 - Continuou o

desenvolvimento do trabalho
de campo da pesquisa “A
Hora é Agora — SP”, que
estuda a logistica de
distribuicdo do autoteste para
populagdo de jovens gays e
outros HSH moradores na
cidade de Sdo Paulo acima de
18 anos.
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EIXO Ill - VIGILANCIA EM SAUDE

DIRETRIZ lll.1

FORTALECER O SISTEMA ESTADUAL DE VIGILANCIA EM SAUDE.

OBIJETIVO 11I.1.1

Elaborar Plano Diretor de Vigilancia em Saude.

META 2016-2019

Implantar o Plano Diretor de Vigilancia em Saude.

INDICADOR Plano Diretor de Vigilancia em Saude implantado.
META - 2018 Construir o Plano Diretor de Vigilancia em Saude.
~ PRAZO DE
PROGRAMACAO 2018 EXECUCAO oggzm AREA ARCERIAS
1.1 Elaborar o Plano Diretor de Vigildncia em Saide/PDDVS. Plano PDVS Maio Dezembro - GPA/CCD Instituicdes
elaborado da CCD

1.2. Realizar 02 oficinas para constru¢do do Plano Diretor de | Oficinas realizadas Maio Dezembro 932 GPA/CCD Instituigdes
Vigilancia em Saude— fase I. da CCD/CES

1.1 Elaborar o Plano Diretor de Vigildncia em Saide/PDDVS.

Plano Diretor em elaboragdo com
as instituicdes da CCD e SUCEN.

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS AGOES

Plano Diretor em elaboragao
com as instituicdes da CCD e
SUCEN.

Plano diretor em discussao
com as instituicdes da CCD e
SUCEN.

Programado na PAS 2019
contratar assessoria para
apoio no desenvolvimento
do Plano Diretor.

1.2. Realizar 02 oficinas para constru¢do do Plano Diretor de

Vigilancia em Saude—fase | .

Programado

guadrimestre.

para 3¢9

Programado para 39

guadrimestre

Realizado 1 encontro com
representantes do nivel
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central das instituicdes da
CCD e SUCEN para
apresentar o compilado das
propostas das diretrizes e
missdo do Plano Diretor
definidas nas oficinas
regionais.

Obs:de 2016 a 2017 foram
realizadas 6 oficinas com as
propostas de diretrizes para
o Plano Diretor e proposta
para missdo da Vigilancia
em Saude.

OBIJETIVO 111.1.2

Implantar Gestdo da Qualidade em Vigilancia em Saude.

META 2016-2019

Meta 1- Implementar areas de desenvolvimento institucional em 100% das instituicdes da Coordenadoria de Controle de Doencas
(CCD) e da Superintendéncia de Controle de Endemias (SUCEN).

Meta 2 - Implantar sistema de gestdo de qualidade em 100% das instituices da Coordenadoria de Controle de Doengas (CCD) e da
Superintendéncia de Controle de Endemias (SUCEN).

INDICADOR 1- Nimero de instituicdes da CCD e da SUCEN com area de desenvolvimento institucional implementada/N¢ de institui¢cdes da CCD +
SUCEN x 100.
2- Nimero de instituicdes da CCD e SUCEN com gestdo da qualidade implantada/N¢ de instituicdes da CCD e SUCEN x 100.
META - 2018 Meta 1 — Aprimorar projeto de desenvolvimento institucional nas instituicdes da CCD e SUCEN.
Meta 2 — Aprimorar o projeto de gestdo da qualidade nas instituicdes da CCD e SUCEN.
~ PRAZO DE
PROGRAMACAO 2018 =
- e mgg:M AREA PARCERIAS
RECURSOS RESPONSAVEL
1.1Realizar 02 reunides das experiéncias exitosas no | Reunibes realizadas Janeiro Dezembro 932 GPA/CCD Instituicdes
desenvolvimento institucional entre as instituicdes da CCD e Sucen CCcD
—central e regional.
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1.2 — Validar o conceito de Missdo e Visdo do IAL revisado em | Conceito de Missdo e | Julho Novembro 932 CTA/IAL

2017. Visdo validado.

1.3 Constituir um grupo de Trabalho para elaboragdo de proposta | Grupo constituido Abril Setembro 932 SUCEN CCD

de Sistema de desenvolvimento institucional.

2.1Realizar 02 reunides das experiéncias exitosas em gestdo de | Reunibes realizadas Janeiro Dezembro 932 GPA/CCD Instituicdes

qualidade desenvolvimento institucional entre as instituices da CCcD

CCD e Sucen — central e regional.

2.2 Promover treinamentos para funcionarios dos Centros | Funcionarios dos | Margo Dezembro 940 DG/NQ - Centros

Técnicos do IAL Central e Regionais do IAL em Sistema de Gestdo | Centros Técnicos do Nucleo da Técnicos do

da Qualidade. IAL Central e Qualidade IAL Central e
Regionais treinados Regionais
no sistema em
operagao.

2.3 Constituir um grupo de Trabalho para elaboragdo de proposta | Grupo constituido Abril Setembro 940 SUCEN CCcD

do Sistema de Gestdo de Qualidade.

2.4 Desenvolver agdes para o aprimoramento da Gestdo da | AcGes Janeiro Dezembro 940 CRT/DST/Aids | GPA/CCD

Qualidade do CRT DST/AIDS. desenvolvidas.

1.1Realizar 02 reunides das experiéncias exitosas no
desenvolvimento institucional entre as instituicdes da CCD e Sucen
—central e regional.

da CCD e SUCEN.

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS ACOES

Reunido realizada em 3/04/2018
com participagao da 5 institui¢bes

Programado para 3¢
guadrimestre. Reunides
agendadas para os dias 9/10
e 16/10/2018.

Realizadas 2 reunibes das
experiéncias exitosas no
desenvolvimento
institucional e Gestao de
Qualidade, nos dias

nos dias 9 e 16 de outubro
de 2018.

Dia 9/10/2018:

- Materna Infantil e
Fetal/Secretaria Municipal
da Saude de Santana do

Parnaiba;
- Implantacao e utilidade do
Sistema Gestor de
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atividades em Vigilancia
Epidemiolégica (GAVEP) do
Centro de Vigilancia
Epidemioldgica “Prof.
Alexandre Vranjac” (CVE);

- Sistemas de Informagdo
como ferramenta de
tomada de decisdo -

Superintendéncia de
Controle de Endemias
(SUCEN);

- Politica da Gestdo de
Qualidade no Centro de
Vigilancia Sanitdria e na area
de medicamentos — Centro
de Vigilancia Sanitaria (CVS);
- Curso de desenvolvimento
gerencial em Servigos de
Saude na SES 2019, da
Coordenadoria de Recursos
Humanos (CRH);

- Parceria servigo-
universidade na
implementagdo da resposta
as IST/aids — Centro de
Referéncia em Doencas
Sexualmente
Transmissiveis/Aids (CRT
DST/Aids);

- Aplicagdo da Norma ISO
17025 no Sistema de Gestao

da Qualidade - Instituto
Adolfo Lutz (IAL)
- Gerenciamento de

Residuos de Saude no
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Instituto Pasteur — Instituto
Pasteur.

1.2 — Validar o conceito de Missdo e Visdo do IAL revisado em
2017.

Programado
quadrimestre.

para o] 29

Os conceitos de Missdo e
Visao permanecem 0s
mesmo segundo declarados
no Sistema de Gestdo da
Qualidade.

ACAO REALIZADA - Os
conceitos de Missdo e Visdo
aprovados estdo informados
no Manual da Qualidade do
IAL, rev. 16, disponivel na
Intranet e no Sistema
Eleténico do SGQ (Mangis).

1.3 Constituir um grupo de Trabalho para elaboragdo de proposta
de Sistema de desenvolvimento institucional.

Grupo constituido — preparo da
capacitagdo de pessoal.

Grupo constituido.

Constituicdo de grupo de
trabalho. Apresentagdo de
proposta de modernizacao
para FAPESP, por meio de
projeto de desenvolvimento
institucional (PDI).
Aprovagdo do projeto pela
FAPESP, esta em
andamento.

Para além do programado: -
Promoc¢do de reunioes para
definir fluxo de documentos
e papéis diversos da
instituicao.

2.1 Realizar 02 reunides das experiéncias exitosas em gestdo de
qualidade desenvolvimento institucional entre as instituicdes da
CCD e Sucen — central e regional.

Reunido realizada em 3/04/2018
com participagdo da 5 instituicdes
da CCD e SUCEN.

Programado para 3¢
quadrimestre. Reunides
agendadas para os dias 9/10
e 16/10/2018.

Acdo realizada em conjunto
com aagdo 1.1.

2.2 Promover treinamentos para funcionarios dos Centros
Técnicos do IAL Central e Regionais do IAL em Sistema de Gestdo
da Qualidade.

Foram treinados os funciondrios de
12 entre os 26 Centros no Sistema
de Gestdo da Qualidade ( 46%),
segundo as normas preconizadas .

- Treinamento de
funcionarios de 24 Centros

total de 26 (92%), em
procedimentos e anexos do
sistema de gestio da
qualidade que foram
revisados em 2018.

-Treinamento de

ACAO REALIZADA - Foram
realizados neste periodo 07
treinamentos com algumas
UOs do IAL Central -
abordando temas
relacionados ao sistema
eletronico de gestdo da
qualidade, elaboragdo de
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funcionarios de 25 Centros
do total de 26 (96%) no
software da qualidade.

- Treinamento de
funcionarios dos
laboratorios com
acreditacdo junto ao

INMETRO, na norma ABNT
NBR ISO/IEC 17025:2017.
-Capacita¢cdo de equipe de
auditores internos de 2018
na norma ISO 17025:2017.

- Capacitagdo nos Anexos a
para Recolhimento  de
Inserviveis e controle de
saida de equipamentos para
manutengao.

- Treinamento para os GVS
na coleta e transporte de
amostras de agua tratada
para didlise coletadas no
ambito do Programa
Estadual de Monitoramento
da Qualidade da Agua de
Dialise.

POPs, organizagao do SGQ

da UO, \validagéo de
métodos completando o
treinamento  100%  dos

Centros para usuarios do
Sistema e formagdo de
multiplicadores.

2.3 Constituir um grupo de Trabalho para elaboragao de proposta
do Sistema de Gestao de Qualidade.

Grupo constituido — preparo da
capacitagdo de pessoal.

Grupo constituido.

Trabalho ampliado para
promover maior
representatividade nas
discussdes e
encaminhamentos.

No 22 quadri foram

realizadas duas oficinas com
participacdo dos servidores
das regionais da SUCEN
sobre o tema com
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participa¢ao do CRH —SES.
Realizagdo da autoavaliagdo
iinstitucional. Revisdo da
Missdo, Visdo e Valores da
Sucen.

Realizagdo da Oficina de
Gestdo de Qualidade nos
dias 6 e 7/12/2018.

2.4 Desenvolver agdes para o aprimoramento da Gestdo da
Qualidade do CRT DST/AIDS.

O aprimoramento da gestdo de
Qualidade foi realizado pelas
acGes: avaliacdo acdo das acdes
efetivadas em 2017; planejamento
das agBes para 2018; definicdo da
missdo do GT Qualidade do CRT;
discussdao dos macro fluxos com as
Diretorias dos Ambulatdrios de
AIDS e Ambulatério de Sadde
Integral de Travestis e Trasnsexuais
e Geréncia de Planejamento.

- O Grupo de Trabalho para
Gestdo da Qualidade (GT-

Qualidade CRT), realizou
atividades para o
aprimoramento dos

processos junto a Geréncia
de Assisténcia (
Ambulatérios de AIDS e
Salde mental);

Geréncia de Apoio Técnico
(Laboratodrio); Geréncia de
Vigilancia Epidemioldgica; e,
iniciamos o processo junto a
Geréncias de RH.

- O GT Qualidade reunisse
mensalmente para
monitorar os processos de
cada Geréncia.

O GT Qualidade do CRT deu
continuidade as  agdes
programadas para 2018,
qgue foram iniciadas nos dois
quadrimestres anteriores.

ACOES REALIZADAS ALEM DA PROGRAMACAO

12 QUADRIMESTRE

22 QUADRIMESTRE

32 QUADRIMESTRE

Acdo relacionada a meta 2: 1 -Aprimorar o projeto de gestdo da
qualidade nas instituicdes da CCD e SUCEN. Responsabilidade: IAL

Participacdo da equipe do Nucleo
da Qualidade/IAL em curso de
atualizagdo da norma ABNT NBR
ISO/IEC 17025:2017, onde os
participantes atuarao como
multiplicadores.

- Reformulagdo de agdes
praticas segundo o
preconizado pelo Sistema de
Gestdo da Qualidade (SGQ),
incluindo organizagdo
laboratorial e admistrativa
com a participagao ativa dos

1. As Unidades
Organizacionais do IAL
Central e Regionais

elaboraram o Relatério de
Analise Critica do sistema de
gestdo da qualidade
referente ao periodo de
outubro de 2017 a setembro
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funcionarios.  Implantagdo
de  Software para a
documentagdo do SGQ que
passa a substituir a forma

impressa dos
procedimentos da norma
ABNT NBR ISO/IEC
17025:2017.

-Participa¢do do Laboratério
Central/CIM e CB, em ensaio
de proficiéncia
internacional, promovido
pela OPAS/CDC.

de 2018, para ser a base de
elaboragdo do Plano Agdo
para 2019.

2. Manutengdo da
acreditagdo apos auditoria
externa junto a CGCRE do
INMETRO de: (a) Ensaios de
nitrato em agua, de metais:
(aluminio, arsénio,
Antimonio, Bario, Calcio,
Chumbo, Cobre, Cromo,
Magnésio, Manganés,
Mercurio, Niquel, Potassio,
Selénio e Zinco), (b) de
Coliformes totais e
Escherichia coli em
amostras de agua, (c)
Ensaios microbiolégicos e
quimicos para amostras de
dgua para didlise, (d)
Ensaios microbiolégicos e

medicamentos em
cosméticos, (e) ensaiso
fisico—quimicos em

cosméticos e saneantes, e
(f) de Chumbo em sangue.
Tambem de Provedores de
Programa de Proficiéncia de
ensaios: Chumbo em
sangue, Hematologia e
Bioquimica.
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OBJETIVO 111.1.3 Aprimorar a detecgdo e resposta as emergéncias em saude publica.
META 2016-2019 Desencadear e apoiar a investigagdo em 100% dos agravos e eventos adversos a saude de qualquer natureza notificados.
OBIJETIVO DE ODS 3. Assegurar uma vida saudavel e promover o bem estar para todos, em todas as idades.
DESENVOLVIMENTO Meta ODS 3.d - Reforgar a capacidade de todos os paises, particularmente os paises em desenvolvimento, para o alerta precoce,
SUSTENTAVEL - ODS reducdo de riscos e gerenciamento de riscos nacionais e globais a satde.
INDICADOR Numero de investigagBes realizadas /nimero total de agravos e eventos adversos notificado x 100.
META - 2018 Meta 1 — Realizar a investiga¢do de 50% dos ébitos sem causa definida notificados a Central /CIEVS
Meta 2 - Envio de 95% dos clipping para as Regionais
ANALISE DO ALCANCE DA Meta 1- Ndo atingida — Houve mudanca de estratégia em fungao da ocorréncia de outras emergéncias, como a Febre Amarela onde
META 2018 houve participagdo na investigacdo de todos os dbitos ocorridos. Realizada a implantagdo da vigilancia em tempo real dos surtos de
conjuntivite e de casos de hepatite A no CeVesp. Elaborado protocolo de investigagdo de casos suspeitos de Sarampo em aeronaves.
Meta 2 —Atingida. Foram enviados 100% dos clipping produzidos para as Regionais de Saude.

~ PRAZO DE
PROGRAMACAO 2018 EXECUCAO mggzm AREA ARCERIAS
1.1 - Implantar a vigilancia de ébitos por doengas infecciosas de | Sistema de | Janeiro Dezembro 932 CIEVS IAL
causa indeterminada. monitoramento de
Obitos implantado.
1.2 Revisar protocolos de emergéncias de doengas, agravos e | Protocolos Janeiro Dezembro 932 CIEVS
desastres em Saude Publica. revisados.
1.3 Capturar rumores de possiveis ocorréncias de risco a saude | Clipping. Janeiro Dezembro 932 CIEVS
publica, realizando verificagdo e monitoramento.
2.1 Enviar 12 clipping para as Regionais Saude. Clipping eivados. Janeiro Dezembro 932 CIEVS
3.1 Realizar evento com representantes da vigilancia epidemiolégica | Evento realizado. Setembro Setembro 932 CIEVS Sanitaria e
CIEVS Regionais, Ambiental e Sanitaria para elaboragdo de Ambiental
protocolos e instrumentos destinados 4 avaliagdo das capacidades
basicas da vigilancia para o monitoramento das emergéncias em
salde.

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS AGOES

205



SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
RELATORIO 32 QUADRIMESTRE — RDQA 2018

1.1 - Implantar a vigilancia de 6bitos por doengas infecciosas de
causa indeterminada.

Mudanga de estratégia. Ndo serd
realizado neste periodo.

Mudanga de estratégia. Nao
serd realizado.

Houve mudanga de
estratégia. Detalhes na
avaliagdio do alcance da
meta.

1.2 -Revisar protocolos de emergéncias de doencgas, agravos e
desastres em Saude Publica.

Programado 29 e 3¢

quadrimestres.

para

Elaborado procedimento
operacional padrido de
monitoramento de casos

suspeitos e confirmados de
Sarampo.

Implantagdo da Vigilancia de
Doengas Neuro Invasivas
por Arbovirus.

1.3 -Capturar rumores de possiveis ocorréncias de risco a saude
publica, realizando verificagdo e monitoramento.

Elaboragao de 74 clippings.

Elaboragao de 75 clipping.

Elaboragdo de 74 clipping.

2.1 -Enviar 12 clipping para as Regionais Saude.

Envio de 74 clippings.

Envio de 75 clipping.

Envio de 74 clipping.

3.1 -Realizar evento com representantes da vigilancia
epidemioldgica CIEVS Regionais, Ambiental e Sanitaria para
elaboracdo de protocolos e instrumentos destinados & avaliacdo das
capacidades basicas da vigilancia para o monitoramento das
emergéncias em saude.

Programado para o] 39
quadrimestre.

Programado para 3¢
guadrimestre.

Elaboracdo do Plano
Operativo CIEVS-SP.

Elaboracdo e divulgacdo do
Infografico das atividades do

Plantdo.

Siglas: CeVesp — Central CIEVS S&o Paulo

OBJETIVO IIl.1.4

Consolidar o processo de regionalizagdo e descentralizagdo da Vigilancia em Saude.

META 2016-2019

Reestruturar e organizar a Vigilancia em Saldde na perspectiva das Redes de Atengdo a Saude nos territdrios.

INDICADOR Vigilancia em Saude reestruturada.

META - 2018

Meta 1 —-Elaborar desenho de Regionalizacdo da Vigildncia em Saude.
Meta 2 - Monitorar os indicadores da Vigilancia em Saude.

PROGRAMACAO 2018

1.1- Identificar e definir os representantes do Grupo de Trabalho.

PRAZO DE Y]
EXECUCAO AREA
DOS A PARCERIAS
RECURSOS RESPONSAVEL
Grupo de Trabalho Janeiro Abril - GC/CCD Todas as
constituido. instituicGes
CCD
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ESP.

2.1- Monitoramento dos indicadores de Vigilancia em Saude no | Monitoramento Janeiro Dezembro -

realizado.

GPA/CCD Todas as
instituicdes
CCD

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS AGOES

quadrimestre. quadrimestre.

1.1- Identificar e definir os representantes do Grupo de Trabalho. | Reprogramado para o 32 | Reprogramado para o 32

Ndo constituido o grupo de
trabalho. Regionalizagdo em
discussao com as
instituicdes da CCD e SUCEN
no desenvolvimento do
Plano Diretor e do
Planejamento Regional
Integrado na  SES -
Resolugdo CIT 37/2018.

ESP.

2.1- Monitoramento dos indicadores de Vigilancia em Saude no | Programada para o 22 quadrimestre. | Realizado monitoramento

referente ao ano de 2017.

Instrumento de
planejamento e
monitoramento

desenvolvido pelo grupo de
planejamento/GPA e sera
aplicado em 2019 apds o
fechamento das bases de
dados e encerramento do
RAG, SISPACTO ePPA/2018.

OBJETIVO III.1.5

Fortalecimento da gestdo em Vigilancia em sadde.

META 2016-2019

Capacitar em gestdao 100% das regionais para fortalecimento da vigilancia em saude.

INDICADOR

Ndmero de regionais capacitadas/ Total de regionais de satide x 100.

META - 2018

Capacitar em gestao 100% das regionais para fortalecimento da vigilancia em saude.

PRAZO DE ORIGEM

PROGRAMACAO 2018 EXECUCAO DOS

AREA

RESPONSAVEL RGeS
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_ -
1.1 - Apoiar a participacdo dos intercolcutrores de DST/Aids do GVE | Inter locutores
nos espacos de articulagdo e gestdo: COGESPA - Comissdo de Gestdo | participando  dos . . GVE/ CCD/
940
Participativa e o Férum de Dirigentes em DST/AIDS da Coordenagdo | espagos de Janeiro Dezembro CRT/DST/Aids municipios
Estadual de DST/AIDS e, em outros espacos estratégicos. articulagdo e gestdo
Ac¢d tratégi
1.2 -Realizar agOes estratégicas para o fortalecimento técnico dos g(r);?‘orfsler:inigelrff; GVE/ CCD/
intercolcutrores de DST/Aids dos GVEs para apoiar os processos de P . Janeiro Dezembro 940 CRT/DST/Aids s
. . . o dos interlocutores municipios
planejamento e monitoramento dos municipios qualificados. .
realizadas.
1.3 - Acompanhamento dos projetos de educagdo permanente por | Projetos Janeiro Dezembro 932 SUCEN CEFOR
regional da SUCEN. acompanhados
1.4 - Gestao dos sistemas SIM, Sinasc e vigilancia de d6bito. Capacitagdes Janeiro Dezembro 932 CIVS/GPA/CCD
técnicas,
administrativas e
gerenciais
1.5. Realizar Curso de Gestao em Vigilancia em Saude. Curso Realizado Margo Dezembro 932 GPA/CCD

1.1 - Apoiar a participagdo dos intercolcutrores de DST/Aids do GVE
nos espagos de articulagdo e gestdo: COGESPA - Comissdo de Gestdo
Participativa e o Forum de Dirigentes em DST/AIDS da Coordenacdo
Estadual de DST/AIDS e, em outros espacos estratégicos.

Realizada a COGESPA Ampliada
para monitoramento do Plano
Estratégico do PE DST/AIDS 2017 e
definicdo de metas para
2018/2019; e, realizado processos
administrativos para o Férum de
Dirigentes em DST/AIDS.

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS ACOES

1 - Realizada discussao
sobre a sustentabilidade
da politica de Estado para
as Casas de Apoio as
PVHA, no GT OG/ONG do
CRT.

1 - Os interlocutores foram
apoiados para participarem:
- Da 32 Semana Paulista de
Mobilizagdo Contra a Sifilis,
35 Anos do Programa
Estadual DST/AIDS de S3o
Paulo e 30 Anos do Centro
de Referéncia e
Treinamento DST/Aids de
Sdo Paulo no Centro de
Convengdes Rebougas;

- Do Forum de OG/ONG-
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Aids das Regides Norte,
Noroeste e Sudoeste do ESP
(S3o José do Rio Preto); e,

- Das demais atividades das

1.2 -Realizar agGes estratégicas para o fortalecimento técnico dos
intercolcutrores de DST/Aids dos GVEs para apoiar os processos de
planejamento e monitoramento dos municipios qualificados.

dreas técnicas da CE
IST/Aids.
1 — Realizadas: duas discussbes | 1 — Realizada oficina de |1 — Os interlocutores

com os técnicos de referéncia para
o planejamento das agdes de
consolidagdo da Rede de Cuidados
em IST/AIDS e HV em 2018;
definido os indicadores para o
monitoramento dos Planos
Regionais de consolida¢do da Rede
de cuidados em IST/AIDS/HV;
realizada Oficina da Rede de
Cuidados com os GVE;e, apoio aos
interlocutores dos GVE Santo
André e Piracicaba em discussoes
regionais sobre planejamento e
monitoramento.

Planejamento e Gestdo
para os interlocutores de

IST/aids dos GVE com
vistas ao suporte aos
municipios no

planejamento das acg0es
para IST/aids 2019.

2 — Realizada oficina para
definicdo das regides de
saude para o processo de
Consolidacdo da Rede de
Cuidados em IST/aids e
Hepatites Virais/2019 com
as representagdes dos
GVE, DRS e apoiadores do
COSEMS.

3 — Realizado o médulo |
do Curso sobre Gestdo e
Planejamento para novos
interlocutores de IST/aids
dos municipios e GVE, com
a participacdo da
sociedade civil.

participaram do processo de
consolidagdo da Rede de
Cuidados em IST/Aids e
Hepatites Virais, nas regioes
de saude: Rota dos
Bandeirantes (Osasco),
Aracatuba, Araraquara |ll,
Barretos, Franca, Assis,
Marilia, Tupa, Adamantina,
Ourinhos, Araras, Alto
Capivari, Alta Sorocabana,
Pontal do Paranapanema,
Extremo Oeste Paulista, Alta
Paulista, Sdo José do Rio
Preto e Taubaté; das
reunides preparatodrias para
as oficinas nas regides de
Saude: Franco da Rocha,
Barretos, Bauru, Assis,
Marilia, Tupa, Adamantina,
Ourinhos, Araras, S3o Jodo
da Boa Vista e Taubaté;

- Da discussdo do processo
junto aos representantes do
GVE e DRS de Sorocaba; e,

- Do suporte as regides que
iniciaram o processo em
2017 (Baixada Santista,
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Registro, ABC e Alto Tieté).

2 — Realizada a Il Oficina de
Facilitadores para
Consolidagdo da Rede de
Cuidados em IST/Aids e
Hepatites Virais.

3 — Realizado mddulo 1l do
Curso “Gestdo e
Planejamento em IST/Aids
"para os novos
coordenadores  de PM
IST/Aids e interlocutores de
IST/Aids do GVE, com a
participagdo da sociedade
civil organizada.

1.3 - Acompanhamento dos projetos de educagdo permanente por | Atividade preparatdria | Atividade preparatdria | Promog¢do de reunides de
regional da SUCEN. programada para o 22 e 32| programada para o 32 | acompanhamento das
quadrimestre . quadrimestre . acoes. Relatérios de
projetos de Educacao
permanente/EPS das

regionais.

1.4 - Gestao dos sistemas SIM, Sinasc e vigilancia de débito. 1 curso de codificador - modulo | 1 curso de codificador - | —Realizadas capacitagdo
reclassificagdo, 7 alunos més de | modulo formagdo, 42 | técnica, administrativa e
fevereiro. alunos més de junho. gerencial: 1 curso de
1 oficina de aprimoramento de | 2 oficina de | codificador - modulo
Codificagdo, 40 profissionais , més | aprimoramento de | formacéo, 45 alunos més de
de abril. Codificacdo, 80 | outubro.

1 treinamento de Preenchimento
de Declaracdo de Obito - Hospital
Dante Pazzanese, més de Abril, 30
profissionais.

profissionais , nos meses
de junho e agosto.

1 Capacitagdo de
investigacdo de causasde
morte pouco utéis, 65 no
més de agosto

1 Encontro
Sensibilizacao

de
sobre

2 oficina de aprimoramento
de  Codificagdo, 90
profissionais , nos meses de
setembro e novembro.

1 Capacitagao de
investigacdo de causas de
morte pouco utéis, 72
técnicos da Regido de
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Causas de Obitos pouco
uteis , no més de maio,
para 70 pessoas
presenciais e transmissao
a todo o estado.

1 Encontro de Melhoria
de Qualidade da
Informagdo de
mortalidade, em agosto
para 80 pessoas.

1 Evento de Premiagdo
Estadual SIM e SINASC,
més de julho, para 325
pessoas.

Barretos no més de
setembro.

3 Encontro de Sensibilizagdo
sobre Causas de &bitos
pouco uteis , no més de
maio, para 130 técnicos dos
municipios de S3o Jose dos

Campos, Piracibaba, Sao
José do Rio Preto e Jales.

2 Capacitagdes no
preenchimento de

Declaragdes de Obitos, para
106 médicos da regido de
Suzano, Itu e S3o Paulo.

1 Encontro de Planejamento
para melhoria da
Informagdo de Mortalidade,
para 58 técnicos municipais
e regionais, més de
novembro.

1.5. Realizar Curso de Gestao em Vigilancia em Saude.

Curso em elaboragdo.

Curso em elaboracdo (em
discussdo).

Curso de Gestdio em
Vigilancia em Saude em
discussdo com a FSP/SP em
conjunto com as
instituicbes da CCD e
SUCEN.

Programado na PAS 2019
contrartar assessoria para
apoioi no desenvolvimento
do curso.

ACOES REALIZADAS ALEM DA PROGRAMACAO

12 QUADRIMESTRE

22 QUADRIMESTRE

32 QUADRIMESTRE

1-Capacitacdo em educagdo permanente nas regionais da SUCEN.

A Sucen capacitou 100% das
equipes regionais em
Educacdo Permanente em
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Saude e esta
acompanhando os projetos
de EP que estio em
andamento.

- - O CRT DST/Aids realizou o
modulo Il do Curso “Gestdo
e Planejamento em IST/Aids
7 para 0s  novos

2-Curso de gestdo e planejamento em IST/AIDS. coordenadores de PM

IST/Aids e interlocutores de
IST/Aids do GVE, com a
participagdo da sociedade
civil organizada.

DIRETRIZ 11l.2

FORTALECER O SISTEMA ESTADUAL DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA DE DOENGAS E AGRAVOS

TRANSMISSIVEIS.

OBIJETIVO 111.2.1

Aprimorar agdes de vigilancia, promogdo e protegao as doengas imunopreveniveis .

METAS 2016-2019

Meta 1 — Monitorar' a manutencio da erradica¢do da poliomielite no territorio paulista. (ODS 3.3)

Meta 2 — Assegurar a confirmagdo laboratorial em 90% (conforme parametro nacional) dos casos notificados de sarampo e rubéola.
(ODS3.2e3.3)

Meta 3 — Apoiar 2 100% dos municipios que n&o atingiram a meta de 95% de cobertura vacinal da Triplice Viral (SCR). (ODS 3.2 e 3.3)
Meta 4 — Ampliar para 55% a identificagdo da etiologia dos casos notificados de meningite bacteriana. (ODS 3.2 e 3.3)

OBJETIVO DE
DESENVOLVIMENTO
SUSTENTAVEL - ODS

ODS 3 - Assegurar uma vida saudavel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.

Meta 3.2 — Até 2030, acabar com as mortes evitaveis de recém-nascidos e criangas menores de 5 anos, com todos os paises objetivando
reduzir a mortalidade neonatal para pelo menos 12 por 1.000 nascidos vivos e a mortalidade de criangas menores de 5 anos para pelo
menos 25 por 1.000 nascidos vivos.

Meta 3.3 — Até 2030, acabar com as epidemias de AIDS, tuberculose, malaria e doengas tropicais negligenciadas, e combater a hepatite,
doengas transmitidas pela dgua, e outras doengas transmissiveis.

INDICADORES

1 -NUumero de casos de paralisia flacida aguda(PFA) notificados/populagdo de menores de 15 anos x 100.
2 — Numero de casos suspeitos de sarampo e rubéola encerrados laboratorialmente / total de casos notificados de sarampo e rubéola X
100.
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3 — Numero de municipios apoiados que ndo alcangaram a cobertura vacinal de 95% da triplice viral / total de municipios do estado que
ndo alcangaram 95% da 213triplice viral X 100.

4 — Numero de casos de meningite bacteriana confirmados por critério laboratorial (cultura, PCR, CIE, latex)/Nimero de casos de
meningite bacteriana confirmados X 100. (Linha de base 50%)

METAS - 2018

Meta 1 — Monitorar' a manutencio da erradica¢do da poliomielite no territdrio paulista.

Meta 2 — Assegurar a confirmacao laboratorial em 90% dos casos notificados de sarampo e rubéola (conforme parametro nacional).
Meta 3 — Apoiar 2 100% dos municipios que ndo atingiram a meta de 95% de cobertura vacinal da Triplice Viral (SCR).
Meta 4 — Ampliar para 54% a identificacdo da etiologia dos casos notificados de meningite bacteriana.

~ PRAZO DE
PROGRAMACAO 2018 EXECUCAO mgggm AREA ArcERIAS
RECURSOS RESPONSAVEL
1.1Realizar monitoramento semanal das notificagdes em mais de | Notificagdo de PFA | Janeiro Dezembro 932 CVE
80% das Unidades de Notificantes de Paralisia Flacida Aguda - PFA.
1.2 Realizar acompanhamento semanal dos indicadores do Notificacdo Janeiro Dezembro 932 CVE
Programa de PFA em todos os GVE com énfase nos GVE que ndo
oportuna de PFA
alcangaram a meta.
1.3Realizar apoio técnico e logistico aos municipios para | Notificagcdo Janeiro Dezembro 932 CVE
manutenc¢do da erradicagdo da poliomielite no territorio paulista. oportuna de PFA
2.1 —Realizar 2 Web conferéncias e 2 avaliagdes macrorregionais | Web- Fevereiro Novembro 932 CVE SES/CCD/DR
sobre o uso de indicadores de processo/qualidade da vigildncia para | Videoconferéncias S/
aumentar a deteccgdo, a notificacdo e a confirmacdo laboratorial dos | (n=2) RRAS/CVE/G
casos suspeitos de doengas exantematicas (sarampo/rubéola/SRC) e VE/
fortalecer a investigacdo, o manejo clinico e o diagndstico destas VE-SMS
afecgGes, de forma adequada e oportuna. AvaliagOes Rede
Macrorregionais(n= IAL/PEI/Nive
2) uso de- JEpiSUS
Indicadores de Rede de
processo/qualidade Assisténcia
da Vigilancia. Hospitalar
(NHE/CCIH/
GT)e
Ambulatorial
(publica e
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privada),
Institui¢cdes
de Ensino e
Pesquisa e
outras.
3.1 Realizar Reunides trimestrais com as GVEs para discussdo das | 04 reunides Fevereiro Dezembro 932 CVE
coberturas vacinais da SCR.
3.2 Realizar Reunides técnicas com os municipios das GVEs com as | 04 reuniGes Margo Dezembro 932 CVE
menores coberturas vacinais da SCR.
3.3 Realizar 1 Simpdsio Estadual de Imunizagao. 01 Simposio Fevereiro Junho 932 CVE
3.4 Realizar 1 Simpdsio Regional de Imunizag3o. 01 Simposio Julho Dezembro 932 CVE
4.1 -Fortalecer a suspeicdo, a notificagdo, a investigacdo, o | Web- Fevereiro Novembro 932 CVE SES/CCD/
diagndstico, o manejo clinico/tratamento, aprimorar a | Videoconferéncias DRS/
classificagdo/conclusdo dos casos suspeitos de meningite no Sistema | (n=2) RRAS/CVE/G
de Informagdo; com énfase nas meningites bacterianas e surtos de | Avalia¢cdes VE/VE-SMS);
meningites virais. Avaliar sistematicamente a operacionalidade do | Macrorregionais Rede IAL;
processo de vigilancia e controle no ESP. (n=2) coma Rede de
identificacdo dos Assisténcia
municipios Hospitalar
prioritarios e a (NHE/CCIH/
aplicagdo de GT)e
indicadores Ambulatorial
especificos. (publica e
privada),
Instituicdes
de Ensino e
Pesquisa e
outras.

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS ACOES
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1.1-Realizar monitoramento semanal das notificagbes em mais de
80% das Unidades de Notificantes de Paralisia Flacida Aguda - PFA.

Notificagdo de PFA
em mais de 80% das unidades
notificantes de PFA monitoradas.

Monitoramento semanal
das notificagbes em 94,5%
das 410 unidades-fonte
notificantes de Paralisia
Flacida Aguda - PFA.

Monitoramento semanal
das notificacbes em 94,4%
das 417 unidades-fonte
notificantes de Paralisia
Flacida Aguda - PFA.

1.2-Realizar acompanhamento semanal dos indicadores do
Programa de PFA em todos os GVE com énfase nos GVE que ndo
alcangaram a meta.

Notificagdo oportuna de PFA
Acompanhamento realizado em
100% das GVEs.

Acompanhamento realizado
em 100% das GVEs.

-Acompanhamento
realizado em 100% das
GVEs, do indicador a seguir:
Taxa Notificagdo Anual de
PFA < 15 anos = N2 de casos
de paralisia flacida aguda
(PFA) notificada x 100.000
/populacdo de menores de
15 anos = 72 casos x
100.000 / 8.437.812 = 0,86
(Meta para o 3¢
quadrimestre = 1,00).

1.3-Realizar apoio técnico e logistico aos municipios para
manutencdo da erradica¢do da poliomielite no territorio paulista.

O apoio técnico e logistico foi
atingido em 100% da demanda
ocorrida no quadrimestre.

Notificagdo Oportuna -
Orientagdes feitas
rotineiramente, apoio logistico

para as coletas de amostras,
revisao das Fichas
Epidemioldgicas, cobranca das
supervisbes e buscas ativas
trimestrais e ou mensais e
rastreamento de diagndsticos de
PFA na base de dados AIH para
busca de prontudrios
eventualmente ndo notificados.

O apoio técnico e logistico
foi atingido em 100% da
demanda ocorrida no
quadrimestre.

Feitas 84 orientagdes
técnicas e ou cobrangas
para notificagdo e coleta
oportuna de amostra de
casos de PFA e revisdo de
fichas  de investigacao
epidemioldgica.

Realizadas 4 Supervisdes e
Buscas Ativas de casos de
PFA para hospitais, VEs
municipais e GVEs com os
seguintes locais, datas e

O apoio técnico e logistico
foi atingido em 100% da
demanda ocorrida no
guadrimestre.

Feitas 46 orientagdes
técnicas e ou cobrangas
para notificacdo e coleta
oportuna de amostra de
casos de PFA e revisdo de
fichas de investigacao
epidemioldgica.

Realizada palestra em
Seminario de Apoio ao
Programa de Erradicag¢do da
Poliomielite e Vigilancia da
PFA, na Reunido Técnica
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participantes:

- Peruibe —08/05-6p.;

* Bertioga—09/05-8p.;

- S30 Vicente — 10/05 — 12
p.;

* Aragatuba — 07/06 — 30 p.

Mensal do GVE XXXI -
Sorocaba, em 18/09/2018,
com 40 participantes.

2.1 —Realizar 2 Web conferéncias e 2 avaliagdes macrorregionais
sobre o uso de indicadores de processo/qualidade da vigiladncia para
aumentar a detecgdo, a notificacdo e a confirmagdo laboratorial dos
casos suspeitos de doengas exantemdticas (sarampo/rubéola/SRC) e
fortalecer a investigacdo, o manejo clinico e o diagndstico destas
afeccGes, de forma adequada e oportuna.

N= 101
DDTR -
Vigilancia e
Alerta Sarampo

Web  conferéncia:
Planejamento
Exantematicas
avaliagdo:

(08/03/2018).

12Avaliagcdo Macrorregional
Exantemdaticas -RRAS/GVE:
Sarampo,Rubéola/SRC -
(9/5/2018).

N= 68
Webconferéncia/YouTube:
Alerta Sarampo: Retorno
das férias (9/8/2018).
n=101/2.000

22 Avaliagao Macrorregional
Exantematicas- RRAS/GVE:
Sarampo,Rubéola/SRC -
Indicadores de qualidade da
VE (05/09/2018).

N=58
Obs: Elaboragdo de
INFOGRAFICOS - Alerta

Sarampo e INFLOFLU com
divulgagdo para os GVE e
municipios de abrangéncia.

3.1-Realizar Reunides trimestrais com as GVEs para discussao das
coberturas vacinais da SCR.

Realizada reunido com os GVEs
em 20/04/2018.

Realizada 1 reunido com os
GVEs em 20/06/2018 (28
participantes) para
discussdo das coberturas
vacinais da SCR. Realizada 1
webconferéncia com a
participagdo dos GVEs e
municipios em 27/07/2018

para a preparagdo da
Campanha Nacional de
Vacinagao contra a
polioemielite e o

sarampo/2018 (115 pontos
participantes com publico
estimado de 877 pessoas).

Discussdes sobre coberturas
vacinais com os GVEs com
0s municipios que ndo
atingiram a meta de 95%.

3.2-Realizar ReuniGes técnicas com os municipios das GVEs com as
menores coberturas vacinais da SCR.

Realizado pelos GVEs de
Presidente Prudente, Sdo José do

Realizadas 02 reunides pelos
GVEs com os municipios,

Realizada 01 reunido pelos
GVEs com o0s municipios,
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Rio Preto, Itapeva e Sdo Jose dos | com a apresentagdo e | com a apresentagdo e
Campos com os municipios das | discussdo das coberturas | discussdo das coberturas
respectivas areas de abrangéncia. | vacinais. vacinais.
Reprogramado para 32 | Reprogramado para 32 | Simpdsio Estadual de
quadrimestre. quadrimestre. Imunizagdo — 50 anos do
Programa Estadual de
3.3-Realizar 1 Simposio Estadual de Imunizagdo. Imunuzagdo -PEl realizado
em 04/12 com
aproximadamente 850
participantes .
Programado para 22 | Simpdsio Regional de | Simpdsio Regional realizado

3.4-Realizar 1 Simpdsio Regional de Imunizagdo.

quadrimestre.

Imunizagdo - GVE de Bauru
realizado em 23/08/2018.

no 22 quadrimestre.

4.1- Fortalecer a suspeicdo, a notificagdo, a investigacdo, o
diagndstico, o manejo clinico/tratamento, aprimorar a
classificagdo/conclusdo dos casos suspeitos de meningite no Sistema
de Informagdo; com énfase nas meningites bacterianas e surtos de
meningites virais. Avaliar sistematicamente a operacionalidade do
processo de vigilancia e controle no ESP.

Web conferéncia- N=101
Planejamento DDTR: GT
Meningite - Vigilancia, Avaliagdo
e Controle (8/3/18).
Avaliagdo Semestral
Meningites

- RRAS/GVE(Indicadores
especificos) -21/3/2018. N= 56

das

22 Avaliacdo semestral das
Meningites prevista para o
32Quadrim/2018(17/10/18).

23Avaliagdo Macrorregional
Meningites-RRAS/GVE:
indicadores de processo -
(17/10/2018).N= 64

OBIJETIVO 111.2.2

Aprimorar ac¢des de vigilancia em saide das doengas emergentes/ré emergentes.

META 2016-2019

Apoiar? a investigagdo de no minimo 75% dos surtos de infec¢bes relacionadas a assisténcia a saude (IRAS) por bactérias
multirresistentes notificados. (ODS 3.3)

OBIJETIVO DE
DESENVOLVIMENTO
SUSTENTAVEL - ODS

ODS 3 - Assegurar uma vida saudavel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.
Meta 3.3 — Até 2030, acabar com as epidemias de AIDS, tuberculose, malaria e doengas tropicais negligenciadas, e combater a
hepatite, doencas transmitidas pela dgua, e outras doencas transmissiveis.

INDICADOR

Ndmero de surtos investigados apoiados/NUmero de surtos notificados para bactéria multirresistentes x 100.

META - 2018

Apoiar? a investigacdo de no minimo 75% dos surtos de infecgBes relacionadas a assisténcia a saude (IRAS) por bactérias
multirresistentes notificados/ Meta alcangada (100% dos surtos notificados foram investigados).

PROGRAMACAO 2018

PRAZO DE
EXECUGAO

ORIGEM
DOS

AREA

RESPONSAVEL RABCERES
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1.1-Monitoramento dos surtos de [IRAS por bactérias | 01 relatério. Janeiro Dezembro 932 CVE
multirresistentes notificados on line.
1.2-Realizar Simpdsio Estadual para os profissionais das Vigilancia | XV Simpdsio | Maio Maio 932 CVE
Epidemioldgica e de servicos de saide em prevengdo de infec¢do | Estadual de
hospitalar. Infecgdo Hospitalar.
1.3-Implementar o sistema de notificagdo de Infecgdes | 01  Apresentacao | Junho Junho 932 CVE
Hospitalares/IH do estado de Sdo Paulo. dos Dados do

Sistema de

Vigilancia das

InfeccGes

Hospitalares do

Estado de Sao

Paulo - ano 2017.

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS ACOES

Hospitalares/IH do estado de Sdo Paulo.

quadrimestre.

em 18/06/2018.

1.1-Monitoramento dos surtos de IRAS por Dbactérias | 11 surtos notificados e 6 |5 surtos notificados e 4 | 10 surtos notificados e 6
multirresistentes notificados on line. relatérios recebidos (55%). relatérios recebidos (80%). relatérios recebidos (60%).
1.2-Realizar Simpdsio Estadual para os profissionais das Vigilancia | Programado para o 22 | Evento realizado em | Realizado Forum para
Epidemioldgica e de servicos de saude em prevencdo de infec¢do | quadrimestre. 14/05/2018 com 239 | discussao de
hospitalar. participantes. recomendagdes para
Servicos de Higiene e
Limpeza Hospitalar - 191
participantes.
1.3-Implementar o sistema de notificagdo de InfecgGes | Programado para o 22 | Webconferéncia realizada | Reunido de devolutiva e

ampliagdo do Sistema de
Vigilancia de Endoftalmites
do ESP;

- Realizagdo do curso de
capacitacdo de Investigacdo
de Surto de IRAS — médulo I;
- participagdo no GT Surto
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de Iras, Anvisa, Brasilia , DF;
- Projeto em
desenvolvimento: Politicas
de Saude Informadas por
Evidencias — atuando na
prevengdo e controle da
resisténcia a
antimicrobianos, em
parceria com Instituto de
Saude;

OBIJETIVO 111.2.3

Aprimorar ac¢des de vigilancia em saude voltadas para doencas de transmissao persistente.

METAS 2016-2019

Meta 1 - Incentivar e monitorar 100% dos municipios do estado de Sdo Paulo para eliminagdo da Sifilis Congénita (SC). (ODS 3.2 e 3.3)
Meta 2 - Incentivar e monitorar 100% dos municipios do estado de Sdo Paulo para eliminagdo da Transmissdo Vertical do HIV. (ODS
3.2e3.3)

Meta 3 - Ampliar para 75 o nimero de municipios com mais de 20 casos de tuberculose com boa cobertura > 70% de Tratamento
Diretamente Observado — TDO Linha de Base: 63 municipios. (ODS 3.3)

Meta 4 - Oferecer suporte técnico a 100% das Regides de Salude do estado e seus municipios para implantacdo da Rede de Cuidados
(RC) DST/Aids e Hepatites Virais. (ODS 3.3)

Meta 5 - Apoiar? os municipios prioritarios para ampliar em 10% a taxa de detec¢do de Hepatites Virais. Linha de base 66 municipios
prioritarios. (ODS 3.3)

OBJETIVO DE
DESENVOLVIMENTO
SUSTENTAVEL - ODS

ODS 3 - Assegurar uma vida sauddvel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.

Meta 3.2 — Até 2030, acabar com as mortes evitaveis de recém-nascidos e criancas menores de 5 anos, com todos os paises
objetivando reduzir a mortalidade neonatal para pelo menos 12 por 1.000 nascidos vivos e a mortalidade de criangas menores de 5
anos para pelo menos 25 por 1.000 nascidos vivos.

Meta 3.3 — Até 2030, acabar com as epidemias de AIDS, tuberculose, malaria e doencgas tropicais negligenciadas, e combater a
hepatite, doengas transmitidas pela dgua, e outras doengas transmissiveis.

INDICADORES

1- Nimero de municipios incentivados e monitorados para eliminacdo da SC / Nimero de municipios do estado x 100.

2- Numero de municipios incentivados e monitorados para eliminagdo da TV do HIV/ NUumero de municipios do estado x 100.

3- Ter alcangado 75 municipios com mais de 20 casos de tuberculose com boa cobertura de TDO ao final do quadriénio.

4- Numero de Regibes de Saude que receberam suporte para implantacdo da RC/Numero de Regides de Saude existentes (17) x 100.
5 - Numero de municipios prioritarios apoiados.

METAS - 2018

Meta 1 - Incentivar e monitorar 100% dos municipios do estado de Sdo Paulo para eliminag¢do da Sifilis Congénita (SC).
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(RC).

Meta 2 - Incentivar e monitorar 100% dos municipios do estado de S3o Paulo para eliminagdo da Transmissao Vertical do HIV.
Meta 3 —Alcangar 72 municipios com mais de 20 casos de tuberculose com boa cobertura de TDO (>70%).
Meta 4 - Fornecer suporte técnico para 100% das regies do Estado para implantacdo da Rede de Cuidados DST/Aids e Hepatites Virais

Meta 5 - Apoiar? os municipios prioritarios para ampliar as medidas de promog&o, prevencdo e controle; o diagndstico; a notificacdo e
o tratamento das Hepatites Virais. Linha de base 66 municipios prioritarios.

PROGRAMAGCAO 2018 4y ?E )
EXECUCAO ORIGEM DOS AREA TG
RECURSOS RESPONSAVEL
1.1 - Monitorar o nimero de casos de sifilis congénita, | Casos de sifilis | Janeiro Dezembro 932 CRT/DST/Aids GVE/
segundo municipio de residéncia. congénita municipios
monitorados.
Tratamento da | Janeiro Dezembro 932 CRT/DST/Aids GVE/
1.2 - Monitorar o tratamento da sifilis congénita nos recém- | sifilis congénita nos municipios
nascidos. recém-nascidos
monitorado.
Reunides Janeiro Dezembro 940 CRT/DST/Aids GVE/
1.3 — Realizar reunides com as Coordenadorias da SES/SP | realizadas, municipios/
(CSS, CRS, CGCSS) para adequagdo e monitoramento dos | protocolos maternidades
protocolos junto as maternidades do Estado e participar de | monitorados e /CSS/CRS/CGC
pelo menos uma reunido anual com as maternidades do | participagdo em SS/IAL
Estado, em eventos realizados pelas Coordenadorias. reunides com as
maternidades.
1.4 — Incentivar a participa¢do do interlocutor de DST/Aids e | Interlocutores e | Janeiro Dezembro 940 CRT/DST/Aids GVE/
representantes dos Programas Municipais de DST/Aids | representantes municipios/
municipais nos Comités e GTs de mortalidade materno | municipais DRS
infantil regional e municipal, para investigar, discutir e propor | incentivados a
medidas para reducdo e eliminagdo da sifilis congénita na sua | participar nos
area de abrangéncia, utilizando protocolo pré-estabelecido | Comités e GTs de
do Ministério da Saude. Mortalidade.
. . . Cobertura de | Janeiro Dezembro 932 CRT/DST/Aids | GVE/
2.1 - Monitorar a cobertura de antirretrovirais para gestantes ] . -
. L A antirretrovirais municipios/
HIV+, no pré-natal, segundo municipio de residéncia.
para gestantes DRS
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monitorada.
Casos de | Janeiro Dezembro 932 CRT/DST/Aids | GVE/
2.2 - Monitorar o nimero de casos de transmissdo vertical do | transmissao vertical municipios
HIV, segundo ano de nascimento. do HIV
monitorados.
Reunides Janeiro Dezembro 940 CRT/DST/Aids GVE/municipi
2.3 — Realizar reunides com as Coordenadorias da SES/SP | realizadas, os/maternida
(CSS, CRS, CGCSS) para adequagdo e monitoramento dos | protocolos des/CSS/CRS/
protocolos junto as maternidades do Estado e participar de | monitorados e CGCSS/IAL
pelo menos uma reunido anual com as maternidades do | participagdo em
Estado, em eventos realizados pelas Coordenadorias. reunides com as
maternidades.
2.4 — Incentivar a participa¢do do interlocutor de DST/Aids e | Interlocutores e | Janeiro Dezembro 940 CRT/DST/Aids GVE/
representantes dos Programas Municipais de DST/Aids | representantes municipios/
municipais nos Comités e GTs de mortalidade materno | municipais DRS
infantil regional e municipal, para investigar, discutir e propor | incentivados a
medidas para redugdo e eliminagdo da TVHIV na sua drea de | participar dos
abrangéncia, utilizando protocolo pré-estabelecido do | Comités e GTs de
Ministério da Saude. Mortalidade.
3.1—.Confe?gao dfe'lmpjressos de notificacdo, soll.C|t.a.gao de Impres§os Fevereiro Dezembro 940 CVE
baciloscopias, solicitacdo de cultura e teste de sensibilidade- produzidos.
3.2-Avaliar os Indicadores epidemioldgicos e operacionais nos 06 Ava'llal\goes: 03 .
municipios e GVE do Estado de Sio Paulo. presenualsAe O?: por | Fevereiro Dezembro 932 CVE
web conferéncias.
02 Campanhas de
3.3-A.‘u,m.entar a |dent|f|ca§ao de busca de casos de TB nos Inten&ﬁcagao da Marco Novembro 932 CVE
municipios do Estado de Sao Paulo. Busca ativa de
Casos de TB.
3.4-Avaliar os Indicadores dos municipios do Estado de Sdo | 01 evento
Paulo “no dia Mundial da Tuberculose’ com principal atencdo | realizado - Dia
a cobertura do TDO e premiacdo dos municipios que | Mundial da Margo Margo 932 CVE
atingirem a meta. Tuberculose
Qualificar 45
3.5-Realizar curso semipresencial de Gest3o. gestores Maio Dezembro 932 CVE

municipais/estadua
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is sobre as a¢Oes de
controle da TB.

3.6-Realizar Forum Estadual da Tuberculose.

01 férum realizado. | Setembro Setembro 932 CVE
3.7-Realizar atividades de comunicagdo sobre Tuberculose. Confecga'o. de 5 Kits Outubro Dezembro 932 CVE
de Mala itinerante.
10 encontros com
gestores da regido
metropolitana  de
3.8-Articulacdo com os setores da Sociedade civil. >do Paulg; . Janeiro Dezembro 932 CVE
04 editais de
selecdo de ONGs
para as atividades
da Sociedade Civil;
Secretaria da
. ~ . N . in . Educacdo
3.9-Articulagdo Inter sgtorlal sobrAe l?ependenaa Quimica | Reunido realizada Janeiro Dezembro 932 CVE Satde Mental
com o CRATOD e comunidade terapéutica. .
Comunidade
terapéutica
Interlocutores Janeiro Dezembro 940 CRT/DST/Aids Interlacares
4.1 — Dar suporte para os Interlocutores Regionais da | regionais com regionais da
Secretaria de Salde, para atuarem como apoiadores na | suporte para SES/
implementacdo da Rede de Cuidados DST/Aids/HV (RC). implementac¢do da municipios/CS
RC S/CRS/IAL
Oficinas realizadas | Janeiro Dezembro 932 CRT/DST/Aids Interlagares
4.2 — Realizar oficinas regionais para implementagdo da Rede ;eEgsl/onals da
de Cuidados DST/AIDS/HV. municipios/CS
S/CRS/IAL
Acdes de | Janeiro Dezembro 932 CRT/DST/Aids | GVE/
o . fortalecimento da municipios/
4.3 — Desenvolver agdes para o fortalecimento da rede de Rede de servicos AL /DRS

servicos especializados em DST/Aids.

especializados em
DST/Aids
realizadas.
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Implantaca J i D 2 CRT/DST/Ai GVE
4.4 — Monitorar a implanta¢do do teste rapido para HIV e mplantagdo . .do aneiro ezembro 93 /DST/Aids / .
s . . Teste Répido municipios/
Sifilis na Rede de Servigos de Saude. .
monitorada. IAL
Rede basica | Janeiro Dezembro 932 CRT/DST/Aids Interlocures
4.5 — Capacitar a rede de atengdo bdsica para o capacitada. regionais  da
. SES/
enfrentamento das Sifilis. s
municipios/
CSS/CRS
h “Fi i D 2 RT/DST/Ai IAL/GVE
4.6 — Realizar a Campanha “Fique Sabendo” com vistas a Campan"a . ique | Janeiro ezembro %3 CRT/DST/Aids /G , /
- . .. Sabendo” realizada. municipios/
ampliacdo do diagndstico precoce. ONG
. L - . " Municipios Janeiro Dezembro 932 CRT/DST/Aids GVE/
4.7 — Apoiar os municipios qualificados para implementagao . -
da estratégia de prevencdo combinada as IST/aids apoiados. municipios/
' ONG /CRS
4.8 - Apoiar as OrganizacGes da Sociedade Civil na realizagdo
de projetos que visam a prevencdo as IST/Aids, advocacy, | Organiza¢des da .
projetos 4 m 8 prevent / oY, | Creanizag & . 930 CRT/DST/Aids | GVE/
promogao dos direitos humanos, controle social, | Sociedade Civil | Janeiro Dezembro .
. . . . Municipios
abrigamento de pessoas vivendo com HIV/aids e o | apoiadas.
fortalecimento e a sustentabilidade institucional.
. . - s 1009
5.1 -Realizar monitoramento dos municipios prioritarios nas 00/.° .. dos
. o o . . L. oA . municipios . 932 CVE
dreas de promogdo, prevengdo, diagndstico, vigilancia e Foritarios Janeiro Dezembro
tratamento das hepatites. : .
monitorado.
CAF(Coordena
doria de
Assisténcia
Farmacéutica)
5.2 - Realizar webconferéncias e reunides presenciais para ;Comité
T . Lo P « p Webconferéncias e 932 CVE Técnico
atualizagdo dos Protocolos Clinicos e Diretrizes Terapéuticas- . . Margo Dezembro
. . ~ . reunioes realizada. Assessor  de
PCDT para Hepatite C e co-infec¢Oes e para Hepatite B. .
Hepatites
Virais;
Departamento
IST/AIDS/HV-
SVS-MS
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5.3 - Realizar reunides para implantagdo do sistema de 932 CVE
vigilancia da gestante e crianca exposta aos virus das | Reunidesrealizada. | Margo Dezembro NIVE
hepatites B e C.
5.4 - Realizar webconferéncia e treinamento para A
instrumentalizar os GVE e os municipios prioritarios para o Webconferéncia e
. ~ . p . P . A p treinamento Margo Dezembro 932 CVE IAL
desenvolvimento de agdes de diagndstico e vigilancia das .
. . realizados.
hepatites virais.
5.5 -R?alizar oficirlmas pa.ra.implanta_gjio d? R.e?lg de Cuidados PE DST/AIDS-
DST/Aids e Hepatites Virais em regido prioritaria do Vale do Oficinas realizadas Marco Dezembro 932 CVE SES-SP-
Paraiba (GVE XXXl - TAUBATE, GVE XXviI - ) ¢ FMUSP’
CARAGUATATUBA e GVE XXVII - SAO JOSE DOS CAMPOS)
5.6 -Monitorar a implantacdo da Rede de Cuidados DST/Aids
e Hepatites Virais nas regiGes prioritarias da Baixada Santista . PE DST/AIDS-
M

(GVE-XXV Santos), do Vale do Ribeira (GVE- XXII Registro), rezl?z':;rjme”w Marco Dezembro 932 CVE SES-SP;
Alto Tieté (GVE VIII- Mogi das Cruzes) e do Grande ABC (GVE ’ FMUSP
VII- Santo André).
5.7 -Realizar reunides para implantag¢do da Rede de Cuidados
DST/Aids e Hepatites Virais com interlocutores da Atencdo

L. . . . L o n PE DST/AIDS-
Basica, interlocutores de DST/Aids e de Hepatites Virais, | ReuniGes 932 CVE
. , . . Julho Dezembro SES-SP;
interlocutores da Saude da Mulher, planejamento dos DRS, e | realizadas. EMUSP
SES (CRT DST/Aids, CRS-Atencdo Basica, Planejamento e
Saude da Mulher) nas demais regiGes do estado.

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS ACOES

1.1 - Monitorar o nimero de casos de sifilis congénita, | Resultado do monitoramento | Neste periodo foram | Neste periodo foram
segundo municipio de residéncia. realizado: de Janeiro a Margo | notificados 823 casos de sifilis | notificados e monitorados
(23/03/2018) foram diagnosticados | congénita (dados brutos, | 650 casos de sifilis
585 casos de sifilis congénita ocorridos | sujeitos a revisdo). | congénita (dados brutos,
em 118 municipios do Estado (Fonte sujeitos a revisdo).
Sinan — dado bruto).
1.2 - Monitorar o tratamento da sifilis congénita nos recém- | Resultado do monitoramento | 1. A cobertura de tratamento | 1. A cobertura de
nascidos. realizado: de Janeiro a Margo | nos recém-nascidos com sifilis | tratamento nos recém-
(23/03/2018) 453 casos de sifilis | congénita em maio e junho | nascidos com sifilis
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congénita receberam tratamento com
penicilina, 26 casos tratados com
outras drogas e 19 ndo foram tratados
(Fonte Sinan — dado bruto).

foi de 94%, (dados brutos,
sujeitos a revisdo).

2. A cobertura de tratamento
nos recém-nascidos com sifilis
congénita em julho e agosto
foi de 88%, (dados brutos,
sujeitos a revisdo).

congénita foi de 89,9%,
neste periodo (dados
brutos, sujeitos a revisdo).

1.3 — Realizar reunides com as Coordenadorias da SES/SP
(CSS, CRS, CGCSS) para adequacdo e monitoramento dos
protocolos junto as maternidades do Estado e participar de
pelo menos uma reunido anual com as maternidades do
Estado, em eventos realizados pelas Coordenadorias.

1 — Reunido para adequagdo dos
protocolos de tratamento e
seguimento até alta-cura, junto ao
Departamento de Ginecologia e

Obstetricia da maternidade do
Hospital Sdo Paulo.

2 — Reunidgo com a SAP para
elaboragdo de EAD para sifilis

adquirida e sifilis na gestacdo para
profissionais da assisténcia a gestante.

1. Participagdo nos Comité
Estadual de Vigilancia da
Morte Materna e Infantil —
SES; Comité Regional de
Vigilancia da Morte Materna
e Infantii da DRS 1.
2. Incentivado a participagdo
dos interlocutores nos
Comités Regionais de
investicdo na Cogespa e em
todos 0s espagos de
discussodes.

1. As reunides foram
realizadas dentro das agdes
programadas do  Comité
Estadual de Vigilancia da
Morte Materna e Infantil da
SES e do Comité Regional
de Vigilancia da Morte
Materna e Infantil da DRS 1.
2 — Houve discussdao com os

representantes das
maternidades que
participaram das oficinas
preparatdrias para o

processo de consolidagdo da
Rede de Cuidados em
IST/Aids e Hepatites Virais
das s regides de Saude: Rota
dos Bandeirantes (Osasco),
Aracatuba, Araraquara |lll,
Barretos, Franca, Assis,
Marilia, Tupa, Adamantina,
QOurinhos, Araras, Pontal do
Paranapanema, Extremo
Qeste Paulista, Alta
Sorocabana, Alto Capivari,
Alta Paulista, Registro, Sao
José do Rio Preto e Taubaté.

1.4 — Incentivar a participacdo do interlocutor de DST/Aids e

O incentivo foi viabilizado, por meio

1. Participacdo nos Comité

1. O incentivo foi pauta
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representantes dos Programas Municipais de DST/Aids
municipais nos Comités e GTs de mortalidade materno
infantil regional e municipal, para investigar, discutir e propor
medidas para reducdo e eliminagdo da sifilis congénita na sua
area de abrangéncia, utilizando protocolo pré-estabelecido
do Ministério da Saude.

da participagdo e apoio do CRT, junto
com os representantes dos municipios
e demais areas da SES, nos Comité
Estadual de Vigilancia da Morte
Materna e Infantil — SES; e, Comité
Regional de Vigilancia da Morte
Materna e Infantil da DRS 1.

Estadual de Vigilancia da
Morte Materna e Infantil —
SES; Comité Regional de
Vigilancia da Morte Materna
e Infantii da DRS 1.
2. Incentivado a participacdo

dos interlocutores nos
Comités Regionais de
investicdo em todos os

espacos de discussoes.
3. Participagdo nos Comité

Estadual de Vigilancia da
Morte Materna e Infantil —
SES; Comité Regional de

Vigilancia da Morte Materna
e Infanti da DRS 1.
4. Incentivado a participagao

dos interlocutores nos
Comités Regionais de
investicao em todos os

espacos de discussoes.

constante:

- Do Comité Estadual de
Vigilancia da Morte Materna
e Infantil da SES e Comité

Regional de Vigilancia da
Morte Materna e Infantil da
DRS I. - Das discussdes
sobre Eliminagdo da
Transmissdo  Vertical da
Sifilis com os

representantes do GVE, DRS
e demais equipamentos das
regiGes de saude: Rota dos
Bandeirantes (Osasco),
Aracatuba, Araraquara I,
Barretos, Franca, Assis,
Marilia, Tupa, Adamantina,
Ourinhos, Araras, Pontal do
Paranapanema, Extremo
QOeste Paulista, Alta
Sorocabana, Alto Capivari,
Alta Paulista, Registro, Sdo
José do Rio Preto e Taubaté,
no processo para
consolidagdo da Rede de
Cuidados em IST/Aids e
Hepatites Virais.

- Da Comissao de
Transmissdo Vertical do HIV
e da Sifilis do Municipio de
S3o Paulo; e,

- Da Comissdao Gestora
Estadual para o
fortalecimento das a¢des de
cuidado das criangas

226



SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
RELATORIO 32 QUADRIMESTRE — RDQA 2018

suspeitas ou confirmadas
para a Sindrome Congénita
associada a infeccdo pelo

virus Zika e outras
sindromes causadas por
sifilis, toxoplasmose,

rubéola, citomegalovirus e
herpes da SES/SP.
2. Incentivado a participagdo

dos interlocutores  nos
Comités Regionais de
investicdo em todos os

espacos de discussdes da CE
IST/Aids e parceiros.

2.1 - Monitorar a cobertura de antirretrovirais para gestantes
HIV+, no pré-natal, segundo municipio de residéncia.

Resultado do monitoramento
realizado: de Janeiro a Margo
(23/03/2018) 70 gestantes HIV+
receberam terapia antirretrovirais

(TARV) na gestagdo. A cobertura de
TARV entre as gestantes com pré-natal
(PN) foi de 69% (70/101) e a cobertura
de TARV no total de gestagGes (com ou
sem PN) foi de 64% (70/110) no
Estado. As gestantes foram
diagnosticadas em 41 municipios e a
cobertura de TARV variou de 0%
(nenhuma gestante recebeu TARV) a

1. Nos meses de maio e
junho, a cobertura de
antirretroviral em gestantes
com pré-natal foi de 75% no
Estado. A cobertura variou de
50% a 100% entre os
municipios (dados brutos,
sujeitos a revisdo).

2. Nos meses de julho e
agosto, a cobertura de
antirretroviral em gestantes
com pré-natal foi de 75% no
Estado. A cobertura variou de

1. Neste periodo, a
cobertura de antirretroviral
em gestantes com pré-natal
foi de 63,2% no ESP.

2 - A cobertura variou de
40% a 100% entre os
municipios (dados brutos,
sujeitos a revisdo).

100% (todas gestantes receberam | 81% a 100% entre os

TARV) nos municipios (Fonte Sinan - | municipios (dados brutos,

dado bruto). sujeitos a revisdo).

Resultado do monitoramento | 1. Até o momento ndo | 1. Neste quadrimestre ndo
2.2 - Monitorar o nimero de casos de transmiss3o vertical do | realizado: foram diagnosticadas 19 | identificado casos de infec¢do | foram identificados novos
HIV, segundo ano de nascimento. criangas infectadas pelo HIV por | pelo HIV por TV neste periodo | casos de infeccdo pelo HIV

transmissdo vertical que nasceram
entre 01/01/2017 e 23/10/2017. Os

ainda
(dados

em
brutos,

- criangas
seguimento

por TV - criangas ainda em
seguimento (dados brutos,
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casos nascidos a partir de (janeiro) de
2017 e do ano de 2018 ainda se
encontram em seguimento, ndo sendo
possivel incluir no relatério (Fonte:
Sinan e Siscel).

sujeitos a revisdo)

sujeitos a revisdo).

2.3 — Realizar reunides com as Coordenadorias da SES/SP
(CSS, CRS, CGCSS) para adequagdo e monitoramento dos
protocolos junto as maternidades do Estado e participar de
pelo menos uma reunido anual com as maternidades do
Estado, em eventos realizados pelas Coordenadorias.

Ainda nao realizada neste

quadrimestre para a TVHIV.

1. Participagdo nos Comité
Estadual de Vigilancia da
Morte Materna e Infantil —
SES; Comité Regional de
Vigilancia da Morte Materna
e Infantil da DRS 1.

1. As reuniGes foram
realizadas dentro das agdes
programadas do  Comité
Estadual de Vigilancia da
Morte Materna e Infantil da
SES e do Comité Regional
de Vigilancia da Morte
Materna e Infantil da DRS 1.
2 — Houve discussdao com os

representantes das
maternidades que
participaram das oficinas
preparatorias para o)

processo de consolidagdo da
Rede de Cuidados em
IST/Aids e Hepatites Virais
das s regides de Saude: Rota
dos Bandeirantes (Osasco),
Aracatuba, Araraquara I,
Barretos, Franca, Assis,
Marilia, Tupa, Adamantina,
Ourinhos, Araras, Pontal do
Paranapanema, Extremo
QOeste Paulista, Alta
Sorocabana, Alto Capivari,
Alta Paulista, Registro, Sdo
José do Rio Preto e Taubaté.

2.4 — Incentivar a participacdo do interlocutor de DST/Aids e
representantes dos Programas Municipais de DST/Aids
municipais nos Comités e GTs de mortalidade materno

1 - Reunido para adequagdo dos
protocolos de tratamento e
seguimento até alta-cura, junto ao

1. Incentivado a participagao
dos interlocutores nos
Comités Regionais de

1. O incentivo foi pauta
constante:
- Do Comité Estadual de
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infantil regional e municipal, para investigar, discutir e propor
medidas para redugdo e eliminagdo da TVHIV na sua drea de
abrangéncia, utilizando protocolo pré-estabelecido do
Ministério da Saude.

Departamento de
Obstetricia da

Hospital Sdo Paulo.
2 - Reunido com a SAP para
elaboracdo de EAD para sifilis
adquirida e sifilis na gestagdo para
profissionais da assisténcia a gestante.

Ginecologia e
maternidade do

investicdo na Cogespa e em
todos os espagos de
discussoes.

Vigilancia da Morte Materna
e Infantil da SES e Comité

Regional de Vigilancia da
Morte Materna e Infantil da
DRS I. - Das discussGes
sobre Eliminagdo da

Transmissdo Vertical do HIV
com os representantes do
GVE, DRS e demais
equipamentos das regides
de saude: Rota dos
Bandeirantes (Osasco),
Aracatuba, Araraquara |,
Barretos, Franca, Assis,
Marilia, Tupa, Adamantina,
QOurinhos, Araras, Pontal do
Paranapanema, Extremo
Oeste Paulista, Alta
Sorocabana, Alto Capivari,
Alta Paulista, Registro, Sao
José do Rio Preto e Taubaté,
no processo para
consolidagdo da Rede de
Cuidados em IST/Aids e
Hepatites Virais.

- Da Comissao de
Transmissao Vertical do HIV
e da Sifilis do Municipio de
S3o Paulo; e,

- Da Comissao Gestora
Estadual para o
fortalecimento das a¢bes de
cuidado das criangas
suspeitas ou confirmadas
para a Sindrome Congénita
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associada a infecgdo pelo

virus Zika e outras
sindromes causadas por
sifilis, toxoplasmose,

rubéola, citomegalovirus e
herpes da SES/SP.
2. Incentivado a participagao

dos interlocutores  nos
Comités Regionais de
investicdo em todos os

espacos de discussdes da CE
IST/Aids e parceiros.

3.1-Confeccdo de impressos de notificagdo, solicitagdo de | Reprogramado para o 29 | Solicitagdo de  confecgdo | Solicitacdo de confecgdo
baciloscopias, solicitacdo de cultura e teste de sensibilidade. quadrimestre. realizada. Em andamento realizada.
20/02- presencial para a regido de | Junho/2018 — solicitado que | realizadas 2 reunides com o
Santos e metropolitana com a | os GVEs realizassem a | Programa  Nacional de
presenca de 46 participantes. avaliaggo com os seus | Controle da Tuberculose —
23/02-web conferéncia para os GVEs | municipios a partir dos | PNCT e o grupo de

3.2-Avaliar os Indicadores epidemioldgicos e operacionais nos
municipios e GVE do Estado de Sao Paulo.

do interior, com 62 pontos e publico
estimado de 166.

indicadores enviados pela Div.
e fosse feito um
replanejamento.

A Divisdo de Tb coordenaria a
distancia, caso necessario.

validadores do SITETB para
discutir e avaliar o novo
Manejo Clinico de TB;

- realizada reunido(via web)
de discussdo com o grupo
de resisténcia para novas
recomenda¢des do Manual
da TB;

03/12-web conferencia para
os GVEs do interior, com 26
pontos e publico estimado
de

93.

06/12-presencial para a
regiado metropolitana e
baixada com a participacdo
de 41 gestores da TB.
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Realizado no periodo de 05 a 19 de | Ndao programado para o | Realizado no periodo de 5 a
3.3-Aumentar a identificagdo de busca de casos de TB nos | margo com 45302 Sintomaticos | quadrimestre. 19 de Novembro com 34390
municipios do Estado de Sao Paulo. respiratérios examinados e SR Exam e identificado 858
identificagcdo de 1051 casos. €asos;
3.4-Avaliar os Indicadores dos municipios do Estado de Sdo | 20/03 — presenca de 580 participantes. | Realizado no 19 | Realizado no 1¢

Paulo “no dia Mundial da Tuberculose’ com principal atengao
a cobertura do TDO e premiagdo dos municipios que
atingirem a meta.

guadrimestre.

guadrimestre.

3.5-Realizar curso semipresencial de Gestdo.

Programado para o 22 quadrimestre.

Reprogramado para 2019.

Reprogramado para 2019.

3.6-Realizar Férum Estadual da Tuberculose. Programado para o 22 quadrimestre. Reprogramado para o 3¢ 27/0.9-— presenca de 660
quadrimestre. participantes;
Programado para o 22 quadrimestre. Reprogramado para o 32 | Em edigdo um curso
. - — uadrimestre. semipresencial com
3.7-Realizar atividades de comunicagdo sobre Tuberculose. q . P .
videoaulas em parceria com
a SAP;
Realizado 3 encontros. Realizado 4 encontros | Realizado 4 encontros

3.8-Articulagdo com os setores da Sociedade civil.

presenciais nos dias 09/05;
13/06; 11/07 e 08/08 com os
membros do Comite da TB.
Realizagdo de edital de ONG.

presenciais nos dias 12/09;
10/10; 07/11 e 05/12 com
os membros do Comite da
TB. Os editaes: foi dado
andamento & solicitacdo de
2 convénios ( 2 ONGs) com
inicio da construgdao do
edital mas nao foi finalizado.
Os encontros foram
realizados mas o editais ndo.

3.9-Articulacdo intersetorial sobre Dependéncia Quimica com
o CRATOD e comunidade terapéutica.

Realizado nos dias 18/01, 21/02 e

11/04.

Realizadas nos dias 09/05,
13/06 e 08/08 no Hosp
Nestor G. Reis.

25/05 - Roda Viva HIV no
Instituto Clemente Ferreira
com 80 participantes.

Realizado no Hosp. Nestor G
Reis nos dias 12/09 e 19/10;

4.1 — Dar suporte para os Interlocutores Regionais da
Secretaria de Saude, para atuarem como apoiadores na
implementac¢do da Rede de Cuidados DST/Aids/HV (RC).

1 - Realizada duas discussGes com os
técnicos de referéncia para o
planejamento das acGes de

1 - Realizado reunido Regional
da Rede de Cuidados do
Estado de SP com

1 — O suporte presencial ou
a distancia aos
interlocutores foi viabilizado
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consolidagdo da Rede de Cuidados em
IST/AIDS e HV em 2018.

2 — Definido os indicadores para o
monitoramento dos Planos Regionais
de consolidagdo da Rede de cuidados
em IST/AIDS/HV.

profissionais do GVE e DRS
em 20/05;

2- Em 11 de Junho -
Videoconferéncia com os 15
DRS com participagdo de
interlocutores de IST/Aids e
Hepatites Virais, articuladores
da AB.

3- O tema “Papel do
Interlocutor de IST/HIV/Aids”
na implementacdo da Rede de
Cuidado também foi discutido
no dia 08/08 na reunido anual
para revisdao da PAM.

pelos apoiadores da CE
IST/Aids.

2 — Pela realizagdo da Il
Oficina de Facilitadores para

Consolidacdo da Rede de

Cuidados em IST/Aids e
Hepatites Virais.

3- Pelo langamento do
“Manual de apoio a

consolidagdo da Rede de
Cuidados para a resposta a
Sifilis Congénita, ao HIV/Aids
e as Hepatites Virais” e do
“Sumario Executivo da Rede
de Cuidados” em parceria
com a Preventiva da USP.

4 — Pela realizagdo do
modulo Il do Curso “Gestdo
e Planejamento em IST/Aids
" para 0s  nhovos
coordenadores de PM
IST/Aids e interlocutores de
IST/Aids do GVE, com a
participagdo da sociedade
civil organizada.

4.2 — Realizar oficinas regionais para implementagdo da Rede
de Cuidados DST/AIDS/HV.

As oficinas serdo realizadas
préoximos quadrimestres.

nos

As oficinas foram realizadas
de acordo com as agendas das
regionais de saude conforme
abaixo:

1-DRS1 - Grande SP,

Regiao de Saude (RS) — Rota
dos Bandeirantes , realizado
reunido preparatéria: 19/06
RS- Franco da Rocha
Realizado reuniao

1 - As oficinas foram
realizadas nas regides de
saude: Rota dos
Bandeirantes (Osasco),
Aracatuba, Araraquara I,
Barretos, Franca, Assis,
Marilia, Tupa, Adamantina,
Ourinhos, Araras, Alto
Capivari, Alta Sorocabana,
Pontal do Paranapanema,
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preparatdria em:02/08

2 -DRS lll = Araraquara

RS: Central Ill do DRS, reunido
Preparatoria: 13/08

Grupo de Trabalho Regional
instituido com apoiador do
COSEMS e Sociedade Civil

3 - DRS VIl = Campinas
Realizada reunido com DRS e
GVE e definido a RS Jundiai —
em 13/07

4 - DRS VIl — Franca
RS Franca, reuniao
preparatdria sera em 31/08

5 - DRS Xlll — Ribeirdo Preto
Realizada uma reunido entre
GVE, DRS e articuladoras da
AB, Nova reunido dia 20/08

Extremo Oeste Paulista, Alta

Paulista, S3o José do Rio
Preto e Taubaté.

2 - As reunides
preparatdrias para as
oficinas foram realizadas
nas regides de Saude:
Franco da Rocha, Barretos,

Bauru, Assis, Marilia, Tup3,
Adamantina, Ourinhos,
Araras, S3o Jodo da Boa
Vista e Taubaté.

3- Realizado discussdo do
processo junto aos
representantes do GVE e
DRS de Sorocaba.

4 -Realizados articulagGes
com o GVE de Campinas e
Ribeirdo Preto para
adequacdo do processo.

5 — Realizado suporte as
regides que iniciaram o

4.3 — Desenvolver a¢cbes para o fortalecimento da rede de
servicos especializados em DST/Aids.

para  definirem se irdo | processo em 2017 (Baixada
desenvolver as oficinas neste | santista, Registro, ABC e
ano. Alto Tieté).
6 - DRS XV - S3o José do Rio
Preto, Oficina 1 sera realizada
dia 30/08 .

1 - Realizada uma Oficina de | 1 - "Realizagdo da 82 Reunido | 1 — Discussdo com o

Sexualidade para pediatras, com a
participacdo de 20.

2 - Realizada uma Videoconferéncia
com o Departamento de IST/Aids/HV
do Ministério da Saude sobre o

Clinica de Aids Pediatrica do
Programa Estadual de
IST/Aids - S30 Paulo, no dia
13/06/2018, para

profissionais da rede

Instituto Adolfo Lutz para
planejamento da
reorganizacdo da rede de
carga viral.

2 — Realizagdo de 4 reunides
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Sistema de Monitoramento Clinico
(SIMC), com objetivo de avaliar a
reducdo do gap de tratamento no
Estado, bem como as dificuldades
encontradas no processo de
monitoramento. Programada reunido
presencial para 04 de abril para
discutir melhorias e ajustes no SIMC.

3 - Realizada discussdo sobre o
monitoramento clinico (SIMC), gap de
tratamento e dados de mortalidade do
Estado com todos municipios com a

GVE de Mogi das Cruzes, com
participacdo de 40 pessoas
4 - Capacitagdo e estagio sobre

Acolhimento,  Aconselhamento e
emissdo de laudos de Testes Rapidos
para alunos de enfermagem da USP e
Universidade Anhanguera.

5 - O CRT DST/Aids — Centro de
Referéncia e Treinamento DST/Aids
em parceria com o Conselho Regional
de Medicina do Estado de Sdo Paulo
(Cremesp) criaram e langaram o livro
“Ftica HIV/Aids — Uma epidemia que
se sustenta”,

especializada em IST/Aids.
Neste encontro foi realizado
um "Workshop sobre
Transicdo da Pediatria para
Clinica de Adultos em Aids
Pediatrica"", voltado para
toda a equipe da Infectologia
Pediatrica e Adulto dos
Servigos.

2 - Tutoria para 4 Residentes
do Hospital Emilio Ribas e 2
residentes do Hospital das
Clinicas em IST em maio e
junho.

2 - Realizada reunido para

discussdo dos fluxos de
assisténcia e prevengao
(exames, medicamentos,
testes, etc), para todos os

servi¢os da GVE de Barretos,

3 - Visita técnica de
supervisdo ao SAE de Osasco
com o Coordenador

Municipal, em maio.

4 - Foram treinados para
realizar preenchimento de
lipoatrofia facial 8 médicos
dermatologistas de diferentes

servicos especializados em
IST/Aids do Estado.

5 - Capacitagdo para
profissionais de saude em
Votuporanga sobre IST,
abordagem sindromica e
sifilis.

com laboratérios regionais
de Santos, Rio
Claro/Araraquara, Ribeirdo
Preto, Botucatu/Marilia para
reestruturacdo da rede de
carga viral no Estado.

3 - Visita técnica ao
municipio de Cagapava para
discussdo de estrutura e
melhoria da qualidade da
assisténcia as PVHA, com
participacdo do Prefeito,
Secretaria da Saude, PM
DST/Aids, GVE, gerente e
profissionais do servico e
sociedade civil.

4 - Realizagdo do seminario
"Atualizando-se em HIV e
Hepatites" para
profissionais do Estado (200
profissionais).

5 - Capacitagdo para
profissionais da Secretaria
de Administracdo
Penitencidaria em Manejo
Basico do HIV, coinfeccdo
com tuberculose e IST (60
profissionais).

6 - Capacitagdo para
profissionais da Secretaria
de Administracdo
Penitenciaria em
acolhimento e manejo de
pessoas  transexuais e
travestis (60 profissionais).
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6 - Reunido para elaboragdo
de capacitagdo sobre IST para
enfermeiros, em junho.

7 - Realizada oficina de
capacitacdo sobre
""Preven¢do Combinada nas
atividades de
Aconselhamento"" para
profissionais de UBS, Saude
Bucal, Saude mental, CTA e
Interlocucdo  Regional de
Jacarei.

8 - Capacitagdao em servico em
IST para médicos e
enfermeiros de servicos de
assisténcia especializada de
Guarulhos (SAE/CTA) e Sdo
Paulo (SAE Ceci e CTA Sergio
Arouca).

9 - Realizada video
conferéncia em parceria com
0 Ministério da Saude e o IAL
Central, com profissionais de
todos os laboratérios do
Estado para discutir a rede de
CD4 e Carga Viral, em junho.
10 - Realizada reunido com o
IAL Central para discussdo da
reestrusruacdo da rede de
carga viral no  Estado
(referéncias e fluxo de
encaminhamento de exames),
em junho.

11 - Realizada capacitagdo
para atendimentto da

7 - Realizada tutoria para 8
Residentes do  Hospital
Emilio Ribas e 4 residentes
do Hospital das Clinicas em
IST.

8 - Capacitagdo em
preenchimento de
lipoatrofia facial de 2
médicos dermatologistas do
municipio de S3o Paulo.

9 - Participagao na
capacitacdo sobre Melhoria
da Qualidade da Assisténcia
as PVHA, realizada no Rio de
Janeiro em parceria com o
Ministério da Saude.

10 - Realizag¢do da "Jornada
Faracéutica: Atualizagdo em
HIV e Coinfecgdes" (120
farmacéuticos dos Servigos
Especializados em HIV/Aids).
11 - Discussdao  para
implantacdo da Prevencgdo
Pré-Exposicdo ao HIV (
PrEP) nos paises da América
Latina, em parceria com o
Ministério da Saude e PM
DST/Aids de SP ( 20
representates do Uruguai,
Paraguai, Argentina e
Brasil).

12 — Oficina sobre Sifilis
Congénita para médicos
pediatras, infecto-pediatras
e profissionais dos Servicos
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populagdo trans em 5 e 6 de
junho, com participagdo de 40
profissionais da rede."

12 - '"Realizagdo da 92
Reunido Clinica de Aids
Pediatrica do Programa
Estadual de DST/Aids - S3o
Paulo, no dia 08/08/2018. O
tema desse encontro foi
""Alteragdes psiquiatricas no
adolescente infectado pelo
HIV"".

13 - Realizacdo de encontro
com profissionais da pediatria
dos servicos especializados
para discussdo de casos
clinicos.

14 - Parceria com a Faculdade
de Medicina da USP, NEPAIS e
NUDHES no seminario ""Ecos
da Conferéncia de Aids de
2018"", com mesas redondas
sobre ""PrEP, PEP e estigma:
LGBT, juventude, pessoas
usudrias de drogas e
trabalhadores sexuais"" e
""Medicamentos,
Indetectavel e criminalizagao
da transmissdo"", em 31 de
agosto.

15 - Realizada capacitacdo
sobre Sifilis para equipe de
médicos residentes de saude
da familia da em julho.

16 - Realizagdo de uma oficina

Especializados em HIV/aids
(100 pessoas).
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para médicos de referéncia
em genotipagem, em parceria
com o Ministério da Saude,
com participagdo de 63
profissionais médicos.

16 - Realizadas duas reunides
para avaliagdo e revisdo de
fluxos de  procedimentos
reparadores de lipodistrofia,
sendo uma com o Hospital
Emilio Ribas e uma com o
Hospital de Diadema, ambas
em agosto.

17 - Realizado levantamento
da necessidade de isoniazida
300mg para tratamento da
infeccdo latente por
tuberculose, com estimativa
de aproximadamente 7.000
pacientes no Estado.

18 - Realizadas 3 palestras na
campanha de combate a sifilis
realizada pelo  Conselho
Regional de Farmacia, com
participagdao presencial de 50
farmacéuticos, transmissdo ao
vivo, gravacdo de aula com
disponibilizagdo no site do
CRF, em agosto."

OBIJETIVO 111.2.4 Aprimorar agdes de vigilancia para as doengas em eliminagdo.
META 2016-2019 Meta 1 - Apoiar? 100% dos municipios prioritarios com prevaléncia de tracoma inflamatério acima de 5%. Linha de Base:108
municipios prioritarios (ODS 3.3).

237



SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
RELATORIO 32 QUADRIMESTRE — RDQA 2018

Meta 2 - Acompanhar3 100% dos municipios em relagdo ao alcance ou a sustentagdo da meta de eliminagdo da Hanseniase (igual a
menos de 1 caso /10.000 hab.). (ODS 3.3)
Meta 3- Manter o estado sem ocorréncias de casos de raiva em humanos. (ODS 3.3)

OBIJETIVO DE ODS 3 - Assegurar uma vida saudavel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.
DESENVOLVIMENTO Meta 3.3 — Até 2030, acabar com as epidemias de AIDS, tuberculose, maldria e doencas tropicais negligenciadas, e combater a
SUSTENTAVEL - ODS hepatite, doengas transmitidas pela dgua, e outras doengas transmissiveis.

INDICADOR 1- Nimero de municipios prioritarios apoiados/nimero de municipios prioritarios X 100.

2 - Emissdo de relatérios quadrimestrais (3 ao ano) da prevaléncia da hanseniase.

3 - Numero de casos autdctones de raiva em humanos.

META - 2018 Meta 1- Apoiar 70% dos municipios prioritarios com prevaléncia de tracoma inflamatério acima de 5%. Linha Base: 108 municipios
prioritarios.

Meta 2 - Acompanhar3 100% dos municipios em relagdo ao alcance ou a sustentagdo da meta de eliminagdo da Hanseniase (igual a
menos de 1 caso /10.000 hab.).

Meta 3 - Oferecer suporte técnico para o aprimoramento das agdes municipais de vigildncia da raiva.

~ PRAZO DE
PROGRAMACAO 2018 EXECUCAO mgggm AEe ARCERIAS
RECURSOS RESPONSAVEL
1.1- .Reunlao com. ?S GVE .para dls.cu.ssao: elaboracgado, 5 reuniso com os 932 CVE
planejamento e avaliacdo do projeto de eliminacao do tracoma GVE Junho Dezembro
como causa de cegueira.
1.2 Treinamento de monitores em educagdo em saude ocular e . . 932 CVE
A . .. R L, 2 treinamentos Maio Novembro
vigilancia epidemiolégica com énfase em Triquiase tracomatosa
1.3 Orientagdo e supervisdo técnica para a realizacdo do censo de
tracoma em municipios com populagdo de criangas de 1 a 9 anos - 932 CVE
. - . s 5 supervisoes Marco Dezembro
menor do que 3000 habitantes e dos Inquéritos epidemioldgicos
domiciliares de tracoma.
2.1- Elaborar Relatérios Quadrimestral de monitoramento da L. . 932 CVE
A , - 03 Relatodrios Abril Dezembro
prevaléncia de hanseniase dos 645 municipios.
Fundacdo
2.2- Reali ido Técnica de Avaliagdo do P Estadual Paulist
ea |z?r reunido Técnica de Avaliagdo do Programa Estadua 01 reunido Maio Dezembro 932 CVE aulista
da Hanseniase. contra a
Hanseniase
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2.3- Realizar reunido Preparatéria Campanha de Hanseniase, . 932 CVE
s 01 Reunido Julho Dezembro
Geohelmintiase e Tracoma.
2.4- Realizar WEB Conferéncia de Mobilizagdo da Campanha .
. , o ¢ P 01 WEB Conferencia Agosto Agosto 932 CVE
Nacional de Hanseniase, Geohelmintiase e Tracoma.
2.5- Realizar WEB Conferéncia de Mobilizagdo da Campanha 932 CVE
Estadual Anual de Combate a Hanseniase para divulgagdo de sinais | 01 WEB Conferencia Outubro Outubro
e sintomas da hanseniase para populagdo.
Orientagdes Técnicas
3.1 — Apoiar técnica e logisticamente os municipios do estado de | realizadas; Analises
S3o Paulo para realizarem profilaxia pré-exposi¢cdo para raiva e | Laboratoriais . Instituto -
P - P P p' gao b . . Janeiro Dezembro 932 Municipios
controle soroldgicos, para pessoas sob risco constante de | realizadas; Apoio Pasteur/GVE
exposicdo ao virus. Técnico e Logistico
oferecido
Orientagdes Técnicas Municipios
. . A . . realizadas; Analises
3.2 — Incentivar o aprimoramento da vigilancia da raiva, por meio - .
. - . Laboratoriais . Instituto
de apoio técnico e logistico para coleta e envio de amostras para o . . Janeiro Dezembro 932
. s - . . . realizadas; Apoio Pasteur/GVE
diagnéstico laboratorial e monitoramento da circulagdo viral. . L
Técnico e Logistico
oferecido
Orientagdes Técnicas Municipios/
. P i L realizadas; GVE
3.3 — Apoiar técnica e logisticamente os municipios do estado de . .
~ . . N o Suprimento de . Instituto
Sdo Paulo para a realizagdo de vacinagdao antirrdbica de cdes e . Janeiro Dezembro 932
. seringas e agulhas; Pasteur
gatos, em campanhas e rotina. e
Distribuicdo de
vacinas
e a . . ReuniGes técnicas, . GVE
3.4 — Promover a qualificacdo e a atualizacdo de conhecimentos - . Instituto
~ .. . A . . capacitagdes e Janeiro Dezembro 932
para atuagao de profissionais na vigilancia e controle da raiva. . Pasteur
eventos realizados
3.5 — Realizar e coordenar reuniGes do Comité Estadual de Seis reunides Instituto
Vigilancia e Controle de Raiva do Estado de Sdo Paulo (DECRETO realizadas Janeiro Dezembro 932 Pasteur
N2 61.102, DE 30 DE JANEIRO DE 2015).
~ . ~ e Material informativo .
3.6 — Promover a producgdo, divulgacdo, acesso e utilizacdo da . . Instituto
. ~ A ~ . produzido; eventos Janeiro Dezembro 932
informagdo como apoio a vigilancia e prevengdo da Raiva. Pasteur

educativos em saude
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realizacdo de Profilaxia de Raiva, de acordo com a Norma Técnica
de Profilaxia de Raiva Humana do Ministério da Saude

realizadas, apoio
técnico realizado

realizados
3.7 - Avaliar o banco de dados do SINAN e orientar tecnicamente | Relatérios Municipios
GVEs e Municipios em relagdo a notificagdo compulsdria de | produzidos, Instituto GVE
"Acidente por animal potencialmente transmissor da raiva" e a | orientagOes técnicas | Janeiro Dezembro 932 Pasteur

1.1- Reunido com os GVE para discussdo, elaboragdo,
planejamento e avaliagdo do projeto de eliminagdo do tracoma
como causa de cegueira.

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS ACOES

Realizada reuniGes com os GVE
Campinas, Franco da Rocha, Mogi das
Cruzes e Taubaté

Treinamento para as atividades de
campo do inquérito epidemioldgico
domiciliar de tracoma. Campos de
Jorddo. Participaram 35 profissionais
de saude dos GVE Mogi das Cruzes,
Franco da Rocha, Campinas, Sdo José
dos Campos, Caraguatatuba e Taubaté.

Reunido de avaliagdo e
planejamento das atividades
Aguas de Sdo Pedro.
Participaram do evento 45
profissionais de saude: GVEs
Mogi das Cruzes, Osasco,
Aracatuba, Assis, Barretos,
Bauru, Botucatu, Marilia,
Piracicaba, Presidente
Prudente, Registro, Sao
José dos Campos, Sdo José
do Rio Preto, Jales,
Sorocaba e Taubaté

Reunido de avaliagdo e
planejamento do
programa de vigilancia
epidemioldgica e
controle do tracoma em
Aguas de Linddia de 10 a
13/12. Participaram do
evento 40 profissionais

de saude: GVE - Mogi
das Cruzes, Franco da
Rocha, Osasco,
Aragatuba, Campinas,
Marilia, Presidente
Venceslau, Sdo Jodo da
Boa Vista,

Caraguatatuba, Sdo José
do Rio Preto, Itapeva e
Taubaté.

1.2 Treinamento de monitores em educagdo em saude ocular e

Programado para 22 quadrimestre.

Realizado nos dias 20 a 22

N&o realizado.

tracoma em municipios com populacdo de criangas de 1 a 9 anos
menor do que 3000 habitantes e dos Inquéritos epidemioldgicos
domiciliares de tracoma.

campo do inquérito epidemioldgico
domiciliar em Juquitiba - GVE Osasco.

domiciliar em Juquitiba -
GVE Osasco, Taubaté e Sao
José dos Campos.

vigilancia epidemiolégica com énfase em Triquiase tracomatosa. de agosto.
. ~ Ca e . Supervisdo no municipio de Torre de | Trabalho de campo do | Treinamento para as
1.3 Orientagdo e supervisdo técnica para a realizagdo do censo de . L. . C -
Pedra — GVE Botucatu. Trabalho de | inquérito epidemioldgico | atividades de campo do

inquérito domiciliar do
Tracoma, Mogi  das
Cruzes, 10 a 14/09 para
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Supervisdo do inquérito GVE
Presidente Venceslau, Assis
e Marilia.

Planejamento do Censo de

tracoma em Candido
Rodrigues, GVE Araraquara.
Participagdo reunido do
Colegiado  regional CiR
Taubaté e S3do José dos
Campos;

Treinamento para as
atividades de campo do
inquérito epidemioldgico
domiciliar de tracoma GVE —
Franco da Rocha - 30
participantes dos

municipios.

21  profissionais  de
saude; em Presidente
Prudente 18 e 19/09
para 28 participantes;

- Treinamento de
entrevistadores para as
atividades de campo do
inquérito domiciliar do
Tracoma em 01/10/2018
— Jacarei, GVE S3o José
dos Campos - 42
participantes; GVE
Franco da Rocha 05/12

Censo de tracoma em
Candido Rodrigues, GVE
Araraquara e em
Jumirim GVE Sorocaba.

2.1- Elaborar Relatdrios Quadrimestral de monitoramento da
prevaléncia de hanseniase dos 645 municipios.

Em desenvolvimento.

Realizado.

Realizado

2.2- Realizar reunido Técnica de Avaliacdo do Programa Estadual
da Hanseniase.

Programada para 22 quadrimestre (15
a 17/05).

Realizado em 21/05/2018.

Realizado Reunido dos

Interlocutores de
Hanseniase

(05/12/2018) para
reforgo das necessidades
de conclusao de
agenda.( Monitoramento
e Planejamento,

Campanha Janeiro-Roxo)

2.3- Realizar reunido Preparatéria Campanha de Hanseniase, | Ndo houve necessidade de realizar | Realizado no 12 | Realizado no 1¢
Geohelmintiase e Tracoma. reunido presencial (realizada Web). quadrimestre. quadrimestre.
2.4- Realizar WEB Conferéncia de Mobilizagdo da Campanha | Realizada em 08 de margo de 2018. Realizado no 12 | Realizado no 1¢
Nacional de Hanseniase, Geohelmintiase e Tracoma. quadrimestre. quadrimestre.
2.5- Realizar WEB Conferéncia de Mobilizacdo da Campanha | Programado para o 22 quadrimestre. Reprogramada para 32 | Campanha adiada para

Estadual Anual de Combate a Hanseniase para divulgagdo de sinais

guadrimestre.

janeiro de 2019. Web
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e sintomas da hanseniase para populagdo.

nao realizada

3.1 — Apoiar técnica e logisticamente os municipios do estado de
Sdo Paulo para realizarem profilaxia pré-exposicdo para raiva e
controle soroldgicos, para pessoas sob risco constante de
exposi¢do ao virus.

Foram analisadas 100% das 8575
amostras bioldgicas recebidas para
controle sorolégico de raiva.

- 100% das 13.908 amostras
bioldgicas recebidas foram
analisadas para o controle
soroldgico de raiva.

100% das 7.284
amostras bioldgicas
recebidas foram
analisadas para o

controle soroldgico de
raiva.

3.2 — Incentivar o aprimoramento da vigilancia da raiva, por meio
de apoio técnico e logistico para coleta e envio de amostras para o
diagnéstico laboratorial e monitoramento da circulagdo viral.

- Foram analisadas 100% das 2326
amostras bioldgicas recebidas para
diagndstico viroldgico de raiva.

- Habilitagdo de 2 municipios de ESP no
GAL médulo animal para cadastro de
amostras e acesso de resultados de
exames, como avaliacdo prévia a
expansdo a todos os municipios do
estado.

- 100% das 1.952 amostras
bioldgicas recebidas foram
analisadas nas técnicas de
diagndstico virolégico de
raiva.

- Em fase de preparagdo a
habilitacdo em 01/10/2018
de todos os municipios de
SP no mddulo Animal do
GAL para diagndstico de
raiva.

100% das 2.810
amostras bioldgicas
recebidas foram

analisadas nas técnicas
de diagnéstico virologico
de raiva.

Transferida para margo
de 2019 a habilitagdo
dos municipios no GAL
Animal.

3.3 — Apoiar técnica e logisticamente os municipios do estado de
Sdo Paulo para a realizagdo de vacinagdo antirrdbica de cdes e
gatos, em campanhas e rotina.

- Calculo das populagbes de cdes e

gatos por municipio, baseado nas
médias de animais vacinados, das
séries historicas;

- Definicdo de logistica de

redistribuicdo de Vacina Antirrabica
Canina (VARC), remanescentes das
campanhas realizadas em 2017;

- Solicitagdo de VARC ao Ministério da
Saude, de acordo com a necessidade e
possibilidade de armazenamento no
CDL;

- Liberagdo de VARC aos municipios
que realizariam campanhas de
vacinagdo nos meses de janeiro a abril.

-Solicitacdo de VARC ao
Ministério da Saude, de
acordo com a necessidade e
possibilidade de
armazenamento no CDL;

- Liberagdo de VARC aos
municipios que realizariam
campanhas de vacinagdo
nos meses de maio a agosto.
- Aquisicdo de seringas e
agulhas a serem distribuidas
pelos GVEs aos municipios;

- Abertura de processo para
aquisicdo cartazes, folhetos
e comprovantes de
vacinagdo de cdes e de
gatos, a serem distribuidos

-Solicitagdo de VARC ao
Ministério da Saude, de

acordo com a
necessidade e
possibilidade de

armazenamento no CDL;
-Liberagdo de VARC aos
municipios que
realizariam vacinagao
em campanhas e rotina
nos meses de setembro
a dezembro;

-Remanejamento de
VARC entre municipios
que  encerraram  as
campanhas de vacinagao
e possuiam sobras a
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aos municipios que ndo os
possuem, ja em distribuicao.
- Envio de Nota Técnica
01/2018-IP/CCD/SES-SP,
referente  Campanha de
Vacinagdo Antirrabica
canina e felina 2018.

outros municipios
conforme demanda e
necessidade;

-Criagdo dos formuldrios
para preenchimento dos
dados das campanhas de
vacinagdo municipais do
ano de 2018.

- Elaboragdo de cronograma para
realizagdo de eventos nos préximos
quadrimestres.
- Instituicdo
Organizadora

de
do

Comissao
técnico

uma
evento

- Realizado processo para
contratagdo de servigos para
realizacdo do XI Seminario
de Vigilancia e Controle da
Raiva e continuidade dos

-Realizado o evento “XI
Seminario de Vigilancia e
Controle da Raiva”, nos
dias 01 e 02 de outubro
de 2018;

cientifico (Portaria IP — 3, de 8-3-2018); | trabalhos da  comissdo | -Realizado o “I Curso de
- Treinamento sobre profilaxia da raiva | organizadora. Capacitagdo:
para o GVE de S3o José dos Campos | - Treinamento sobre | Caracterizagdo
3.4 — Promover a qualificacdo e a atualizacdo de conhecimentos em 12/04/2018. profllaxuj\ da raiva em demograflca. 'd'e caes e
~ L A . Corumbd - MS gatos domiciliados em
para atuagao de profissionais na vigilancia e controle da raiva. . G
municipios brasileiros”,
de 26 a 29 de novembro
de 2018;
-Realizados
treinamentos sobre
profilaxia da raiva no
GVE S3do José dos
Campos e municipio de
Sao Paulo.
2 reunibes realizadas (19/02 e 09/04). | - Foram realizadas duas | -Reunido do més de
reunides do Comité nas | outubro substituida pela

3.5 — Realizar e coordenar reunibes do Comité Estadual de
Vigilancia e Controle de Raiva do Estado de Sdo Paulo (DECRETO
N2 61.102, DE 30 DE JANEIRO DE 2015).

datas de
13/08/2018.

04/06/2018 e

participagao no Xl
Seminario de Vigilancia e

Controle da Raiva, e
realizada reunido de
encerramento em
10/12/18.
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3.6 — Promover a producdo, divulgacdo, acesso e utilizacdo da
informagdo como apoio a vigilancia e prevengao da Raiva.

- Site atualizado;

- Revisdo e reedigdo de material
educativo e folhetos institucionais;

- Revisdo do Manual de Normas e
Procedimentos para Vacinagdo / MS.

- Site atualizado;

- Revisdo e reedicdo de
folhetos educativos e
institucionais.

-Abertura de processo para
confecgdo de livreto
educativo sobre raiva.

- Em andamento a
organizagdo de evento “Dia
Mundial Contra Raiva -
Pasteur de portas abertas” a
realizar-se em 30/9/2018

-Site atualizado;
-Folhetos educativos e
institucionais revisados e
impressos, divulgados e
fornecidos conforme
demanda e solicitagdo.;
-Confeccionado o livreto
“Todos juntos contra a
raiva: Atividades ludicas
para aprendizado sobre
a raiva”;

-Realizado o evento “Dia
Mundial Contra Raiva —

3.7 - Avaliar o banco de dados do SINAN e orientar tecnicamente
GVEs e Municipios em relagdo a notificagdo compulséria de
"Acidente por animal potencialmente transmissor da raiva" e a
realizacdo de Profilaxia de Raiva, de acordo com a Norma Técnica
de Profilaxia de Raiva Humana do Ministério da Saude.

Pasteur de portas
abertas.
- Orientagdo realizada mediante as | Orientagdo realizada | Orientagdo realizada

demandas dos GVEs e municipios via
e-mail ou contato telefonico;

- Realizadas tentativas de avaliagdo
sem sucesso por apresentar dados
inconsistentes devido a falhas no
banco.

mediante as demandas dos
GVEs e municipios via e-mail
ou contato telefonico;

mediante as demandas
dos GVEs e municipios
via e-mail ou contato
telefdnico.

DIRETRIZ 1ll.3
INTERMEDIARIOS.

FORTALECER AS AGCOES DE VIGILANCIA EM SAUDE DAS DOENGAS TRANSMITIDAS POR VETORES E HOSPEDEIROS

OBIJETIVO 111.3.1

Promover a eliminagdo da transmissao da esquistossomose do Estado de Sdo Paulo.

META 2016-2019

Apoiar' a investigacdo de 100% dos casos notificados de esquistossomose. (ODS 3.3)

OBIJETIVO DE
DESENVOLVIMENTO
SUSTENTAVEL - ODS

ODS 3 - Assegurar uma vida sauddvel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.
Meta 3.3 — Até 2030, acabar com as epidemias de AIDS, tuberculose, malaria e doengas tropicais negligenciadas, e combater a hepatite,
doencas transmitidas pela 4gua, e outras doengas transmissiveis.
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INDICADOR

Ndmero de casos de esquistossomose notificados com investiga¢do apoiada/ nimero de casos notificados x 100.

META - 2018

Meta 1 - Realizar investiga¢do da positividade de planorbideos em 100% dos municipios com transmissdo autdctone de esquistossomose.
Meta 2 - Apoiar a investiga¢do dos casos de Esquistossomose com vistas a atingir a meta de eliminagao da doenga no Estado de Sao Paulo.

~ PRAZO DE
PROGRAMACAO 2018 ~
: s oT)IgEM AREA PARCERIAS
RECURSOS RESPONSAVEL
1.1 - Realizar pesquisa malacologica em municipios com casos | Casos pesquisados. | Janeiro Dezembro 932 SUCEN CVE
autdctones notificados a SUCEN.
2.1 - Apoiar as de Vvigilancia epidemioldgica da | Realizagdo de uma Junho Junho 932 CVE
Esquistossomose nas dreas de risco, buscando diagnosticar e tratar | web/video
precocemente os casos autdctones e importados. conferéncia com os
GVEs.

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS AGOES

A SUCEN nao recebeu notificagdo
de casos autdctones.

A SUCEN realizou pesquisa
malacoldgica em 9
municipios das regionais: da

1.1 - Realizar pesquisa malacologica em municipios com casos
autéctones notificados a SUCEN.

Mudanca de estratégia:
Capacitagdo de equipes
regionais em pesquisa

Gde. S3o Paulo, Vale do | planorbidica e projetos de
Ribeira, Litoral Norte e | pesquisa.
Campinas. Aquisicdo insumos para os
laboratdrios para
identificacdo de espécies e
positividade.
2.1 - Apoiar as de Vvigilancia epidemioldgica da | Web conferéncia programada | Web conferéncia | Web: reprogramada para
Esquistossomose nas areas de risco, buscando diagnosticar e tratar | para o 22 quadrimestre. reprogramada para o 39 | 2019.
precocemente os casos autdctones e importados. quadrimestre. Em 2018 foram notificados
398 casos de

esquistossomose no SINAN,
sendo 41 autéctones do
Estado de S3o Paulo.

RegiGes notificantes:
Capital, Santo André, Mogi
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das Cruzes, Osasco,
Campinas, Piracicaba,
Registro, Ribeirdo Preto
Santos entre outras.

Obitos: Dos casos
importados notificados, 03
foram a oébito. Quanto aos
casos autoctones, nao

houve dbito.
OBIJETIVO 111.3.2 Apoiar agdes de prevencgao e controle de doengas vetoriais.
META 2016-2019 Meta 1 - Aprimorar' o sistema de vigilancia e diagndstico etioldgico de vetores e reservatdrios da Febre Maculosa Brasileira - FMB. (ODS
3.3)

Meta 2- Monitorar 10% dos municipios limitrofes aqueles com transmissdo humana para identificacdo da ocorréncia de casos de Febre
Maculosa. Linha de base: 142. (ODS 3.3)

Meta 3 - Realizar pesquisa em 100% dos municipios selecionados para detec¢do do inseto transmissor da Leishmaniose Visceral. Linha
de base - 296 municipios SNRV (Silenciosos Ndo Receptivos, Vulnerdveis, de acordo com classificagdo do Programa). (ODS 3.3)

Meta 4 - Ampliar para 50 o nimero de municipios treinados para realizacdo do diagnéstico precoce de Leishmaniose Visceral Humana.
Linha de Base: 26 municipios prioritarios. (ODS 3.3)

Meta 5 - Investigar 100% das epizootias em primatas ndo humanos. (ODS 3.3)

Meta 6- Monitorar anualmente a resisténcia de inseto transmissor de Dengue, Chikungunya e Zika aos inseticidas utilizados no controle
quimico em 100% dos municipios sentinela. Linha de Base: 10 municipios. (ODS 3.3)

Meta 7- Avaliar a efetividade? das a¢Bes de controle do inseto transmissor de dengue, Chikungunya e Zika em 15% dos municipios acima
de 100 mil habitantes e com transmissdo de dengue . Linha de Base: 75. (ODS 3.3)

Meta 8- Capacitar 100% dos municipios acima de 100 mil habitantes para planejamento e execug¢do de a¢des de educagdo, comunicagdo
e mobilizagdo social para controle de dengue. (ODS 3.3)

Meta 9 - Coordenar? o inicio da Investigacdo de 80% dos dbitos por dengue em até 48 horas. (ODS 3.3)

Meta 10 - Apoiar 100% dos municipios com presenga de transmissores de maior risco da doenca de Chagas em ag¢des de prevengdo e
promocdo da saude. Linha de base: 234 municipios. (ODS 3.3)

OBJETIVO DE ODS 3 - Assegurar uma vida saudavel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.
DESENVOLVIMENTO Meta 3.3 — Até 2030, acabar com as epidemias de AIDS, tuberculose, malaria e doencas tropicais negligenciadas, e combater a hepatite,
SUSTENTAVEL - ODS doencas transmitidas pela dgua, e outras doengas transmissiveis.
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INDICADOR 1- Sistema de vigilancia de vetores e reservatdrios de Febre Maculosa Brasileira aprimorado.

2- Nimero de municipios limitrofes monitorados/total de municipios limitrofes X 100.

3 - Numero de municipios pesquisados dentre os selecionados /Nimero de municipios selecionados x 100.

4- Numero de municipios com o teste rapido implantado.

5- Nimero de epizootias investigadas/nimero de epizootias notificadas X 100.

6- Numero de municipios sentinela monitorados anualmente/nimero de municipios sentinela x 100.

7 - Nimero de municipios avaliados acima de 100mil hab./ Numero de municipios, acima de 100mil habitantes, com transmissdo x 100.
8- Nimero de municipios acima de 100 mil habitantes capacitados em planejamento e execugao de a¢des de educagdo, comunicagdo e
mobiliza¢do social para controle de dengue/NUmero de municipios acima de 100 mil hab. X 100.

9 - Nimero de ébitos por dengue com inicio de investigacdo em 48 horas / Niumero de dbitos por dengue notificados x 100.

10 - Nimero de municipios com presenca de transmissores de maior risco da doenca de Chagas apoiados/NUmero de municipios com
presenca de transmissores de maior risco da doenga de Chagas x 100.

META - 2018 Meta 1 — Realizar ag¢Ges para classificagcdo de areas de risco para Febre Maculosa Brasileira em 25% dos municipios selecionados (10%
dos municipios limitrofes com casos humanos no quadriénio — linha de base 142 municipios).

Meta 2- Capacitar 100 % dos profissionais de saude de 6 GVEs com transmissdao humana de Febre Maculosa Brasileira.

Meta 3 — Realizar pesquisa entomoldgica em 25% dos municipios Silenciosos Ndo Receptivos Vulneraveis (SNRV) para Leishmaniose
Visceral (LV).

Meta 4 - Capacitar os profissionais de saide de 6 municipios com transmissdo de LV humana.

Meta 5 — Investigar 100% das epizootias notificadas.

Meta 6 - Realizar pesquisas com armadilhas em 100% dos municipios selecionados.

Meta 7 — Monitorar a qualidade do trabalho de bloqueio de transmissdo em 25% dos municipios selecionados.

Meta 8 — Capacitar 25% dos municipios acima de 100 mil habitantes em a¢des de educagao, comunicagao e mobilizagdo social.

Meta 9 - Coordenar o inicio da investigacao de 80% dos 6bitos por Dengue em até 48 horas

Meta 10 — Apoiar 25% dos municipios com presencga de transmissores de maior risco para doenga de Chagas.

~ PRAZO DE
PROGRAMACAO 201 =
— — e Ogg:M AREA PARCERIAS
RECURSOS RESPONSAVEL
1.1 -Articular com municipios, coleta e analise da sorologia animal, | Municipios com Janeiro Dezembro 932 SUCEN
classificar dreas de risco e divulgar resultados obtidos. areas classificadas
2.1 -Capacitar Profissionais de Saude para investigacdo | 4 capacitagbes Janeiro Dezembro 940 CVE CVE/SUCEN
Epidemioldgica de FMB na Pré — Consulta. realizadas .
3.1 Realizar as pesquisas entomoldgicas e medidas de manejo | Pesquisas Janeiro Dezembro 932 SUCEN
ambiental e educativas quando da detecg¢do do vetor. realizadas.
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4.1 — Capacitar 6 municipios com transmissdo de LV Humana. Capgmtagoes Janeiro Dezembro 940 CVE CVE/IAL
realizadas.
4.2 — Realizar o Férum Estadual de Leishmaniose Visceral. Forum realizado Agosto Dezembro 932 CVE
100% das Janeiro Dezembro 932 CVE CVE/IAL/
5.1 — Investigar 100 % das Epizootias Notificadas. nojclflca.goes de SUCEN
epizootias
investigadas.
6.1 Realizar atividades de colocacdo e retirada de armadilhas para | Monitoramento Setembro Dezembro 932 SUCEN
monitoramento da susceptibilidade do vetor. realizado.
7.1Realizar avaliacdo pré e pos bloqueio de nebulizagdo em 15% | Avaliagdo realizada. | Janeiro Dezembro 932 SUCEN
municipios acima de 100 mil habitantes com transmissdo de
arboviroses.
8.1 Capacitar e orientar municipios sobre ag¢Ges de educagdo, | Municipios Janeiro Dezembro 932 SUCEN
comunicagao e mobilizagdo social para controle de arboviroses. capacitados.
9.1- Avaliagdo do protocolo de investigacdo de ébitos. Protocolo avaliado. | Janeiro Julho 932 CVE CCD/IAL/CVE-
Central/GVE
CRS/DRS
9.2 - Reunido do Comité de Investigacdo de Obito. Reunido realizada. Julho Dezembro 932 CVE CCD/IAL/CVE
CRS
Css
CGSS
CREMESP
10.1 Realizar ag¢bes de estimulo a notificagdo de insetos em | Municipios Janeiro Dezembro 932 SUCEN
municipios com presenga de transmissores de maior risco para | apoiados.
doenga de Chagas.

1.1 -Articular com municipios, coleta e analise da sorologia animal,
classificar dreas de risco e divulgar resultados obtidos.

Selecdo dos municipios a serem

trabalhados em 2018.

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS AGOES

Coleta, andlise da sorologia
e classificagdo de risco
programado para o 3¢
quadrimestre.

Municipios de Suzano, Franco

da Rocha, Barueri e Sdo José
do Rio Preto foram
trabalhados.

2.1 -Capacitar Profissionais de Saude para investigacdo

Acdo programada para o 29

Agdo programada para o 39

Realizada a Semana de
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Epidemioldgica de FMB na Pré — Consulta.

guadrimestre durante a “Semana
de Mobilizagdo contra Febre
Maculosa Brasileira.

quadrimestre  durante a
“Semana de Mobilizagdo
contra Febre  Maculosa
Brasileira”.

mobilizagdo contra  Febre
Maculosa nos municipios da
RMSP com transmissao.

Outras ag0es realizadas:

- realizadas ReuniGes Técnicas
para apresentagdo da
situagdo epidemioldgica da
Febre Maculosa em varios
locais: municipio de Sdo Paulo

(60 participantes), Hospital
Sirio Libanés (40
participantes),

Hospital das Clinicas (60

participantes), GVE Sdo Jodo
da Boa Vista (40
participantes), GVE Assis (40
participantes), DRS | (40
participantes),GVE Sorocaba
(40 participantes)

- Simpodsio Regional de Febre
Maculosa, Piracicaba (100
participantes);

- Simpdsio da RMSP de Febre
maculosa, S3o Paulo (200
participantes);

Web conferéncia -Alteracdo
do padrdo epidemioldgico da
Febre Maculosa o estado de
Sdo Paulo 2018 ( 120
pessoas).

3.1 Realizar as pesquisas entomoldgicas e medidas de manejo
ambiental e educativas quando da detecgdo do vetor.

60 municipios
realizada.

com pesquisa

89 municipios com pesquisa
realizada.

85 municipios com pesquisa
realizada.

4.1 — Capacitar 6 municipios com transmissdo de LV Humana.

Necessidade de mudanca de
estratégia diante do novo kit
diagnéstico fornecido pelo MS a

Devido & limitacdo do novo
kit (30 kits ¢ 1 frasco
tampdo) foi acordado em

Realizado treinamento para
12 municipios prioritarios
para descentralizacdo do novo
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partir de janeiro de 2018 ( kit
Teste Rapido Onsite™ Leishmania
IgG/IgM Combo — CTK BIOTECH),
o qual vem com 30 testes e
apenas 1 frasco de diluente da
amostra, dificultando a
descentralizagdo. Dessa forma, a
realizagdo do TR passou a ser
novamente centralizado nos IAL
Regionais.

Foram realizados 1 Web
Conferéncias do Plano de A¢do de
LV (31 municipios participantes,
dos quais 10 apresentam
transmissdo humana de LV) e 1
Reunido técnica para capacitacdo
de municipios da Grande Sdo
Paulo ( 65 participantes de 16

municipios) nas quais foram
abordados os métodos
diagndsticos de LV, incluindo

novo kit de TR e readequagao do
fluxo.

conjunto com o comité de
Leishmaniose Visceral da
SES — SP a descentralizagdo

minimante para 0s
municipios prioritarios ( 13
municipios - 96% dos
casos). O  treinamento

destes  municipios  esta
programado para iniciar no
32 quadrimestre.

kit de teste rapido ( kit Teste
Rapido Onsite™ Leishmania
IgG/IgM  Combo - CTK
BIOTECH);

Outras ag0es realizadas:

Web conferencia- Sistema
Flebweb: Vigilancia de Vetor e
Reservatério da Leishmaniose
Visceral ( 181 participantes);
Web conferéncia -Plano de
Acdo de Leishmaniose
Visceral do Estado de SP ( 170
participantes).

4.2 — Realizar o Férum Estadual de Leishmaniose Visceral.

Programado para o] 29
quadrimestre.

Realizado o VI Foérum de
Leishmaniose Visceral do
Estado de S3do Paulo em
08/08/2018, com a
participacao de 310
profissionais.

Acdo realizada no 29
quadrimestre.

5.1 — Investigar 100 % das Epizootias Notificadas.

Investigadas 951 epizootias
(100% das epizootias notificadas).

Investigadas 406 epizootias
(100% das epizootias
notificadas).

Investigadas 271 epizootias
(100% das epizootias
notificadas).

Outras ac¢0es realizadas:

- Reunides Técnicas sobre
Febre Amarela/Vigilancia de
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Epizootias para varios
locais/regiGes: regido do DRS
de Taubaté, Vale do Ribeira,
Sorocaba.

- Reunido Técnica sobre
Vigilancia de Epizootias na
regido do Parque estadual da
Serra do Mar

- Oficina de Arboviroses
Paulista: Vigilancia e Controle
da Febre Amarela no Estado
de Sdo Paulo, (100
participantes)

- Oficina de modelagem de
Dados para previsao de surtos
de Febre Amarela.

- Web conferéncia - Como
coletar e armazenar amostras
de PNH (181 participantes).
-Reunido Técnica com a SMA
do ESP para revisdo da
portaria de Transporte de
PNH’s no estado.

6.1 Realizar atividades de colocagdo e retirada de armadilhas para | Atividade programada para 32 | Atividade prevista para | Atividade realizada.
monitoramento da susceptibilidade do vetor. quadrimestre. inicio em setembro com
instalagdo de ovitrampas
para coleta de ovos e
realizacdo do teste de
susceptibilidade no lab
entomologia em Marilia.

7.1 Realizar avaliagdo pré e pds bloqueio de nebulizagdo em 15% | 10 municipios com avaliagdo | Fonte sisaweb:01 municipio | Atividade de avaliagao

municipios acima de 100 mil habitantes com transmissdo de | realizada. com maior incidéncia de | realizada em dois municipios.
arboviroses. dengue com avaliacdo

realizada.
8.1 Capacitar e orientar municipios sobre acBes de educagdo, | Atividades preparatdrias. Orientados municipios | Atividades preparatorias para
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comunicagao e mobilizagdo social para controle de arboviroses.

regido de Aragatuba e
programados seminario
para muncipios acima de
100 mil habitantes em
setembro.

Seminario na regidao
metroplitana de Sao Paulo e
Baixada Santista e nas regioes
de Ribeirdo Preto e Rio Preto.

9.1- Avaliagdo do protocolo de investigacdo de ébitos.

Protocolo em avaliagdo. Término
programado para julho/18.

Realizado o VI Férum de
Leishmaniose Visceral do
Estado de Sdo Paulo em
08/08/2018, com a
participagdo de 310
profissionais.

Investigadas 406 epizootias
(100% das epizootias
notificadas).

Realizado no 22 quadrimestre.

9.2 - Reunido do Comité de Investigacdo de Obito.

Programado para o 22 semestre
de 2018.

N3o tendo sido formalizado
o comité, a reunido para a
discussdo/investigacdo dos
Obitos  ocorridos entre
janeiro e julho/2018 foi
realizada por técnicos do
CVE e GVE em 22/08/2018.

As discussdes dos Obitos
(investigagdo/confirmados)

do 32 quadrimestre foram
realizadas nos  seguintes
eventos:

- Oficina Arboviroses Urbanas
GVE Ribeirdo  Preto -
Apresentagdo: Atualizagdo
dos Planos de Contingéncia —
Cendrio Epidemiolégico das
Arboviroses  Urbanas no
ESP/2018 e Elaboracdo dos
Planos de Contingéncia 2019;
-— Revisdo das Diretrizes para
a Prevengdo e Controle das
Arboviroses Urbanas no ESP,
2018;

Outras agoes:

-Apresentacdo do Boletim
Epidemiolégico Mensal de
Arboviroses Urbanas para o
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Site CVE e Investigagdo de
Obitos — Ficha de Investigagdo

e FormSus;
-Reunido Técnica GVE
Regionais — Apresentagoes:

Manifestagdes Neuroinvasivas
das Arboviroses Urbanas,
Doenga Aguda pelo Virus Zika

- Avaliagdo do
Monitoramento das
Arboviroses.
10.1 Realizar a¢bes de estimulo a notificagdo de insetos em | 44 municipios apoiados. 22 municipios apoiados. 104 municipios apoiados (*)
municipios com presenca de transmissores de maior risco para Dado provisério, pois hoje,
doenga de Chagas. estamos sem acesso ao

Sistema de Informagdes para
confirmar o dado.

OBJETIVO 111.3.3 Aprimorar a gestao da produgdo cientifica e inovagao tecnoldgica da SUCEN.
META 2016-2019 Cadastrar 100% dos pesquisadores em diretérios de grupos de pesquisa do Conselho Nacional de Desenvolvimento Cientifico e
Tecnoldgico (CNPq).
INDICADOR Numero de pesquisadores cadastrados /numero de pesquisadores existentes x 100.
META - 2018 Estimular a inclusdo de 100% dos pesquisadores nos grupos de pesquisa.
~ PRAZO DE
PROGRAMACAO 2018 =
- e mgg:M AREA PARCERIAS
RECURSOS RESPONSAVEL
Estimular a inser¢do dos pesquisadores da SUCEN nos grupos de Pesquisadores Janeiro Dezembro 940 SUCEN
pesquisa. cadastrados
DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS ACOES
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Gestdo individual para | Atualizado cadastramento | Cadastro completo.
cadastramento dos | dos pesquisadores.
pesquisadores.

1.1 Estimular a insercdo dos pesquisadores da SUCEN nos grupos de
pesquisa.

DIRETRIZ l11.4 APRIMORAR O SISTEMA ESTADUAL DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA DE DOENCAS E AGRAVOS NAO
TRANSMISSIVEIS.
OBJETIVO 111.4.1 Fortalecer as a¢des de Vigilancia de Acidentes e Violéncias.
META 2016-2019 Apoiar a ampliagdo da notificagdo de violéncia interpessoal/autoprovocada em 8%. Linha de base: média do ultimo quadriénio: 41836.
(ODS 3.6)
OBIJETIVO DE ODS 3 - Assegurar uma vida sauddvel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.
DESENVOLVIMENTO Meta 3.6 — Até 2030, reduzir pela metade as mortes e os ferimentos globais por acidentes em estradas.
SUSTENTAVEL - ODS
INDICADOR Ndmero absoluto de notificagdo de violéncia interpessoal/autoprovocada.
META - 2018 Atingir 0,5% de crescimento do numero de notificacdo até dezembro de 2018.
~ PRAZO DE
PROGRAMACAO 2018 EXECUCAO mgg:m AREA ARCERIAS
1.1 — Realizar Oficina Macro Regional no GVE DE Campinas. 1 oficina realizada Abril Abril 932 CVE GVE
1.2 — Realizar Oficina Estadual de Violéncias Interpessoal e | 2 oficinas realizadas Junho Outubro 932 CVE -
Autoprovocada.
1.3 — Realizar Palestra sobre Intersetorialidade na prevengdo e | 1 palestra realizada Outubro Outubro 932 CVE Ministério da
intervencgdo das Violéncias no Forum de Promocgdo da Saude. Saude
1.4 - Participar das reuniGes do Grupo Técnico Bipartite de | Participagdo nas Maio Dezembro 932 CVE Coordenadori
Atencdo a Saude da Mulher vitima de Violéncia (CIB N2 53, de | reunides do GT as da SES/SP e
19/09/2016). Bipartite Humanizagdo

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS AGOES
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1.1 — Realizar Oficina Macro Regional no GVE DE Campinas.

Mudanga de local, considerando
a prioridade, realizada em
Botucatu no dia 06/03/18.

Realizada no 19
quadrimestre.

Realizada no 12 quadrimestre,
em Botucatu no dia 06/03/18,
com 52 participantes.

1.2 — Realizar Oficina Estadual de Violéncias

Autoprovocada.

Interpessoal e

Mudanga de estratégia, foi
realizada web conferéncia em
09/04/18. Oficina nos préximos
periodos.

Programada
quadrimestre.

para o 39

Realizada Oficina intitulada
“Oficina estadual VIVA” no dia
31/10/2018, com 52
participantes, no auditério da
SES.

1.3 — Realizar Palestra sobre Intersetorialidade na prevengdo e
intervengdo das Violéncias no Férum de Promogdo da Saude.

Programado
guadrimestre.

para o] 3¢

Programada
quadrimestre.

para o 39

Realizada palestra “Cultura
de Paz nos tempos atuais”
com a conferencista Monja
Coen Roshi, dia 12/11/18, no
Il Férum Internacional de
promocgdo da Saude, com 530
participantes.

1.4 — Participar das reunides do Grupo Técnico Bipartite de Atengao
a Saude da Mulher vitima de Violéncia (CIB N2 53, de 19/09/2016).

Mudanga de estratégia: foram
realizadas reunides em: 01/02;
05/02; 08/02; 27/02; 05/03; web
grupo GT sexual 13/03/18.

Participagdao em reunidesGT

Violéncia: 03/05; 21/05;
02/08.
Webs realizadas: 11/05

Crianca Segura; 18/05 — GT
Violéncia sexual, 07/06 -
Intoxicagdo exdgena.
Reunido Justica
Restaurativa: 06/06; 16/08.
Encontro com o NPV-Regido
Sul: 10/05.

Participacdo em reunides do
GT Violéncia: 04.10.18;
01/11/18; 20/12/18 ( cerca de
7 a 12 participantes).
-Participagdo no | Forum da
Saude no Combate as
Violéncias no Estado de Sao
Paulo em 23/11/18 com a
palestra- “Componente
Epidemioldgico das Violéncias
e Importancia da Notificagdo”
e transmissdo via Y Tube
-Participagao na
Webconferéncia de 19.10.18
sobre Violéncia Sexual- dados
sobre notificacdo de violéncia.
-Participagdo no Encontro dos
NPV’s dos Hospitais da Regido
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Sul- 14/11/18 (22
participantes).

DIRETRIZ 11l.5 APRIMORAR AS AGOES DE VIGILANCIA DE FATORES AMBIENTAIS DE RISCO E AGRAVOS A SAUDE.

OBIJETIVO 111.5.1

Aprimorar a vigilancia da qualidade da agua para consumo humano.

META 2016-2019

Meta 1 - Desenvolver referéncias técnicas' para qualificar? 100% dos municipios no gerenciamento de riscos® sanitarios associados a agua
para consumo humano (Referéncias para o quadriénio N = 7). (ODS 3.3,3.9 e 6.3)

Meta 2 - Realizar exames laboratoriais de 100% das demandas de analises relacionadas a surtos suspeitos de presenca de parasitos em agua.
(0DS 3.3,3.9€e6.3)

Meta 3 - Ampliar em 10% o ndmero de amostras de dgua programadas do PROAGUA® para andlise. (N = 350.000 amostras). (ODS 3.3, 3.9 e
6.3)

OBJETIVO DE
DESENVOLVIMENTO
SUSTENTAVEL - ODS

ODS 3 - Assegurar uma vida saudavel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.

Meta 3.3 — Até 2030, acabar com as epidemias de AIDS, tuberculose, malaria e doengas tropicais negligenciadas, e combater a hepatite,
doengas transmitidas pela dgua, e outras doengas transmissiveis.

Meta 3.9 — Até 2030, reduzir substancialmente o nimero de mortes e doengas por produtos quimicos perigosos, contaminagdo do ar e dgua e
do solo.

ODS 6 — Assegurar a disponibilidade e gestdo sustentavel da dgua e saneamento para todos.

Meta 6.3 - Até 2030, melhorar a qualidade da agua, reduzindo a polui¢cdo, eliminando despejo e minimizando a liberacdo de produtos
guimicos e materiais perigosos, reduzindo a metade a proporcdo de aguas residuais ndo tratadas, e aumentando substancialmente a
reciclagem e reutilizagdo segura globalmente.

INDICADOR 1 - Niumero de referéncias desenvolvidas / Nimero total de referéncias para o quadriénio (7) x 100.
2 - Ndimero de surtos com anélises realizadas para parasitos / Numero total de surtos suspeitos de presencga de parasitos em agua x 100.
3 - Ndmero total de amostras analisadas / Nimero de amostras programadas anteriormente (350.000) x 100.
META - 2018 Meta 1 -Desenvolver 2(duas) referéncias técnicas para qualificar 100% dos municipios no gerenciamento de riscos sanitarios associados a agua

para consumo humano.
Meta 2 - Realizar exames laboratoriais de 100% das demandas de analises relacionadas a surtos suspeitos de presenca de parasitos em agua.
Meta 3 - Ampliar em 2,5% o nimero de analises de agua programadas do PROAGUA.

- PRAZO DE
PROGRAMACAO 2018 EECleRG o.gggm p— S
RECURSOs | RESPONSAVEL
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1.1 Aprimorar o Sistema de Informag¢do de Qualidade da Agua | Sistema de informacio Janeiro Dezembro 932 CVs DSAST/MS
para Consumo Humano — Sisagua. aprimorado. IAL
Sabesp
Assemae
1.2 — Revisar norma técnica referente ao Fllor na agua de Janeiro Dezembro 932 CVs
consumo humano no Estado de Sdo Paulo (Resolugdo SS-250, de | Norma técnica revisada.
15-08-95).
2.1 — Avaliar o plano de capacita¢do implantado em 2017. Planlo de Capacitagdo Maio Novembro 932 AL CLRs
avaliado.
3.1 — Implantar a metodologia de analise de metais em agua de | Metodologia de analise Maio Dezembro 932 IAL
abastecimento publico nos Centro de Laboratério | de metais em agua
Regional/CLRs implantado em 2017. avaliada.
. - . . Determinagao de metais Janeiro Dezembro 932 IAL
3.2-Realizar a determinagdo de metais em amostras de dgua de om
abastecimento publico para contribuir com o controle do risco ,
s . . . amostras de agua
sanitdrio e a investigacdo de agravos a saude. realizada.

1.1 —Aprimorar o Sistema de Informacdo de Qualidade da Agua
para Consumo Humano — Sisagua.

Sistema de Informagdo em processo de
aprimoramento.

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS ACOES

Sistema de Informacdo em
processo de
aprimoramento.

Sistema de informacdo
aprimorado, com inser¢ao
de relatdrios semestrais pela
Sabesp e disponibilizagao
dos dados.

1.2 — Revisar norma técnica referente ao Fllor na agua de
consumo humano no Estado de Sdo Paulo (Resolugdo SS-250, de
15-08-95).

Instituido Grupo Técnico com esta
finalidade em Abril (Portaria CVS
04/2018). Norma técnica em elaboracso,
disponivel em
http://www.cvs.saude.sp.gov.br/zip/E_P
T-CVS-4_100418.pdf

Norma técnica

elaboracao.

em

Elaborada minuta de norma
técnica, em revisdo.

2.1 — Avaliar o plano de capacitagao implantado em 2017.

Programado para o 22 quadrimestre.

Técnologia implantada em
CLR com demanda estimada
na regiao e treinamento dos
técnicos CLR Campinas para

No semestre anterior, ndo
houve demanda no periodo.
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a deteccdo de parasitas em
peixe polaca do Alasca .

3.1 — Implantar a metodologia de analise de metais em agua de
abastecimento publico nos Centro de Laboratodrio
Regional/CLRs implantado em 2017.

Acdo relacionada foi equivocada, pois a
partir do 292 quadrimestre 2018 sera
substituida pela avaliagdo da
implantacdo da analise de metais nos
CLR de S3o José do Rio Preto, Santos e
Campinas

Inserida em aglOes realizadas além da
programagao .

Reprogramacdo para o 32
quadrimestre com inclusdo
de avaliagdo do CLR de
Ribeirdo Preto.

A implantagdo no CLR
Ribeirdo Preto estd
viabilizada pela aprovagdo
de Projeto FAPESP.

A descentralizagdo  dos
demais foi comprometida
devido a dificuldades de
aquisicdo e servicos de
manutencgdo e calibragdo de
equipamentos.

3.2-Realizar a determinagdo de metais em amostras de dgua de
abastecimento publico para contribuir com o controle do risco
sanitario e a investigacdo de agravos a saude.

Foram analisadas 9 amostras, com 45
ensaios realizados.

Foram analisadas 2
amostras, com 25 ensaios
realizados.

Foram analisadas 11
amostras com 70 ensaios.
Nao houve maiores

demandas para o periodo.

ACOES REALIZADAS ALEM DA PROGRAMAGCAO

12 QUADRIMESTRE

22 QUADRIMESTRE

32 QUADRIMESTRE

Acdo relacionada a meta 3: 1- Avaliagdo da implantagdo da
analise de metais nos CLR de S3o José do Rio Preto, Santos e
Campinas.

Programado para o 22 e 32 quadrimestre.

Inclusdo de avaliagdo do CLR
de Ribeirdo Preto apds
aprovagao de Projeto
FAPESP no CLR Ribeirdo
Preto: "Pesquisa de
substancias de interesse
para a Saude Publica em
aguas de abastecimento do
nordeste do Estado de Sdo
Paulo" que ird monitorar a

ocorréncia de
contaminagdo, inclusive de
metais, em 4gua de

abastecimento publico da
regiao.

Foi realizada a avaliagdo e
identificadas as
necessidades de aquisicao
de servigos e insumos para a

implantagao das
metodologias; essas
necessidades foram
incluidas no Plano de
Aplicagdo de 2019. As
amostras das regides foram
processadas no IAL
Central/SP.
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OBIJETIVO 111.5.2

Aprimorar a vigilancia em saide em dareas contaminadas.

META 2016-2019

Meta 1 - Desenvolver referéncias técnicas' para qualificar?> os municipios com areas cadastradas** pelo 6rgdo ambiental estadual no
gerenciamento de riscos® sanitarios. (Referéncias para o quadriénio N = 7). (ODS 3.9 e 6.3)

Meta 2 - Apoiar 100% dos municipios com dareas contaminadas prioritarias’ para executar agdes de vigilancia epidemioldgica.
Linha de base: 174 municipios. (ODS 3.9 e 6.3)

OBIJETIVO DE
DESENVOLVIMENTO
SUSTENTAVEL - ODS

ODS 3 - Assegurar uma vida saudavel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.

Meta 3.9 — Até 2030, reduzir substancialmente o nimero de mortes e doengas por produtos quimicos perigosos, contaminagdo do ar e
agua e do solo.

ODS 6 — Assegurar a disponibilidade e gestdo sustentavel da dgua e saneamento para todos.

Meta 6.3 - Até 2030, melhorar a qualidade da agua, reduzindo a poluigdo, eliminando despejo e minimizando a liberagao de produtos
quimicos e materiais perigosos, reduzindo a metade a proporg¢ao de aguas residuais ndo tratadas, e aumentando substancialmente a
reciclagem e reutilizagdo segura globalmente.

INDICADOR 1- Numero de referéncias desenvolvidas/ total de referéncias para o quadriénio x 100
2 - Nimero de municipios apoiados/174 x 100.
META - 2018 Meta 1 - Desenvolver 4(quatro) referéncias técnicas para qualificar 100% dos municipios no gerenciamento de riscos sanitarios em dareas

contaminadas.
Meta 2 - Apoiar 40% dos municipios com areas contaminadas prioritdrias para executar a¢Ges de Vigilancia Epidemioldgica. Linha de Base:
174 municipios.

~ PRAZO DE
PROGRAMACAO 2018 EXECUCAO mgggm AREA ARCERIAS

1.1 - Desenvolver instrumento para levantamento de dados para | Instrumento Janeiro Dezembro 932 CvVsS
avaliacdo de risco a saude humana por exposicdo a substancias | elaborado
perigosas em areas contaminadas.
1.2 — Aprimorar roteiro para qualificar agcGes de vigilancia sanitaria | Roteiro aprimorado | Janeiro Dezembro 932 CvVsS
em areas contaminadas.
1.3 - Elaborar e divulgar Banco de dados Areas Contaminadas 2017 | Banco de Dados | Janeiro Dezembro 932 CVS
por Regional de Vigilancia Sanitaria. elaborado e

divulgado
1.4-Realizar capacitagdo para vigilancia sanitdria em dreas | Capacitagdo Janeiro Dezembro 932 CVS
contaminadas. realizada
2.1 -Realizar reunido técnica com 70 municipios prioritarios sobre | 2(duas) reunides Abril Dezembro 932 CVE CGVAM/MS
Vigildncia Epidemiolégica de populagbes expostas a darea | técnicas realizadas
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contaminada.

|

1.1 - Desenvolver instrumento para levantamento de dados para
avaliagcdo de risco a saude humana por exposicdo a substancias
perigosas em dreas contaminadas.

Instrumento em elaboragéo.

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS AGOES

Instrumento em elaboragao.

Termo de referéncia elaborado
para contratagdo de servico.

1.2 — Aprimorar roteiro para qualificar agGes de vigilancia sanitaria
em areas contaminadas.

Roteiro em
aprimoramento.

processo  de

Roteiro em processo de
aprimoramento.

Roteiro elaborado, em fase de
testes de campo.

1.3 - Elaborar e divulgar Banco de dados Areas Contaminadas 2017
por Regional de Vigilancia Sanitaria.

Relatdrio técnico em elaboragao.

Relatério técnico em
elaboragdo. Prevista para
ser publicado no site do CVS
no 32 quadrimestre.

Banco de dados elaborado,
atualizado e disponibilizado no
site do CVS.

1.4-Realizar capacitagdo para vigilancia sanitdria em areas

contaminadas.

Capacitagdo em elaboracdo.

Realizadas capacitagGes nos
GVS de Presidente
Venceslau (14 a
17/05/2018), Avaré (21/06 e
05/07/2018), Campinas (14
e 15/08/2018) e Registro

Capacitagbes realizadas nas
regionais de Presidente
Venceslau (outubro) e de Assis
(novembro).

contaminada.

26/06/2018 com o objetivo
de definir as diretrizes
basicas relativas avaliagdo,
estudos e priorizagdo de
areas com solos
contaminados sob o ponto
de vista de risco a exposi¢do
quimica. O GT subsidiara as
reunides técnicas com os
municipios prioritdrios.

(01/08 e 21/08/2018).
2.1 -Realizar reunido técnica com 70 municipios prioritarios sobre | Programado para o 22 | Criado Grupo de Trabalho — | Webconferéncia — Vigisolo em
Vigildancia Epidemioldgica de populacGes expostas a area | quadrimestre. Portaria CVE n? 7 de | 29/12/2018 . Participaram 13

regionais , 45municipios, 1 DRS
e 1 CVE. (Total 60)

- Reunides intrassetoriais sobre
area contaminada na regido de
Vila Carioca, municipio de Sdo
Paulo, com a PMSP, GVE Santo
André, CVS e IAL;

- Reunides intrassetoriais sobre
area contaminada no
condominio Bardo de Mau3,
municipio de Maua, com GVE
Santo André, CVS e IAL;
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- Reunides intrassetoriais sobre
contaminagdo por metais
pesados na Represa Billings,
com CVS e lAL;

- GT para o Vigisolo para
elaboracdo de diretrizes
estaduais para vigilancia
epidemioldgica para subsidiar o
atendimento a  populagdo
vulnerdvel a contaminantes
quimicos.

OBIJETIVO 111.5.3

Implementar o desenvolvimento de outras atividades de vigilancia em saide ambiental.

META 2016-2019

Meta 1- Capacitar anualmente 100% dos grupos regionais de vigilancia sanitaria/GVS (N=28) e grupos regionais de vigilancia
epidemioldgica/GVE (N=27) para desenvolver outras atividades de vigildncia em saide ambiental. (ODS 3.9 e 6.3)

Meta 2 - Apoiar 100% dos municipios prioritarios’ para vigilancia em sadde da intoxicagdo por agrotéxicos. Linha de Base:68 municipios.
(ODS 3.9 € 6.3)

OBIJETIVO DE
DESENVOLVIMENTO
SUSTENTAVEL - ODS

ODS 3 - Assegurar uma vida saudavel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.

Meta 3.9 — Até 2030, reduzir substancialmente o nimero de mortes e doencas por produtos quimicos perigosos, contaminagao do ar e
agua e do solo.

ODS 6 — Assegurar a disponibilidade e gestdo sustentavel da dgua e saneamento para todos.

Meta 6.3 - Até 2030, melhorar a qualidade da agua, reduzindo a polui¢do, eliminando despejo e minimizando a liberagdo de produtos
guimicos e materiais perigosos, reduzindo a metade a proporc¢do de aguas residuais ndo tratadas, e aumentando substancialmente a
reciclagem e reutilizagdo segura globalmente.

INDICADOR 1- Nimero de GVS e GVE capacitados anualmente para desenvolver outras atividades de vigilancia em saiide ambiental/ 55 x 100.
2 — NUmero de municipios apoiados/NUmero de municipios prioritarios x 100.
META - 2018 Meta 1 - Capacitar 100% dos grupos regionais de vigildncia sanitaria/GVS (N=28) e grupos regionais de vigilancia epidemiolégica/GVE

(N=27) para desenvolver outras atividades de vigilancia em saide ambiental.
Meta 2- Apoiar 100% dos municipios priorita’1rios7 para vigilancia em saude da intoxicagdo por agrotéxicos. Linha de Base: 68 municipios.

- PRAZO DE
PROGRAMACAO 2018 EXECUCAO ogggm AeEn OARCERIAS
RECURSOS RESPONSAVEL
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1.1 - Realizar um Curso “Primeiro no Local “ sobre acidentes com | Curso realizado Margo Dezembro 932 CVE/CVS CETESB/

produtos perigosos em rodovias. CEEPATTPP/ABI
Quim/
SESTSENAT/Cor
po de
Bombeiros/
Policia
Rodovidria
Estadual

1.2 - Realizar Oficina Regional de Vigilancia em Saude na ocorréncia | Oficina realizada Abril Dezembro 932 CVE/CVS

de Desastres Naturais e Acidentes com Produtos Perigosos.

2.1- Realizar capacitagdo para Vigilancia em Saude de Intoxicacdo | Capacitacdo Fevereiro Setembro 932 CVE/CVS

por Agrotoxicos para 68 municipios prioritarios. realizada

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS ACOES

de Desastres Naturais e Acidentes com Produtos Perigosos.

guadrimestre.

quadrimestre.

1.1 - Realizar um Curso “Primeiro no Local “ sobre acidentes com | Programado para o 29 | Realizado Curso “Primeiro | Realizado Curso “Primeiro no
produtos perigosos em rodovias. quadrimestre. no Local - Acidentes com | Local - Acidentes com produtos
produtos perigosos”,com | perigosos”:
municipio de Sdo | - Regional de Vigilancia de
Paulo/COVISA, em 22 e 23 | Aracatuba e municipios de sua
de maio, 16 horas duragdo, | abrangéncia, em 02 e 03 de
com 177 participantes. outubro, 13 horas duragdo, com
145 participantes.
- Regional de Vigilancia de
Bauru e municipios de sua
abrangéncia, em 04 e 05 de
outubro, 13 horas de duragdo,
com 160 participantes.
1.2 - Realizar Oficina Regional de Vigilancia em Salude na ocorréncia | Programado para o 32 | Programado para o 32 | Realizada Oficina sobre

Vigilancia em Saude Ambiental

relacionada aos riscos
decorrentes dos desatres
naturais e acidentes com
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produtos perigosos, com
municipio de Sao
Paulo/COVISA,em 25 de
outubro, 6 horas duragdo, com
56 participantes.

2.1- Realizar capacitagdo para Vigilancia em Saude de Intoxicagdo
por Agrotoxicos para 68 municipios prioritarios.

Programado
quadrimestre.

para

Foi realizada em conjunto
com a Divisdo de Doengas
Cronicas Nao Transmissiveis
e Nucleo de
Toxicovigilancia/CVS/SP

em 07 de junho uma
Webconferéncia

sobre "Vigilancia das
IntoxicagOes: énfase na
interface com a Vigilancia de
Violéncias e Acidentes”,com
144 participantes (GVE ,
GVS, Cerest e 23
municipios).

WebConferéncia—
Vigiagrotoxico, 11/10/2018 ,
participagdo de 17 GVE, 14
municipios, 2 CEREST e 2
DRS.(35 participantes);

OBIJETIVO 111.5.4

Difundir conhecimento em salde ambiental.

META 2016-2019
(ODS 3.9)

Meta 2 - Realizar dois seminarios sobre Manejo Ambiental e Vetores de Doencas. (ODS 3.9)

Meta 1 - Promover trés seminarios anuais nas temdticas de "Agua & Saude", "Areas Contaminadas & Saude" e "Hospitais Saudaveis".

OBIJETIVO DE
DESENVOLVIMENTO

SUSTENTAVEL - ODS agua e do solo.

ODS 3 - Assegurar uma vida saudavel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.
Meta 3.9 — Até 2030, reduzir substancialmente o nimero de mortes e doengas por produtos quimicos perigosos, contaminagdo do ar e

INDICADOR 1 - NUmero de semindrios realizados /12 x 100.
2 - Numero de seminarios realizados no quadriénio.
META - 2018 Meta 1 -Promover trés seminarios nas tematicas de "Agua e Saude", "Areas Contaminadas & Satude" e "Hospitais Saudéveis".
Meta 2 -Organizar Seminario sobre Manejo Ambiental e Vetores de Doencas para 2019.
= PRAZO DE ORIGEM AREA
PROGRAMACAO 2018 EXECUCAO DOS RESPONSAVEL PARCERIAS
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_ S

1.1 - Promover o 82 Seminario Estadual Agua e Satde. Seminario Abril Novembro 932 CVS FSP/USP
promovido FM/USP

1.2 - Promover o 172 Semindrio Areas Contaminadas e Saude. Semlnar'lo Abril Dezembro 932 cvs FSp/uUsp
promovido FM/USP

1.3 - Promover o 112 Seminario Hospitais Saudaveis. Semlnar-lo Fevereiro Setembro 932 cvs SPDM
promovido

2.1 Avaliar a constituicdo ou manutengdo da Comissdao | Comissdo Janeiro Dezembro 932 SUCEN CCcb

Organizadora. organizadora
constituida

2.2 Definir data, local, publico alvo e tema a serem abordados no Seminario Janeiro Dezembro 932 SUCEN cc

seminario de 2019. preparado

1.1 - Promover o 82 Seminario Estadual Agua e Saude.

Em elaboragdo. Evento previsto
para os dias 08 e 09/11/2018.

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS AGOES

Em elaboragdo. Evento
previsto para os dias 08 e
09/11/2018.

l

Evento realizado nos dias 08 e
09/11/2018.

guadrimestre.

1.2 - Promover o 172 Seminario Areas Contaminadas e Satde Em elaboragdo. Evento previsto | Em  elaboragdo. Evento | Evento realizado no dia
) ’ para 01/11/2018. previsto para 01/11/2018. 01/11/2018.
Em elaboragdo. Evento previsto | Em  elaboragdo. Evento | Evento realizado nos dias 05 e
1.3 - Promover o 112 Seminario Hospitais Saudaveis. para o 32 quadrimestre. previsto para o) 32 | 06/12/2018.

quadrimestre.

2.1 Avaliar a constituicdo ou manutencdo da Comissdo | Manutengdo da Comissao | Reunido da Comissdao | Manutengdo da  comissdo
Organizadora. Organizadora . Organizadora prevista para | organizadora.
32 quadrimestre.
Serdo definidos na proxima | Definicdo na Reunido da | Definicdo de data para
2.2 Definir data, local, publico alvo e tema a serem abordados no | reunido da Comissdo | Comissdo Organizadora. julho/2019.
seminario de 2019. Organizadora, no segundo Definicdo de local (Aragatuba).

Definicdo de publico alvo (
profissioanais de vigilancia em
saude) e
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tema ( manejo ambiental e
vetores de doengas) a serem
abordados no seminario de
2019.

DIRETRIZ 111.6 APRIMORAR O SISTEMA ESTADUAL DE VIGILANCIA SANITARIA PARA ATUAR NOS CONDICIONANTES E

DETERMINANTES DA SAUDE.

OBJETIVO 1ll.6.1 Controlar o risco sanitario relacionado ao consumo de produtos de interesse da satde.
META 2016-2019 Meta 1 - Controlar o risco sanitdrio relacionado ao consumo de 100% dos alimentos priorizados pelo Programa Paulista de Alimentos
2016/2019.

Meta 2 - Controlar o risco sanitdrio de 100% dos medicamentos notificados com reagGes adversas (RAM) e queixas técnicas (QT).

INDICADOR 1a - Nimero de amostras de alimentos coletadas por ano / NUmero de amostras programadas para coleta por ano x 100.

1b - Nimero de amostras de alimentos analisadas com laudos de andlises fiscais insatisfatérios / Nimero de amostras analisadas x 100.
2a - Numero de notificacdes de RAM avaliadas / Niumero de notificacdes de RAM recebidas x 100.

2b - Nimero de notificagbes de QT avaliadas / Numero de notificagdes de QT recebidas x 100.

Meta 1 — Monitorar a qualidade dos alimentos previstos no Programa Paulista de Alimentos- PPA 2018.

META - 2018
Meta 2 — Avaliar 100% das notificagcdes de reagdo adversa de medicamento (RAM) e queixa técnica de medicamento (QT) recebida em 2018.
~ PRAZO DE
PROGRAMACAO 2018 =
- e mgg:M AREA PARCERIAS
1.1 - Definir os alimentos escopo do Programa com o quantitativo a | relagcdo de Janeiro Abril 932 CVS GVSe AL
ser coletado. alimentos a serem
analisados
1.2— Definir alimentos para verificacdo de residuos de agrotoéxicos. relagdo dos Janeiro Marco 932 CvVs GVSelAL
produtos a serem
analisados
1.3 - Elaborar cronograma de coleta de alimentos com defini¢do dos | cronograma de Fevereiro Abril 932 CvVs IAL
laboratdrios responsaveis pelas anélises (IAL / IAL Regional). coleta
1.4 - Elaborar cronograma de coleta de alimentos para verificagdo | cronograma de Janeiro Margo 932 CVS IAL
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de residuos de agrotoxicos. coleta
1.5 — Monitorar as coletas de alimentos. alimentos Margo Dezembro 932 CVS GVS
coletados
1.6 — Coordenar as coletas de alimentos do Programa de Analise de | alimentos Margo Dezembro 932 CVS GVS e Anvisa
Residuos em Alimentos — PARA/Anvisa. coletados
1.7 — Realizar Seminarios semestrais para coordenar as agGes do | 2(dois) seminarios Margo Dezembro 932 CVS Visa M e GVS
Programa Paulista de Alimentos . realizados
1.8 — Realizar capacitagdo em Boas Praticas de Fabricagdo de | 1 (um)capacitagdo Margo Dezembro 932 CvVsS Visa M e GVS
Alimentos. realizada
2.1 - Monitorar as notificagdes de suspeitas de RAM recebidas pelo | notificagdes Janeiro Dezembro 932 CVS N3o se aplica
sistema on line e notificacdes (PeriWeb). avaliadas
2.2 — Realizar Capacitagdo para profissionais de servicos de saude | 2(dois) Margo Dezembro 932 CvsS Visa M e GVS
para subsidiar a notificacdo e monitoramento de queixas técnicas | capacita¢Oes
recebidas pelo sistema on line e notificagGes (PeriWeb). realizados
2.3 - Monitorar as notificagGes de suspeita de QT de medicamentos | notificagGes Janeiro Dezembro 932 CvVsS GVS e Visa-M
recebidas pelo sistema on line e notificagGes (PeriWeb). avaliadas
2.4- Realizar Capacitagdo técnica especializada em tecnologia da | 1 capacitagdo Margo Dezembro 940 CVS
informacdo (T.I) para aprimoramento das agdes no Periweb. realizada e
aprimoramento,
analise e relatérios
com dados
estatisticos

1.1 - Definir os alimentos escopo do Programa com o quantitativo a
ser coletado.

Definida a relaggo e o
guantitativo dos alimentos para
coleta.

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS AGOES

Definida a relagéio e o
quantitativo dos alimentos
para coleta.

Definida a relagio e o
guantitativo dos alimentos para
coleta.

1.2— Definir alimentos para verificacdo de residuos de agrotodxicos;

Definidos os alimentos

coleta.

para

Definidos os alimentos para
coleta.

Definidos os alimentos para
coleta.

1.3 - Elaborar cronograma de coleta de alimentos com defini¢cao dos
laboratdrios responsaveis pelas anélises (IAL / IAL Regional).

Cronograma elaborado.

Cronograma elaborado.

Cronograma elaborado.

1.4 - Elaborar cronograma de coleta de alimentos para verificacdo
de residuos de agrotoéxicos.

Programado
Quadrimestre.

para o] 29

Cronograma elaborado.

Cronograma elaborado.

266



SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
RELATORIO 32 QUADRIMESTRE — RDQA 2018

1.5 — Monitorar as coletas de alimentos. Monitoramento iniciado em abril. | Continuidade do | Monitoramento encerrado em
monitoramento. dezembro.
1.6 — Coordenar as coletas de alimentos do Programa de Analise de | Realizado. Realizado. Realizado.

Residuos em Alimentos — PARA/Anvisa.

1.7 — Realizar Seminarios semestrais para coordenar as ag¢des do
Programa Paulista de Alimentos.

Programado para o 22 Semestre.

Seminario realizado nos dias
21, 22 e 23 de agosto.

Concluido no 22 Quadrimestre.

1.8 — Realizar capacitagdo em Boas Praticas de Fabricacdo de
Alimentos.

Programado para o 22 Semestre.

Capacitagao programada
para o periodo de 01 a 05 de
outubro.

Capacitagdo realizada de em
outubro (01a 05).

2.1 - Monitorar as notificagdes de suspeitas de RAM recebidas pelo
sistema on line e notificagdes (PeriWeb).

Recebidas e avaliadas 12.862
(100%) notificagGes de RAM.

Recebidas e avaliadas
12.268 (100%) notificagBes
de RAM.

Recebidas e avaliadas 13.422
(100%) notificagbes de RAM.

2.2 — Realizar Capacitagdo para profissionais de servicos de saude
para subsidiar a notificagdo e monitoramento de queixas técnicas
recebidas pelo sistema on line e notificacGes (PeriWeb).

Programado para o 22 Semestre.

Programado
Semestre.

para 22

Conforme demanda o tema da
capacitacdo foi alterado para “
Resolucdo diretoria
Colegiada/RDC 191/2017 que
dispde sobre o controle da
substancia Lenalidomida
(Lenalidomida e Talidomida:
uso racional e segurancga)” e
realizada no periodo de 27 a 29
de novembro para 380 técnicos
do Sevisa.

2.3 - Monitorar as notificagdes de suspeita de QT de medicamentos | Recebidas e avaliadas 316 (100%) | Recebidas e avaliadas 327 | Recebidas e avaliadas 297
recebidas pelo sistema on line e notificagGes (PeriWeb). notificagGes de QT. (100%) notificagBes de QT. (100%) notificagbes de QT.
2.4- Realizar Capacitagdo técnica especializada em tecnologia da | Evento cancelado devido | Evento cancelado devido | Evento  cancelado  devido
informacdo (T.l) para aprimoramento das agdes no Periweb. prioridade de nova demanda | prioridade de nova | prioridade de nova demanda
para a darea técnica. demanda para a drea | paraa area técnica.
técnica.

OBIJETIVO 111.6.2

Controlar o risco sanitario relacionado a prestagdo de Servicos de Saude e de Servigos de interesse da saude.

META 2016-2019

Meta 1 - Fomentar a institucionalizagdo da Politica de Seguranca do Paciente em 100% das unidades hospitalares cadastradas no Sistema
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de Informagdo em Vigilancia Sanitaria — SIVISA. Linha de Base: 878 Unidades Hospitalares (UH).

Meta 2 - Investigar 100% das notificacdes de eventos sentinela relacionados a transfusdo sanguinea recebidas por ano do quadriénio.
Meta 3 - Controlar o risco sanitario de 100% dos Bancos de Tecidos Musculoesquelético e Pele. Linha de Base: 5

Meta 4 - Controlar o risco sanitdrio de 100% dos Bancos de Olhos. Linha de Base: 10

Meta 5 - Controlar o risco sanitario de 100% dos municipios que possuem InstituicGes Geridtricas (IG) cadastrados no Sistema de
Informagdo em Vigilancia Sanitaria — SIVISA. Linha de Base: 318 municipios em 2013.

Meta 6 - Controlar o risco sanitario de 100% dos municipios que possuem Comunidades Terapéuticas (CT) cadastradas no Sistema de
Informagdo em Vigilancia Sanitaria — SIVISA. Linha de Base: 199 municipios

INDICADOR 1 - Nimero de Nucleos de Seguranga do Paciente implantados nas UH por ano/ Nimero de UH cadastradas no SIVISA x 100.
2 - Ndmero de notificagdes investigadas / Numero de notifica¢des recebidas anualmente x 100.
3 - NUmero de estabelecimentos inspecionados pelo estado /NUmero de estabelecimentos cadastrados no SIVISA pelo estado x 100.
4 - Nimero de estabelecimentos inspecionados pelo estado /NUmero de estabelecimentos cadastrados no SIVISA pelo estado x 100.
5 - Nimero de municipios desenvolvendo a¢des de controle do risco sanitario das IG conforme o pactuado / Nimero de municipios que
pactuaram controlar o risco sanitario de IG x 100.
6 - Numero de municipios desenvolvendo agdes de controle do risco sanitario em CT / Nimero de municipios que pactuaram controlar o
risco sanitdrio de CT x 100.
META - 2018 Meta 1.1 - A partir da anélise do banco de dados Notivisa 2.0 (jan./14 a set16) atuar, por meio dos Grupos de Vigilancias Sanitdrias (GVS),

sobre os hospitais que nao estao cadastrados no Sistema.

Meta 1.2 - Instrumentalizar 25% das VISA-M que possuem Unidades Hospitalares em sua area de abrangéncia, quanto a Politica de
Segurancga do Paciente. Linha de Base: VISA-M com Unidades Hospitalares em sua area de abrangéncia (362 = 100% => 135 = 37%)

Meta 2 - Investigar 100% das notificagcGes de eventos sentinela relacionados a transfusdo sanguinea

Meta 3 - Controlar o risco sanitario de 100% dos Bancos de Tecidos Musculoesquelético e Pele. Linha de Base: 5

Meta 4 - Controlar o risco sanitario de 100% dos Bancos de Olhos. Linha de Base: 10

Meta 5 - Monitorar o controle do risco sanitidrio de 100% das Instituigdes Geriatricas (IG) cadastrados no Sistema de Informagdo em
Vigilancia Sanitdria — Sivisa. Linha de Base: 318 municipios em 2013

Meta 6 - Monitorar o controle do risco sanitario de 100% das Comunidades Terapéuticas (CT) cadastradas no Sistema de Informagdo em
Vigilancia Sanitaria — Sivisa.

~ PRAZO DE
PROGRAMACAO 2018 EXECUCAO mggzm AREA ARCERIAS
RECURSOS RESPONSAVEL
1.1 - Oficiar os GVS para realizagdo de inspe¢do sanitdria nos | Hospitais Janeiro Dezembro 940 CVS GVS
hospitais com aplicagdo do Roteiro sobre Seguranga do Paciente. inspecionados
1.2 - Capacitar e Instrumentalizar 37% das VISA-M que possuem | 137 VISA-M Janeiro Dezembro 940 CVsS GVS
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Unidades Hospitalares em sua darea de abrangéncia, quanto a | capacitadas
Politica de Segurancga do Paciente. Linha de Base:
362 =100%
2.1- Investigar 100% dos eventos sentinelas relacionados a | Eventos sentinelas | Janeiro Dezembro 932 CVS
transfusdo sanguinea. investigados
2.2 - Capacitar 25% dos GVS para investigar eventos sentinelas | Sete GVS Julho Dezembro 932 CVS Anvisa
relacionados a transfusdo sanguinea e para andlise das notificagdes | capacitados
registradas no Notivisa.
3.1 - Atualizar relatério de avaliagdo da situagdo sanitdria dos Bancos | Relatério Agosto Dezembro 940 CVS GVS/M
de Tecidos Musculo-esquelético e Pele, cadastrados no Sivisa. atualizado
4.1- Atualizar relatério de avaliagdo da situagdo sanitaria dos Bancos | Relatério Agosto Dezembro 940 CVS GVS/M
de Olhos cadastrados no Sivisa. atualizado
5.1- Elaborar do Instrumento de Avaliagdo de Notificacdo | Instrumento Janeiro Junho 940 CVS
Compulsdria estabelecidos na RDC 283/2005. elaborado
5.2 - Capacitar 100% dos GVS na aplicagdo do Instrumento de | GVS capacitados Setembro Dezembro 940 CVS
Avaliagdo de Notificagdo Compulsdria.
6.1 — Capacitar 100% dos GVS para aplicagdo do Roteiro de Inspegdo | GVS capacitados Margo Dezembro 940 CVS
especifico para Comunidades Terapéuticas (CT).

1.1 - Oficiar os GVS para realizacdo de inspec¢do sanitdria nos
hospitais com aplicagdo do Roteiro sobre Segurancga do Paciente.

Encaminhada solicitagdo aos 16
GVS ja capacitados em Seguranca
do Paciente, no ano de 2017,
para aplicagdo do Roteiro de
Inspecdo para Avaliagdo das
Praticas de Segurangca do
Paciente, com prazo até
setembro de 2018 para envio dos
mesmos.

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS AGOES

Encaminhada solicita¢do aos
4 GVS capacitados em
Seguranga do Paciente, até
agosto de 2018, para
aplicagdo do Roteiro de
Inspecdo para Avaliagdo das
Praticas de Seguranca do
Paciente em seus hospitais,
com prazo até fevereiro de

Encaminhada solicitagdo aos
GVS de Registro, Jales, Franca e
Barretos, capacitados no
terceiro quadrimestre de 2018,
para aplicagdo do Roteiro de
Inspecdo para Avaliagdo das
Praticas de Seguranca do
Paciente em seus hospitais,
com prazo até 31 de julho de

Unidades Hospitalares em sua area de abrangéncia, quanto a
Politica de Seguranca do Paciente.

as equipes de Vigilancias
Sanitdrias municipais e regionais

guadrimestre as equipes de
Vigilancias Sanitarias

2019 para envio dos | 2019 para envio dos mesmos ao
mesmos. CVS.
1.2 - Capacitar e Instrumentalizar 37% das VISA-M que possuem | Capacitadas neste quadrimestre | Capacitadas neste | Capacitadas as Vigilancias

Sanitdrias municipais das areas
de abrangéncia dos GVS de
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das dreas de abrangéncia dos
GVS de Santos e Aragatuba, com
um total de 47 municipio, sendo
que 24 destes possuem pelo
menos um hospital em seu
territorio. No total, desde o inicio

municipais e regionais das
areas de abrangéncia dos
GVS de Araraquara e
Marilia, ambas totalizando
61 municipios, sendo que 31
destes possuem pelo menos

Registro, Jales, Franca e
Barretos, totalizando 72
municipios capacitados, sendo
que 37 tem pelo menos 1
hospital em seu territorio.

Assim, no total, desde o inicio

das capacitagdes em 2017, foram | um  hospital em seu | das capacitagbes em 2017,
capacitados 50% do total de | territdrio. Neste | foram capacitados
municipios do estado com pelo | quadrimestre foram | aproximadamente 72% do total
menos um hospital em seu | incluidos os municipios | de municipios do estado com
territorio. pertencentes a regional de | pelo menos um hospital em seu
Itapeva, cuja capacitagdo | territério.
ocorreu em 2017, mas, por | Devido capacitagdo da maior
engano, nao foram | parte dos GVS nos anos de 2017
considerados. Assim, no | e 2018, esta meta ultrapassou o
total, desde o inicio das | programado nestes mesmos
capacitagdes em 2017, | anos do quadriénio.
foram capacitados
aproximadamente 59% do
total de municipios do
estado com pelo menos um
hospital em seu territério.
2.1- Investigar 100% dos eventos sentinelas relacionados a | 06 Eventos sentinelas | Ocorreram no quadrimestre | Norificados 32 eventos

transfusdo sanguinea.

investigados - 54,54%.

27 eventos sentinelas que,

Sentinelas relacionados a

somados aos 05 sob | Transfusdo Sanguinea (27+05=
investigacdo do periodo | 32). Destes foram investigados
anterior  totalizaram 32 | 23 (72%), os demais em
(27+05= 32). Destes foram | andamento.
investigados 23.

2.2 - Capacitar 25% dos GVS para investigar eventos sentinelas | 13 GVS capacitados 46,42%. Planejada para o 32| (06 e 07.11) Oficina em

relacionados a transfusdo sanguinea e para andlise das notificagcdes
registradas no Notivisa.

quadrimestre.

hemovigilancia e alimentacdo
do sistema Notivisa (12 GVS —
auséncia GVS Registro) — 100%
dos GVS capacitados.

3.1 - Atualizar relatério de avaliagdo da situacdo sanitaria dos Bancos

Programado para o] 20

No prazo, inspecdes ja

100% dos Banco de Ossos (04)
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de Tecidos Musculo-esquelético e Pele, cadastrados no Sivisa. guadrimestre. iniciadas para posterior | e Pele (01) inspecionados.
envio de relatérios e
roteiros.
4.1- Atualizar relatério de avaliagdo da situagdo sanitaria dos Bancos | Programado para o 22 | No prazo, inspe¢Oes ja | 100% dos 9 Bancos de Olhos
de Olhos cadastrados no Sivisa. quadrimestre. iniciadas para posterior | inspecionados —  Relatorio
envio de relatérios e | elaborado.
roteiros.
5.1- Elaborar do Instrumento de Avaliagdo de Notificagdo | Instrumento elaborado e | Realizado no 12 | Realizado no 12 quadrimestre.
Compulsdria estabelecidos na RDC 283/2005. disponibilizado por meio do sitio | quadrimestre.

CVS em FORMSUS.

5.2 - Capacitar 100% dos GVS na aplicagdo do Instrumento de | Acdo planejada para ocorrer | Agdo planejada para ocorrer | 100% dos GVS capacitados.

Avaliacdo de Notificagdo Compulsodria. entre Setembro e Dezembro. entre Setembro e
Dezembro.
6.1 — Capacitar 100% dos GVS para aplicagdo do Roteiro de Inspecdo | 02/28 GVS capacitados (82 | A¢do adiada em razdo de | A¢do,realizada em apenas 02
especifico para Comunidades Terapéuticas (CT). técnicos). licenca maternidade da | GVS, Recurssos humanos
Técnica responsdvel pela | escasso. Foram capacitados
capacitagao. (7,5%) — continuidade em 2019.
OBIJETIVO 111.6.3 Controlar o risco sanitério relacionado aos locais de trabalho.
META 2016-2019 Meta 1 - Controlar o risco sanitario de 100% dos locais de trabalho priorizados pelo Programa de Vigilancia a Saude do Trabalhador

Exposto ao Amianto.

Meta 2 - Controlar o risco sanitario de 100% dos municipios com locais de trabalho priorizado pelo Programa de Vigilancia em Postos de
Combustiveis Linha de Base: 645 municipios.

Meta 3 - Controlar o risco sanitario de 100% dos municipios com locais de trabalho priorizados pelo Programa de Vigilancia a Saude do
Trabalhador Canavieiro Linha de Base: 142 municipios.

Meta 4 - Controlar o risco sanitario de 100% dos municipios com locais de trabalho prioritarios, responsdveis pela ocorréncia dos
acidentes de trabalho graves, fatais e em menores de 18 anos. Linha de Base: 645 municipios.

INDICADOR 1- Numero de estabelecimentos pactuados que comercializam materiais de constru¢do com produtos com amianto / NUumero total de
estabelecimentos inspecionados que comercializam materiais de construgao x 100.

2 - Nimero de municipios desenvolvendo a¢des para controle do risco sanitario em postos de combustiveis / Nimero de municipios que
pactuaram controlar o risco sanitario em postos de combustiveis x 100.

3 - Numero de municipios desenvolvendo a¢des para controle do risco sanitario na cadeia produtiva de cana-de-aguicar / Niumero de
municipios que pactuaram controlar o risco sanitdrio na cadeia produtiva de cana-de-agucar x 100 .
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4 - Numero de municipios desenvolvendo a¢des de investigacdo de acidentes de trabalho graves, fatais e em menores de 18 anos /
Numero de municipios que pactuaram investigacdo de acidentes de trabalho graves, fatais e em menores de 18 anos x 100.
META - 2018 Meta 1 - 100% dos GVS desenvolvendo ag¢des coordenadas de VISAT para o banimento do amianto. Linha de base: 28 GVS.
Meta 2 — Monitorar o desenvolvimento de a¢Ges voltadas ao programa de Vigilancia em Postos de Combustiveis.
Meta 3 — Ampliar a implementagdo do projeto " Vigilancia em Saude de base territorial, integrada e participativa”, em uma regido do
Estado de Sdo Paulo Linha de base: 1 regido.
Meta 4 — 100% dos municipios monitorados em relagdo a investigacdo dos acidentes de trabalho fatais e em menores de 18 anos,
registrados no Sistema de Informagao de Agravos de Notificagdo — SINAN.
Meta 5 — 100% (42) dos Cerest Regionais monitorados quanto ao desenvolvimento de agdes de VISAT.
~ PRAZO DE
PROGRAMACAO 2018 EXECUCAO ogg:m AREA ARCERIAS
1.1 - Coordenar a gestdo regional para o desenvolvimento de a¢des | GVS coordenando Margo Margo 940 CvVsS GVS
simultaneas nos estabelecimentos que comercializam produtos com | ac¢des regionais
amianto em todo o estado.
1.2 - Monitorar, por meio do Sivisa, inspe¢des realizadas pelas | Relatério de Janeiro Dezembro 940 CVS
VISA-M no ambito do PPVISAT Amianto. monitoramento
divulgado
2.1 - Monitorar, por meio do Sivisa, inspecGes realizadas pelas | Relatdrio de Janeiro Dezembro 940 CvVs
VISA-M, GVS e Cerest, no ambito do Programa de Vigildancia em | monitoramento
Postos de Combustiveis. divulgado
2.2— Realizar supervisdo presencial e a distancia as equipes de VISA | Supervisdo Janeiro Dezembro 932 CvVsS
e Cerest_ R, em dois GVS, para discutir e implementar os | realizada
procedimentos de VISAT nos postos de combustiveis.
3.1 - Ampliar a implementacdo do projeto " Vigilancia em Saude de | Projeto Margo Dezembro 940 Cvs DRS, GVSe
base territorial, integrada e participativa”, em uma regido do Estado | implementado Cerest da regido
de Sdo Paulo. definida
CGSAT/MS
Unesp PP
3.2 — Monitorar, por meio do Sivisa, inspegdes realizadas pelas VISA- | Relatdrio de Janeiro Dezembro 940 CVS
M, GVS e Cerest, no ambito do PPVISAT Canavieiros. monitoramento
elaborado
3.3 — Monitorar, por meio de relatdrio, a implantacdo do protocolo | Relatério anual Marco Novembro 940 CvVs
clinico para trabalhador rural e urbano em trabalho pesado. elaborado
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4.1- Apoiar a realizagdo de quatro Encontros Presenciais do Férum | Encontros Margo Dezembro 940 Cvs FSP/USP Unesp
Acidentes de Trabalho: andlise, prevengdo e aspectos associados. realizados
4.2 — Monitorar as a¢0es de VISAT de investigacdao de acidente de | Relatério Janeiro Dezembro 940 CVS
trabalho realizada pelas VISA-M, GVS e Cerest Regionais. quadrimestral

divulgado
5.1- Elaborar instrutivo para o registro no Sivisa das agbes | Instrutivo Janeiro Dezembro 840 CVS
desenvolvidas pelos Cerest_R. elaborado
5.2 — Monitorar, por meio do Sivisa, os procedimentos de VISAT | Relatdrio de Janeiro Dezembro 940 CVS
realizados pelos Cerest-R. monitoramento

realizado
5.3-Realizar um evento voltado a tematica do trabalhador da saude. | Evento realizado Janeiro Dezembro 932 CVS

1.1 - Coordenar a gestdo regional para o desenvolvimento de agGes
simultaneas nos estabelecimentos que comercializam produtos com
amianto em todo o estado.

Realizado. GVS coordenaram o
inicio das agbes em sua regido
nos meses de margo e abril.

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS AGOES

Realizado. De janeiro a julho
26 (93%) GVS realizam
acdes, com a participagao
de 375 (58%) dos municipios

paulistas: 3049
estabelecimentos
inspecionados; 24 foram

encontrados produtos com
amianto, em um total de
473 produtos interditados.

Realizado. De setembro a
dezembro foram desenvolvidas
agdes em 69 municipios.

Ndo realizou: GVS Registro —
teve mudanca de diretora no
periodo que havia programado.

1.2 - Monitorar, por meio do Sivisa, inspe¢des realizadas pelas
VISA-M no ambito do PPVISAT Amianto.

Realizado. Relatodrio de
monitoramento referente ao 19
guadrimestre.

Realizado. Relatério de
monitoramento  referente
ao 22 quadrimestre.

Realizado. Relatodrio de
monitoramento referente ao 32
guadrimestre.

2.1 - Monitorar, por meio do Sivisa, inspe¢Oes realizadas pelas
VISA-M, GVS e Cerest, no ambito do Programa de Vigilancia em
Postos de Combustiveis.

Realizado. Relatodrio de
monitoramento referente ao 1°
quadrimestre.

Realizado. Relatério de
monitoramento  referente
ao 22 quadrimestre.

Realizado. Relatodrio de
monitoramento referente ao 32
quadrimestre.

2.2— Realizar supervisdo presencial e a distancia as equipes de VISA
e Cerest R, em dois GVS, para discutir e implementar os
procedimentos de VISAT nos postos de combustiveis.

Realizada. Supervisdo no Cerest
de Maud - 25/04/18.

Realizada. Discussdo técnica
sobre PVISAT Postos de
Combustiveis no ambito da
Comissao Regional do

Realizado
guadrimestre).

(nos 12 e 29
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Benzeno/ABC.

3.1 - Ampliar a implementagdo do projeto " Vigilancia em Saude de
base territorial, integrada e participativa”, em uma regido do Estado
de Sdo Paulo.

Programada para o 20
quadrimestre.

Realizada. Iniciada sensibili-
zagdo na  regido de
Araraquara para 0s
profissionais de saude na
regiao de Araraquara.
Continuidade no 3¢
Quadrimestre.

Realizado no 22 quadrimestre.

3.2 — Monitorar, por meio do Sivisa, inspe¢des realizadas pelas VISA-
M, GVS e Cerest, no ambito do PPVISAT Canavieiros.

Realizado. Relatdrio de
monitoramento referente ao 19
guadrimestre.

Realizado. Relatério de
monitoramento  referente
ao 22 quadrimestre.

Realizado. Relatdrio de
monitoramento referente ao 32
guadrimestre.

3.3 — Monitorar, por meio de relatdrio, a implantag¢do do protocolo
clinico para trabalhador rural e urbano em trabalho pesado.

Realizado. Relatodrio de
monitoramento referente ao 19
quadrimestre.

Realizado.  Relatério de
monitoramento  referente
ao 22 quadrimestre.

Realizado. Reunido de avaliacdo
em fase de conclusdo.
Capacitagao do PROTOCOLO DE
SAUDE DO  TRABALHADOR
RURAL nas regides de

Presidente Prudente,
Presidente Venceslau, Marilia e
Araraquara.

4.1- Apoiar a realizacdo de quatro Encontros Presenciais do Forum | Programada para o 22 e 32 | Realizado. 642 EP — “Perigos | Realizado.

Acidentes de Trabalho: anadlise, prevencao e aspectos associados. quadrimestre. das mutagBes do mundo do | 662 EP — “Ergonomia da

trabalho e do emprego.
(22/05/18); 652 EP - Saude
do Trabalhador no SUS:
caminhos percorridos,
desafios e perspectivas

atividade e a atividade da
prevenc¢do” (22/10/18);

672 EP — “30 anos de Saude do
Trabalhador no SUS, 10 anos do
Forum AT e 45 anos da Revista

(07/08/18). Brasileira de Salde
Ocupacional” (05/12/18);
4.2 — Monitorar as a¢bes de VISAT de investigacdo de acidente de | Realizado. Relatdrio de | Realizado. Relatério de | Realizado. Relatdrio de

trabalho realizada pelas VISA-M, GVS e Cerest Regionais.

monitoramento referente ao 12
quadrimestre.

monitoramento  referente
ao 22 quadrimestre.

monitoramento referente ao 32
quadrimestre.

5.1- Elaborar instrutivo para o registro no Sivisa das agles
desenvolvidas pelos Cerest_R.

Programada para o] 20
guadrimestre.

Realizada. Proposta elabo-
rada, planejando a
implementagdo a partir da
inclusdo da funcionalidade

Realizada. Proposta elabo-rada,
aguardando a disponibilizagdo
da funcionalidade Roteiro no
SIVISA.
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Roteiro no SIVISA.

5.2 — Monitorar, por meio do Sivisa, os procedimentos de VISAT | Realizado. Relatdrio de | Realizado. Relatério de | Realizado. Relatdrio de
realizados pelos Cerest-R. monitoramento referente ao 12 | monitoramento referente | monitoramento referente ao 32
quadrimestre. ao 22 quadrimestre. guadrimestre.
5.3-Realizar um evento voltado a tematica do trabalhador da saude. | Programado para 32 | Programado para 32 | N3o realizado.
quadrimestre. quadrimestre.
ACOES REALIZADAS ALEM DA PROGRAMAGAO 12 QUADRIMESTRE 22 QUADRIMESTRE 32 QUADRIMESTRE
1. Confecgdo de material educativo (folder e cartaz) sobre amianto. Impressdao de material educativo | Realizado no 19 | Realizado no 12 quadrimestre.
realizado. quadrimestre.
2. Realizagdo do 32 Seminario Estadual sobre Amianto. Seminario realizado no dia 24 de | Realizado no 12 | Realizado no 12 quadrimestre.
abril, com a participagdo de 150 | quadrimestre.
pessoas.
3. Reunido em Santos, com GVS/GVE e Cerest de Cubatdo e Santos | Reunido realizada em | Realizado no 12 | Realizado no 12 quadrimestre.
para discutir agdes integradas de VISAT na regido. 22/03/2018. guadrimestre.
4. Reunido em Botucatu com GVS Botucatu, SGVS Avaré e Cerest de | Reuni3o realizada em 26/04/18. Realizado no 12 | Realizado no 12 quadrimestre.
Avaré e Botucatu para acompanhar as acGes de saude do guadrimestre.
trabalhador desenvolvidas na regido e discutir agdes integradas de
VISAT.
5. Reunido em Piracicaba com o Grupo Preventivo Regional formado | Reunido realizada em 26/04/18. Realizado na regido de | Realizado no 12 quadrimestre.
pelo GVS Piracicaba, Cerest de Rio Claro e Piracicaba e Controle Itapeva nos dias 13 e
Social para debater estratégias de agGes em ST na regido. 14/06/2018.
- Realizado na regido de | Realizado na regido de Amparo
6. Curso Basico de VISAT. Itapeva nos dias 13 e | nosdias 3,4 e 5 de setembro de
14/06/2018. 2018.

7.Formagdo em Saude do Trabalhador para residentes de Graduacado
e Pds-Graduacgdo (Faculdade de Medicina do ABC e Faculdade de
Medicina da USP).

Realizado para 16 residentes do
curso de Medicina do Trabalho
e residéncia multiprofissional.

OBIJETIVO 111.6.4

Controlar o risco sanitario dos eventos toxicoldgicos.

META 2016-2019

Meta 1 - Monitorar a eliminagdo da Capina Quimica (CQ) de 100% dos municipios paulistas que a praticam. (ODS 3.9)
Meta 2 - Qualificar 100% das equipes municipais de Vigilancia Sanitaria para gerenciar riscos associados a agrotdxicos. (ODS 3.9)

OBIJETIVO DE
DESENVOLVIMENTO

ODS 3 - Assegurar uma vida saudavel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.
Meta 3.4 — Até 2030, reduzir em um tergo a mortalidade prematura por doengas nao transmissiveis (DNTs) via prevengdo e tratamento, e
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SUSTENTAVEL - ODS

promover a saude mental e o bem estar.
Meta 3.8 — Atingir a cobertura universal de saude (UHC), incluindo a protegdo do risco financeiro, o acesso a servigos de saude essenciais de
qualidade e o acesso a medicamentos e vacinas essenciais seguros, eficazes, de qualidade e a pregos acessiveis para todos.

Meta 3.9 — Até 2030, reduzir substancialmente o nimero de mortes e doencgas por produtos quimicos perigosos, contaminacdo do ar e agua

e do solo.
INDICADOR 1 - Nimero de municipios sem / N2 total de municipios (645) x 100
2 - Nimero de equipes municipais qualificadas / 645 x 100
META - 2018 Meta 1 — Constituir Comissdes regionais para elaborag¢do de proposta de POP para investigagdo.
Meta 2 - Capacitar profissionais de satde no Caderno Toxicovigilancia Il — orientagdes para notificar intoxicagdes no SINAN.
~ PRAZO DE
PROGRAMACAO 2018 ~
- 2 oT)IgEM AREA PARCERIAS
RECURSOS RESPONSAVEL
1.1Monitorar 100% (645) das Vigilancias Sanitarias . .
VISA-M tad J D b 940 Cvs GVS
Municipal(VISA-M) na fiscalizacdo da eliminagdo da Capina capacitadas aneiro ezemboro
Quimica.
1.'2 i Divulgar re.Iatorlo, .sobre o, Monltor?mento das Relatdrio divulgado Dezembro | Dezembro 940 CVS
Fiscalizagbes de Capina Quimica ocorridas no periodo.
1.3 - Realizar Web-conferéncia para esclarecimento de a .
. . . . Conferéncia realizada Margo Margo 940 CVS
dividas sobre o monitoramento e fiscalizagdo da capina
quimica.
~ - o — —
2.1- Realizar o 52 Semindrio Estadual de Toxicovigilancia. Seminario realizado Setembro | Dezembro 932 VS
2.2— Coordenar a elaboracdo da proposta para definicdo de .
P ta elaborad J D b 932 Cvs
modelo de organiza¢do da Rede de CEATOX-R. roposta elaborada aneiro ezemboro
2.3—. Publicar Informe Técnico de Toxicovigilancia - Informes Publicados Janeiro Dezembro 940 VS
Toxinforme.

1.1 - Monitorar 100% (645) das Vigilancias Sanitarias
Municipal(VISA-M) na fiscalizacdo da eliminagdo da Capina
Quimica.

O Monitoramento de 2017 dos foi

encerrado no periodo com o
recebimento das Fichas de
Monitoramento de 575 (89%)

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS ACOES

-Organizada

apresentacao

sobre o assunto.
-Relatério da Campanha em

elaboracgao.

Relatério da Campanha em
elaboracgdo.
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municipios e 20 (71%) regionais.

1.2 - Divulgar relatério sobre o Monitoramento das
Fiscalizagdes de Capina Quimica ocorridas no periodo.

Produgao da planilha de
Monitoramento  com  todas  as

O Monitoramento de 2015 a
2017 foi apresentado em

Relatério da Campanha em
elaboragdo.

informagbes e consolidagdo das | reunido a todos os GVS,

informagbes para elaboragdo de | GVE, e CEATOX-R, com

relatério da Campanha. discussdo de prioridades.
1.3 - Realizar Web-conferéncia para esclarecimento de | Adiada devido as acoes de | Mudanca de estratégia. | Mudancga de estratégia,
duvidas sobre o monitoramento e fiscalizagdo da capina | monitoramento  com regides e | Realizada 202 Reunidgo de | reunides realizadas no 29

quimica.

municipios terem se estendido até
fevereiro.

Interlocutores.

Quadrimestre.

2.1 - Realizar o 52 Seminario Estadual de Toxicovigilancia. N3o prevista para o periodo. Prevista para o 32 | Adiada para 2019.
guadrimestre.
2.2— Coordenar a elaboragdo da proposta para definicdo de | Reunido com Planejamento da CRS. -Reunides com | Reunido com CEATOX-PP para
modelo de organizacdo da Rede de CEATOX-R. Reunido com Planejamento da CCD e | Planejamento da CCD, CRS, | elaboracdo de Termo de
Planejamento do CVS. CVS para tratar do | Referéncia de sua

cumprimento de Portaria
GMS sobre CIAtox.

-Reunido com CEATOX-PP
para elaboragdo de Termo

Reorganizagdo.

de Referéncia de sua
Reorganizagdo.
2.3 - Publicar Informe Técnico de Toxicovigilancia — | N&o previsto no periodo. Texto em elaboragao. Adiado para 2019.
Toxinforme.
ACOES REALIZADAS ALEM DA PROGRAMAGAO 12 QUADRIMESTRE 22 QUADRIMESTRE 32 QUADRIMESTRE
1.-Levantamento das modificagdes realizadas pela ANVISA | Em andamento. Revisdo de todas as | Em andamento a revisdo de
nas Monografias de agrotdxicos publicadas de 2005 a 2017. modificacBes nas | todas as modificagbes nas

monografias, com registro

monografias, com registro das

das alteragdes. Organizagdo | alteragBes. Organizagdo de
de arquivo de toda a | arquivo de toda a
documentacdo, em meio | documentagdo, em meio fisico
fisico e magnético. e magnético.
2.-Organizar as informagdes obtidas das Usinas Canavieiras | Planilhas produzidas e revisadas. Planilhas encaminhadas | - Entregue aos GVS PP e PV.
relacionadas ao Projeto PPrudente de Avaliagdo da exposi¢do para tratamento pela | - Exposicdo dos dados na 12
e saude da populagdo a agrotoxicos. UNESP-PP. Oficina do Projeto PP realizada
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em novembro 2018.

3.-Reunir a Coordenagdo do Projeto PPrudente para Avaliagao
da exposicdo e saude da populagdo exposta a agrotoxicos,
composto pela DRS-DT e sua assessoria e ST, GVS PP, GVS PV,
GVE PP, CEATOX-PP, SETOX/CVS.

N&do previsto no periodo.

Reunido realizada, com a
avaliagcdo, planejamento e
programacao das atividades.

Reunido realizada em
novembro.

4.-Participar em Seminario sobre a Campanha Eliminando a
Capina Quimica das cidades paulistas promovida pelo GVS
Registro

N3o previsto no periodo.

Palestra realizada para GVS
Registro e VISA-M de sua
jurisdigdo.

Ndo prevista para o periodo.

5.-Expor em Evento promovido pela Prefeitura de Cananéia a
Campanha Eliminando a Capina Quimica das cidades paulistas
sobre seus aspectos técnicos, toxicoldgicos e legais.

Reunidao com GVS — Registro para
organizag¢do das agoes.

Palestra realizada para
Secretario de Saude, de
Meio Ambiente, Diregao de
Escolas, e outros e Agentes
de Saude que realizardo
trabalho de divulgacdo.

N3o prevista para o periodo.

6.-Realizar Web-conferéncia para exposi¢do sobre a Ficha de
Intoxicagdes  Exdgenas/SINAN e sua relagdo com
DANT/Acidentes e violéncias a convite do CVE.

N&o previsto no periodo.

Realizada Web-conferéncia
conjunta a convite do
CVE/DOMA e
DANT/Acidentes e Violéncia,
com o publico alvo GVE,
GVS, VISA-M, VE-M, e
outros.

N&o prevista para o periodo.

7.-Reunir com GVS-PP sobre o Projeto PPRudente para
Avaliacdo da exposicdo e salde da populacdo exposta a
agrotoxicos — Oficina de Trabalho

N&o previsto no periodo.

Reunido para discussao das
providéncias a serem
realizadas em  conjunto
preparatorias da Oficina de
Trabalho do Projeto PP
sobre Protocolo e
dimenssionamento da
populagdo, dos servicos de
salde e previsio de
capacitacgdes.

Oficina  realizada em P.
Prudente em 29 e 30 /11/2018,
com 43 participantes dentre
profissionais dos municipios
envolvidos e setores do estado.

8.-Extender a Campanha Eliminando a Capina Quimica para a
Capital

N3o previsto no periodo.

Reunido com a COVISA para
planejamento.

N3o prevista para o periodo.

9.-Seminario de Toxicovigilancia do Agrotdxico - Mddulo Il em
Franco da Rocha

Previsto no periodo, mas adiado devido
a greve de transportes.

Realizado com 7 horas, em
conjunto com GVS Franco

N3o prevista para o periodo.
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da Rocha para GVS, GVE,
VISA-M, EDA-R/SAA, Casa da
Agricultura — M.

10.-Planejamento das atividades conjuntas com a
Geografia/UNESP-PP sobre dados obtidos das usinas de cana
de agucar.

Ndo previsto no periodo.

Reunido realizada em
PPrudente em conjunto com
GVS PP.

Ndo prevista para o periodo.

11.-Pulverizagdo aérea

Levantamento de informacgdes e estudo
de casos.

Elaboragdo de material e
apresentagdo de informacao
basica e orientagdo aos GVE
e GVS.

Ndo prevista para o periodo.

12.-Projeto Horticultura

Atendimento de demandas e
elaboracdo de roteiro de visita.

Atendimento de demandas
e elaboragcdo de roteiro de
visita.

Proposta  apresentada
Oficina do Projeto PP.

na

13.-Projeto Chumbinho e ilegais

Andlise de documentos e intoxicagdes
especificas.

Atualizacdo de proposta de
acdo, apresentagdo para
GVS, GVE, e CEATOX-R e
discussao.

N&o prevista para o periodo.

14.-Palestra em Seminario sobre Areas Contaminadas a
convite do GVE Araraquara

N&o previsto no periodo.

Palestra sobre a Vigilancia
das IntoxicagGes Exdgenas e
0os conceitos bdsicos da
Ficha/SINAN e relagcdo com
o tema, para GVS e GVE da
jurisdicao de Araraquara.

N3o prevista para o periodo.

DIRETRIZ 111.7

APRIMORAR AS ACOES DE VIGILANCIA EM SAUDE E ATENCAO INTEGRAL AO TRABALHADOR.

OBIJETIVO 111.7.1

Coordenar as a¢Oes vinculadas a Rede Nacional de Atencdo a Saude do Trabalhador (RENAST) no estado.

META 2016-2019
relacionadas ao trabalho.

Meta 1- Apoiar 100% dos municipios a notificar no Sistema de Informagdo de Agravos de Notificagdo - SINAN os acidentes e doencgas

Meta 2 - Apoiar 100% dos Centro de Referéncia da Saude do Trabalhador Regionais (Cerest-R) para atuar em seus territdrios de
abrangéncia - Linha de Base: 42.

OBIJETIVO DE

ODS 8 - Promover o crescimento econémico sustentado, inclusivo e sustentavel, emprego pleno e produtivo, e trabalho decente para
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DESENVOLVIMENTO
SUSTENTAVEL - ODS

todos.
Meta 8.8 proteger os direitos trabalhistas e promover ambientes de trabalho seguros e protegidos para todos os trabalhadores, incluindo
os trabalhadores migrantes, em particular as mulheres migrantes, e pessoas com emprego precario

INDICADOR 1- Nimero de municipios apoiados / NUmero total de municipios (645) X 100
2 - Numero de Cerest-R que realizam a¢des em sua area de abrangéncia / Nimero total de Cerest-R (42) x 100.
META - 2018 Meta 1 - Trés atividades de apoio aos municipios na notificagdo no Sistema de Informagdo de Agravos de Notificagdo - SINAN dos

acidentes e doengas relacionadas ao trabalho desenvolvidas.
Meta 2 — 100% dos Cerest Regionais monitorados quanto ao desenvolvimento de a¢cdes em sua area de abrangéncia - Linha de Base: 42.

~ PRAZO DE
PROGRAMACAO 2018 ~
- el oT)IgEM AREA PARCERIAS
RECURSOS RESPONSAVEL

1.1 — Realizar dois cursos em parceria com Ministério da Saude: | Curso realizado Maio Agosto 932 CVS CGSAT/MS
Ferramenta Epidemioldgica em Saude do Trabalhador e Construindo
a Analise da Situagdo de Sadde do Trabalhador.
1.2 — Monitorar as notificacdes das doengas e dos acidentes | Relatério de Janeiro Dezembro 940 CVS
relacionados ao trabalho registradas em 2018 no Sinan. monitoramento

anual divulgado
1.3 — Vincular base de dados do Sinan e SIM para os o6bitos | Base de dados Janeiro Dezembro 940 CVS CIVS/CCD
decorrentes de agravos relacionados ao trabalho. vinculadas
2.1- Elaborar relatérios quadrimestrais de monitoramento das | Trés relatérios de Janeiro Dezembro 940 CVS
acGes desenvolvidas pelo Cerest, a partir de indicadores extraido das | monitoramento
informacdes do SIA SUS. elaborados
2.2— Realizar reuniGes macrorregionais de Saude do Trabalhador | Trés reuniGes Fevereiro Novembro 940 CvVsS CES/CIST
para aprimoramento da gestdo em saude do trabalhador. realizadas
2.3— Apoiar cinco Cerest_R para o desenvolvimento do Projeto .
“Implantaco de Linha de Cuidado do DVRT” . Cerest-R apoiados Margo Novembro 940 CvVsS
2.4-Realizar 12 Seminario Estadual dos DVRT. Seminario realizado | Abril Abril 932 CVS LPJUN(I:(-:SAFI’\’/IP

1.1 — Realizar dois cursos em parceria com Ministério da Saude:
Ferramenta Epidemioldgica em Saude do Trabalhador e Construindo

Acdo programada para o 29

Quadrimestre.

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS AGOES

Curso agendado para 06 e
07/11/2018.

Realizado. Em conjunto com
nos dias

CVS  (NIVE)

6 e
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a Analise da Situagdo de Sadde do Trabalhador.

7/11/18.

1.2 — Monitorar as notificagdes das doencas e dos acidentes
relacionados ao trabalho registradas em 2018 no Sinan.

Realizado. Relatdrio de
monitoramento referente ao 19
quadrimestre.

Realizado.  Relatério de
monitoramento  referente
ao 22 quadrimestre.

Realizado. Relatdrio de
monitoramento referente ao 32
guadrimestre.

1.3 - Vincular base de dados do Sinan e SIM para os o&bitos

Acdo programada para o 29

Realizado. Articulagdo com

Realizado. Vinculado as bases

decorrentes de agravos relacionados ao trabalho. quadrimestre. CIVS para a integracdo das | de dados dos Obitos de
bases de resultados. | acidentes de trabalho
Resultados serdo | registrados no SINAN e SIM no
apresentados no 32 | ano de 2017.
quadrimestre.

2.1- Elaborar relatérios quadrimestrais de monitoramento das | Realizado. Relatério de | Realizado. Relatério de | Realizado. Relatério de

acGes desenvolvidas pelo Cerest, a partir de indicadores extraido das
informacdes do SIA SUS.

monitoramento referente ao 12
quadrimestre.

monitoramento  referente
ao 22 quadrimestre.

monitoramento referente ao 32
quadrimestre.

2.2— Realizar reuniGes macrorregionais de Saude do Trabalhador
para aprimoramento da gestdo em saude do trabalhador.

Agdo programada para o 29
quadrimestre.

Realizada. Reunido em
Aracatuba com DRS, GVS,
GVE e Cerest de Aragatuba,
SGVS/SGVE Andradina e
Cerest Ilha Solteira para
acompanhar as ag¢les de
saude do trabalhador
desenvolvidas na regido e
discutir agdes integradas de
VISAT (11/06/2018).

Realizada no 22 quadrimestre.

2.3— Apoiar cinco Cerest_R para o desenvolvimento do Projeto
“Implantacdo de Linha de Cuidado do DVRT” .

Realizado. Apoio realizado junto
ao  Cerest de Presidente
Prudente. Oficina em 17/04/18.

Programado para 3¢
Quadrimestre.

Realizado. Apoio realizado junto
aos CEREST: Maud, Diadema,
Santo André, Sdo Bernardo do
Campo, Rio Claro.

2.4-Realizar 12 Seminario Estadual dos DVRT.

Acdo programada para o 29
quadrimestre.

Programado
13/11/2018.

para

Realizado em 13/11/2018.

ACOES REALIZADAS ALEM DA PROGRAMAGAO

12 QUADRIMESTRE

22 QUADRIMESTRE

32 QUADRIMESTRE

1. Realizar 62 Mostra de Experiéncias em Saude do Trabalhador.

Evento realizado em 25/04/2018,
com a participagdo de 150
pessoas.

Realizado no 19
guadrimestre.

Realizado no 12 quadrimestre.

2. Realizar a Oficina de atualizagdo para tutores e orientadores de

Organizagao da Oficina.

Realizada no periodo de 8 a

Realizada no periodo de 8 a
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aprendizagem — Curso de Especializagdo em Saude do Trabalhador e 10/05. 10/05.

Ecologia Humana da Fiocruz/ENSP.

3. 12 Encontro Estadual sobre Praticas Institucionais em Saude

- Realizado nos dias 08 e | Realizado nos dias 08 e

Mental e Trabalho. 09/98/2018, com 100 09/98/2018, com 100
participantes. participantes.
- Realizado no dia | Realizado no dia 15/08/2018,

4. INSS e os Direitos Sociais.

15/08/2018, com 160 | com 160 participantes.
participantes.

- - Realizado. Iniciado o curso com

5. Curso de Especializagdo em Saude do Trabalhador e Ecologia a realizagdo do 12 Encontro
Humana da Fiocruz/ENSP na modalidade de Ensino a Distancia-Ead. Presencial e participagdo de 153
alunos.

DIRETRIZ 111.8

APRIMORAR AGOES DE ATENGAO A SAUDE RELACIONADAS AOS EXPOSTOS E INTOXICADOS.

OBIJETIVO 111.8.1

Coordenar o Sistema Estadual de Toxicovigilancia.

META 2016-2019

Meta 1 — Implantar Procedimento Operacional Padrdo (POP) para realizar investigacdo de dbitos e tentativas de suicidios (TS) relacionados
as intoxicagGes notificadas em 100% dos Grupos Regionais de Vigilancias.

Meta 2 — Apoiar a elaboragdo de planos de acGes estratégicas para o fomento da atencdo Integral a saide dos expostos e intoxicados em
100% das redes regionais de atengdo a saude (RRAS). (ODS 3.9)

OBIJETIVO DE
DESENVOLVIMENTO
SUSTENTAVEL - ODS

ODS 3 - Assegurar uma vida saudavel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.

Meta 3.8 — Atingir a cobertura universal de saude (UHC), incluindo a protegéo do risco financeiro, o acesso a servicos de saude essenciais
de qualidade e o acesso a medicamentos e vacinas essenciais seguros, eficazes, de qualidade e a precgos acessiveis para todos.

Meta 3.9 — Até 2030, reduzir substancialmente o nUmero de mortes e doengas por produtos quimicos perigosos, contaminagao do ar e
agua e do solo.

INDICADOR 1 - Nimero de Grupo de Vigildncia com POP implantado /NUmero total de Grupo de Vigilancia x 100.
2 - Numero de RRAS apoiadas para elaboragdo dos planos /NUmero total de RRAS x 100.
META - 2018 Meta 1 — Constituir ComissGes regionais para elaborag¢do de proposta de POP para investigagao.

Meta 2 - Capacitar profissionais de saide no Caderno Toxicovigilancia Il — orienta¢des para notificar intoxicagdes no SINAN.

PRAZO DE ORIGEM AREA

PROGRAMACAO 2018 EXECUCAO DOS RESPONSAVEL

PARCERIAS
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1.1-Levantamento dos eventos toxicoldgicos no SINAN com | Publicagdo de Janeiro Dezembro 940 SETOX
énfase nos Obitos detalhados e Tentativas de Suicidio, | relatério dos dados
identificando determinantes e condicionantes — divulgar. epidemioldgicos
1.2-Capacitar  profissionais de saude no Caderno | Capacitagdo Janeiro Dezembro 940 SETOX CEATOX-R, CVE,
Toxicovigilancia Il — orientagBes para notificar intoxicagdes no | realizada SMS
SINAN.
1.3. — Promover e apoiar a constituicdao de Comissdes regionais | Propostas Janeiro Agosto 932 SETOX CEATOX, GVS, GVE,
para elaboracdo de proposta de POP para investigacdo de | elaboradas SMS
Obitos e tentativas de suicidios (TS) relacionados as
intoxicagdes notificadas.
2.1- Realizar o0 52 Seminario Estadual de Toxicovigilancia. Semindrio Setembro Dezembro 932 CVS
realizado
2.2— Coordenar a elaboragdao da proposta para definicdo de | Proposta Janeiro Dezembro 940 CVS
modelo de organizacao da Rede de CEATOX-R. elaborada
2.3— Publicar Informe Técnico de Toxicovigilancia - | Informes Janeiro Dezembro 940 CvVs
Toxinforme. Publicados

1.1-Levantamento dos eventos toxicolégicos no SINAN com
énfase nos Obitos detalhados e Tentativas de Suicidio,
identificando determinantes e condicionantes — divulgar.

Anidlise de consisténcias
inconsisténcias do banco.

e

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS AGOES

dos dados
apos a sua
adequacao. Apresentagao
elaborada. Apresentagdo aos
GVS, GVE e CEATOX-R.

Consolidacao
realizado

Apresentacdo dos dados em
diversos eventos realizados
pelo SETOX e a convite de GVS,
GVE no periodo.

1.2-Capacitar ~ profissionais de saide no Caderno
Toxicovigilancia Il — orientagGes para notificar intoxicagdes no
SINAN.

Planejamento dos cursos.

Providéncias para realizagdo
dos cursos e entendimentos
com os GVS, GVE e CEATOX
envolvidos.

Adiadas para 2019 as turmas
para municipios por excesso de
atividades no periodo.

1.3. — Promover e apoiar a constituicdo de Comissdes regionais
para elaboracdo de proposta de POP para investigacdo de
o6bitos e tentativas de suicidios (TS) relacionados as
intoxicagdes notificadas.

N3o prevista no periodo.

Elaboragdo de conteudo sobre
Pop, e apresentacdo de
proposta de trabalho aos GVE e
GVS para a referida atividade.

Diante da sobrecarga dos RH de
GVE e GVS ndo foi possivel
avancar na elaboragdo de
proposta. Serd estudada nova
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estratégia para 2019.

2.1- Realizar o0 52 Seminario Estadual de Toxicovigilancia.

N&do prevista para o periodo.

O 42 Semindrio Estadual de Toxico
vigilancia  foi realizado em
12/12/2017.

N3o previsto para o periodo.

Adiado para 2019.

2.2— Coordenar a elaboragdo da proposta para definicdo de
modelo de organizacdo da Rede de CEATOX-R.

Reunido com Planejamento da CRS.
Reunido com Planejamento da CCD
e Planejamento do CVS.

-Reunides com Planejamento
da CCD, CRS, CVS para tratar do
cumprimento de Portaria GMS
sobre o tema.

-Reunido com CEATOX-PP para
elaboracdo de Termo de
Referéncia de sua
Reorganizagdo.

Elaboragdo de Termo de

Referéncia.

2.3— Publicar
Toxinforme.

Informe Técnico de Toxicovigilancia -

N&o previsto no periodo.

Texto em elaboracdo.

Ndo publicado.

ACOES REALIZADAS ALEM DA PROGRAMACAO

12 QUADRIMESTRE

22 QUADRIMESTRE

32 QUADRIMESTRE

1.-Revisdo do Caderno de Toxicovigilancia Il — OrientagGes para
notificacdo no SINAN.

Caderno revisado.

Caderno revisado.

Preparacgdo para publicacdo de
6000 unidades.

2.-Elaboracdo de Cartaz para auxiliar diagndstico de
intoxicacdes relacionadas a agrotdxicos a ser utilizado em AB/
UBS.

N3o previsto no periodo

Elaborado e em revisdo diante
de algumas bibliografias
internacionais

Em revisdo para publicagao.

3.-202 Reunido
Toxicovigilancia.

com os Interlocutores Regionais de

Planejamento e organizagao.

Foram realizadas 5 reunides por
macro regides do estado,
contando pela primeira vez com
representantes dos GVE e
CEATOX-R, além dos
Interlocutores de GVS.

N3do previsto no periodo.

4.-Planejamento das agbes para Reorganizacdo do CEATOX-
PPrudente

N&o previsto no periodo

Reunido com a Coordenadora
realizada em PPrudente.

Planejamento das agles para
Reorganizacgdo do CEATOX-
PPrudente foi discutido na
Oficina do Projeto PP e
definida estratégia de acles
regionais conjuntas.
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DIRETRIZ 111.9 FORTALECER A REDE LABORATORIAL DE SAUDE PUBLICA.

OBJETIVO 111.9.1

Fortalecer e aprimorar a Rede de Laboratdrios de Saude Publica do Instituto Adolfo Lutz.

META 2016-2019

Meta 1 - Modernizar a infraestrutura e o parque tecnoldgico dos 13 Centros Laboratoriais, atendendo as prioridades estabelecidas junto
as Vigilancias e identificadas no Plano de Regionalizagdo.

Meta 2 - Aprimorar' a estrutura das 10 sub -redes por agravos/programas prioritarios (Influenza, Dengue , Meningite, Leishmaniose,
Esquistossomose, Tuberculose, Febre Maculosa, DTHA , Prodgua e Programa Paulista). (ODS 3.3)

OBIJETIVO DE
DESENVOLVIMENTO
SUSTENTAVEL - ODS

ODS 3 - Assegurar uma vida saudavel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.

Meta 3.3 — Até 2030, acabar com as epidemias de AIDS, tuberculose, malaria e doengas tropicais negligenciadas, e combater a hepatite,
doengas transmitidas pela dgua, e outras doengas transmissiveis.

Meta 3.8 — Atingir a cobertura universal de saude (UHC), incluindo a proteg¢do do risco financeiro, o acesso a servigos de saude
essenciais de qualidade e o acesso a medicamentos e vacinas essenciais seguros, eficazes, de qualidade e a pregos acessiveis para todos.

INDICADOR 1- Nimero de Centros Laboratoriais modernizados/Total de Centros Laboratoriais (Instituto Central + 12 Regionais = 13 Centros) x 100.
2 - Numero de sub -redes por agravos/programas prioritarios estruturadas e implantadas (Influenza, Dengue, Meningite, Leishmaniose,
Esquistossomose, Tuberculose, Febre Maculosa, DTHA , Proagua e Programa Paulista).

META - 2018 Meta 1 — Consolidar os projetos de modernizagdo priorizados para o periodo de 2016 e 2017 de acordo com o Plano de Regionalizagao

e Plano de Aplicagdo 2018.
Meta 2 - Consolidar as estruturas de 3 sub-redes: Tuberculose, Esquistossomose e Programa Paulista (Rede Estadual de Monitoramento
de Alimentos).

PRAZO DE

PROGRAMACAO 2018 EXECUCAO

ORIGEM

DOS AREA

PARCERIAS

1.1-Monitorar a execugdo dos projetos de modernizagdo dos | Projetos de | Maio Dezembro 940 IAL
Centros de Laboratdrios identificados como prioritarios. modernizagdo dos
Centros de
Laboratdrios
prioritarios
monitorados.
2.1-Elaborar Documento Técnico da estrutura e organizacdo das | Documento Técnico | Maio Dezembro 940 IAL Centros Técnicos
Sub-redes de Tuberculose, Esquistossomose e Programa Paulista | da  estrutura e
(Rede Estadual de Monitoramento de Alimentos). organizacao das
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Sub-redes de
Tuberculose
Esquistossomose e
Programa Paulista
(Rede Estadual de
Monitoramento de
Alimentos

elaborado.

1.1-Monitorar a execugdao dos projetos de modernizagdo dos
Centros de Laboratdrios identificados como prioritarios.

Realizada a

de

prioridades de obras/reformas

e aquisicdo de

material

permanente dentro do PAR
2018. O monitoramento sera

realizado nos
quadrimestres.

proximos

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS ACOES

avaliagdo

Priorizadas 26 obras/reformas
para 0s seguintes
Centros/quantidade de
processos e  respectivos
numero de processos. Editais
prontos e aprovados
aguardando recurso
financeiro para a execucdo:,
CAD/1, CIM/1, CRB/1, CRS/1.
Em tramites de edital para
aprovacdo: CAD/7, CRA/1,
CRC/2, CRRP/1, CRRC/2,
CRSJ/1, CRSA/1, CRT/3, CPI/3
e COM/1.

Os itens de material
permanente solicitados no
PAR 2018 foram priorizados e
em solicitagdo de recursos
financeiros e demis em
autiacdo de processos.

Acdo realizada - Processos
instruidos em aguardo de
recurso de Investimento para
reserva para obras/reformas.
Aqusicao de material
Permanente: 368 itens, entre
materias para infraestrutura e
equipamentos laboratoriais.

Aprovacdo do projeto para
implantagdo do Laboratdrio
Multiusuario de Citometria de
Fluxo, no ambito do PDIP-
FAPESP; atualmente em fase
de elaboragdo das propostas
de compra de equipamentos
e levantamento de
necessidades para instalagdo.

2.1-Elaborar Documento Técnico da estrutura e organizagdo das
Sub-redes de Tuberculose, Esquistossomose e Programa Paulista
(Rede Estadual de Monitoramento de Alimentos).

Programada a partir
quadrimestre.

do 2¢

Documentos técnicos em
elaboracdo para aprovagao da
Alta Direcdo e  futura

Acdo realizada - Documentos
elaborados e apresentados. A
sub rede de Tuberculose estd
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divulgagao.

em atuagdo, cumprindo 100%
de suas metas.

Esquistossomose: Atuagao
conjunta com Sucen e
Vigilancia Epidemioldgica para
melhoria da notificagdo e
investigacgdo de casos e
comunicantes por meio de
exames de suspeitos, na sub
rede. Programa Paulista de
Alimentos de 2018 realizado
nos laboratérios regionais do
IAL, que integram a sub rede,
capacitados e supervisionados
pelos Laboratérios de
Referéncia  Estadual dos
Cenros de Alimentos e
Contaminantes do IAL Central.

ACOES REALIZADAS ALEM DA PROGRAMAGCAO

12 QUADRIMESTRE

22 QUADRIMESTRE

32 QUADRIMESTRE

Agao relacionada a Meta 1 - Consolidar os projetos de
modernizagdo priorizados para o periodo de 2016 e 2017 de acordo
com o Plano de Regionalizagdo e Plano de Aplicagao 2018.

Parceria dos Centros de
Adminitracdo/Nucleo de
Servicos de Engenharia para
estudo e providéncias de
troca de lampadas
fluorescente para led no IAL
Central como acdo de
sustentabilidade.

Acao relacionada a Meta 2 (2016-2019)

- Aprimorar' a estrutura das 10 sub -redes por agravos/programas
prioritarios (Influenza, Dengue |, Meningite, Leishmaniose,
Esquistossomose, Tuberculose, Febre Maculosa, DTHA , Prodgua e
Programa Paulista). (ODS 3.3)

Implantagcdo de diagndstico
laboratorial de meningites
bacterianas por técnica de -
PCR-tempo real nos CLR-
Taubaté e CLR-Santos.

Inicio do atendimento dos
ensaios de PCR-tempo real
para meningites bacterianas
no CLR-Santos.

Acgdo relacionada a Meta 2 - Consolidar as estruturas de 3 sub-

Esquistossomose — no Centro
Regional de Sorocaba:
(@) avangco na pesquisa
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redes: Tuberculose, Esquistossomose e Programa Paulista (Rede malacolégica pela SUCEN e
Estadual de Monitoramento de Alimentos). recebimento de fezes de
pacientes /comunicantes com
suspeita clinica e

epidemioldgica.

(b) participagdo conjunta com
a SUCEN, reunido técnica com
municipios de notificagdo.
Investigacdo e esclarecimento
sobre Notificagdo errénea
pelos municipios com
correcdo de casos autoctdnes
para casos Importados/ndo
identiificados.

OBIJETIVO 111.9.2 Aprimorar a rede de laboratérios de diagndstico para vigilancia de raiva.
META 2016-2019 Formalizar rede estadual de laboratdrios de diagndstico de raiva. (ODS 3.3)
OBJETIVO DE ODS 3 - Assegurar uma vida saudavel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.
DESENVOLVIMENTO Meta 3.3 — Até 2030, acabar com as epidemias de AIDS, tuberculose, malaria e doengas tropicais negligenciadas, e combater a hepatite,
SUSTENTAVEL - ODS doencas transmitidas pela dgua, e outras doengas transmissiveis.

Meta 3.8 — Atingir a cobertura universal de saude (UHC), incluindo a protegdo do risco financeiro, o acesso a servigos de salude
essenciais de qualidade e o0 acesso a medicamentos e vacinas essenciais seguros, eficazes, de qualidade e a pregos acessiveis para todos.

INDICADOR Rede Estadual de Laboratdrios de Diagndstico de Raiva formalizada.
META - 2018 Definir composi¢do da Rede Estadual de Laboratdrios de Diagndstico de Raiva.
- PRAZO DE
PROGRAMACAO 2018 ~
- T oT)IgZM AREA PARCERIAS
1.1 - Identificar laboratérios em condigdes de compor a rede | Laboratérios Janeiro Junho 940 Instituto
estadual. identificados. Pasteur
1.2 — Promover capacitagGes para padroniza¢do de atividades dos | CapacitagGes Julho Dezembro 940 Instituto
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laboratodrios interessados em compor a rede estadual. realizadas/laboraté Pasteur
rios.
1.3 — Cooperar no processo de uniformizacao e descentralizagdo de | Técnicas Janeiro Dezembro 940 Instituto
técnicas de diagndstico de raiva. laboratoriais Pasteur
uniformizadas e/ou
descentralizadas
1.4 — Atuar como referéncia nacional para atender a demanda de | Exames realizados. | Janeiro Dezembro 932 Instituto
todo o Brasil para a realizagdo dos exames de alta complexidade Pasteur
para diagndstico de raiva.

1.1 - Identificar laboratérios em condi¢des de compor a rede
estadual.

Iniciado processo de analise das
informacdes de cada laboratério.

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS ACOES

Compilagdo das informacgGes
analisadas.

Realizada a avaliagdo das
capacidades dos laboratodrios
e identificagdo parcial dos
candidatos a participar da
rede estadual de diagndstico
de raiva. Finalizagdo da
atividade reprogramada para
2019.

1.2 — Promover capacita¢Ges para padroniza¢do de atividades dos
laboratodrios interessados em compor a rede estadual.

Elaboragdo de cronograma para
qualificagdes previstas para 39
guadrimestre.

Preparagdo de temas para
compor qualificagdo a ser
oferecida aos laboratdrios.

Reprogramada a realiza¢do da
capacitacdo dos laboratérios
para 2019.

1.3 — Cooperar no processo de uniformizagao e descentralizagdo de
técnicas de diagndstico de raiva.

Participacdao em videoconferéncia
com o Ministério da Saude para
definicdo de estratégias para o
processo ser implementado;
-Fornecimento de insumos para
aplicagdo nas técnicas de
diagnéstico de raiva.

Participagdo em reunido
promovida pelo Ministério
da saudde para repactuagdo

de responsabilidades e
identificacdo das
necessidades a serem

atendidas para a efetivacdo
do processo.

Colaboragdo com Ministério
da Saude na definicdo de

temas e realizagio de
discussdes relativas a
vigilancia epidemioldgica e
laboratorial da raiva, em

Reunido dos Coordenadores
Estaduais do Programa de
Raiva.

1.4 — Atuar como referéncia nacional para atender a demanda de
todo o Brasil para a realizagdo dos exames de alta complexidade

-Analisadas 100% das amostras
recebidas de todo o Brasil para

Analisadas 100% das
amostras recebidas de todo

Analise de 100% das amostras
recebidas para realizagdo de
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para diagndstico de raiva.

realizar a Caracterizacdo genética
do virus da raiva; Diagndstico
Antemortem
Avaliagdo Soroldgica

exposi¢ao.

Humano;

de

o Brasil para realizar a
Caracterizagdo genética do
virus da raiva; Diagndstico
Antemortem Humano; e
Avaliagdo Soroldgica de Pré-
exposicdo. Fornecimento de
insumos para aplicagdo no
diagndstico de raiva.

exame para Caracterizagdo da
Variante do Virus da Raiva em
amostras positivas de todo o
Brasil; Analisadas todas as
amostras  recebidas para
diagndstico humano de raiva;
e atendimento integral as
solicitagdes de outros estados

para realizagdo de Avaliagdo
Soroldgica de Pré-exposicdo e
fornecimento de insumos
para aplicacdo no diagndstico
de raiva.

OBJETIVO 111.9.3 Desenvolver pesquisas técnico-cientificas para a melhoria da qualidade diagnédstica e analise de produtos de interesse da satude publica.

META 2016-2019 Ampliar em 40 % o desenvolvimento de novas metodologias para melhoria da qualidade diagndstica e andlise de produtos de interesse

da saude publica. Linha de Base: 20 metodologias validadas até 2014

INDICADOR Ndmero de metodologias validadas no quadriénio/NUmero total de métodos validados até 2014 X 100.
META - 2018 Meta 1 -Ampliar anualmente 10% no desenvolvimento de novas metodologias, ano base 2014.
Meta 2 -Desenvolver e aprimorar metodologias aplicadas ao diagndstico de raiva e outras encefalites virais.
~ PRAZO DE
PROGRAMACAO 2018 =
- e mgg:M AREA PARCERIAS
1.1- Manter a evolugao do sistema de informagdo para registro das | Sistema de Janeiro Dezembro 940 IAL Centros
"Novas Metodologias". Informagdo Técnicos
mantido

2.1- Desenvolver pesquisa para implantagdo da técnica de PCR em | Metodologia Janeiro Dezembro 932 Instituto
Tempo Real (Real Time PCR) para diagndstico ante mortem de raiva | Implantada Pasteur
humana.
2.2-Aprimoramento e validagdo de técnica de isolamento viral em | Metodologia Janeiro Dezembro 932 Instituto
cultivo celular para diminui¢do do uso de animais de laboratério no | validada Pasteur
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diagndstico de raiva.

2.3-Desenvolver pesquisa para implantagdo de técnica de | Metodologia Janeiro Dezembro 932 Instituto
Imunohistoquimica para diagnéstico de raiva. Implantada Pasteur
2.4-Realizar a validagdo do micro teste simplificado de inibicdo de | Metodologia Janeiro Dezembro 932 Instituto
fluorescéncia (SFIMT) desenvolvido e aplicado a avaliagdo da | validada Pasteur
condig¢do imunoldgica de individuos vacinados contra raiva.

2.5-Desenvolver pesquisa para produgdo, purificagdo e conjugacdo | Pesquisa Janeiro Dezembro 932 Instituto
de anticorpos policlonais para aplicagdo em técnica de | desenvolvida Pasteur
imunohistoquimica para diagndstico de raiva.

1.1- Manter a evolugdo do sistema de informacgdo para registro das
"Novas Metodologias".

Sistema de Registro de
Informacgdes revisado e aplicado
para teste.

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS ACOES

Sistema de Registro das
novas metodologias
implantado com acesso para
informagdo de todos os
Centros Técnicos.

Acdo realizada - Manutencgdo
do Sistema de Registro de
Novas Metodologias” com
acompanhamento desde a
etapa de Desenvolvimento,
Validagdo e Implantagao.

2.1- Desenvolver pesquisa para implantagdo da técnica de PCR em
Tempo Real (Real Time PCR) para diagndstico ante mortem de raiva
humana.

Absorvido bolsista para cooperar
no desenvolvimento dos estudos
para a implantac¢do da técnica.

Solicitagdo de reagentes e
manutengao preventiva de
equipamento para iniciar
etapa experimental.

Realizada a aquisicdo de
reagentes e materiais
especificos do projeto e
realizada a manutengcdo e
calibragdo do equipamento.
Acdo com  continuidade
programada para 2019.

2.2-Aprimoramento e validagdo de técnica de isolamento viral em
cultivo celular para diminui¢do do uso de animais de laboratério no
diagnéstico de raiva.

Incorporagao de bolsista
designado para as atividades de
pesquisas com finalidade de
aprimoramento e validacdo da
técnica.

Realizagdo de treinamento
técnico com o bolsista para
habilita-lo ao
desenvolvimento do estudo.

Inicio de atividades
laboratoriais pelo bolsista
treinado previstas para o
desenvolvimento do projeto.
Acdo com continuidade
programada para 2019.

2.3-Desenvolver pesquisa para implantacdo de técnica de

Imunohistoquimica para diagndstico de raiva.

Incorporagdo de bolsista para
realizar atividades de validagdo
interna da técnica.

Iniciadas atividades
experimentais previstas no
projeto.

Atividades experimentais em
andamento. Acdo com
continuidade programada
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para 2019.

2.4-Realizar a validagdo do micro teste simplificado de inibigdo de
fluorescéncia (SFIMT) desenvolvido e aplicado a avaliagdo da
condicdo imunoldgica de individuos vacinados contra raiva.

Incorporagdo de bolsista para
realizar as atividades envolvidas
na validagdo da técnica.

Realizagdo de treinamento
técnico com o bolsista para
habilita-lo ao
desenvolvimento do estudo.

Atividades laboratoriais
envolvidas no
desenvolvimento do projeto
foram iniciadas pelo bolsista
treinado. Acdo com
continuidade programada
para 2019.

2.5-Desenvolver pesquisa para produgao, purificagdo e conjugagao

Incorporagdo de bolsista para

Realizagdo de treinamento

Atividades experimentais em

de anticorpos policlonais para aplicaggo em técnica de | atuar no desenvolvimento da | técnico com o bolsista e | andamento. Acdo com
imunohistoquimica para diagnéstico de raiva. pesquisa e testes de aplicagdo da | iniciadas atividades | continuidade programada
técnica. experimentais do projeto. para 2019.
ACOES REALIZADAS ALEM DA PROGRAMAGAO 12 QUADRIMESTRE 22 QUADRIMESTRE 32 QUADRIMESTRE
Implantagdo de

Acdo relacionada a Meta 1
-Ampliar anualmente 10% no
metodologias, ano base 2014 (IAL).

desenvolvimento de novas

Implantagdo de 3 Metodologias
no Centro de Contaminantes:
(1)Ensaio de determinagao de
ocratoxina por LC MS/MS em
café torrado; (2) Determinagdes
de  agrotdxicos em agua
utilizando ensaios automatizados;
(3) Determinacdes de arsénio,
chumbo e cddmio em amostras
de feijao (Programa Paulista).

Implantacdo de 3
metodologias no Centro de
Patologia:  (1)Implantagdo
da RT- gPCR em material
parafinado dos casos
suspeitos de Dengue e Zika.
(2)Padronizagdo da RT-qPCR
em material parafinado dos
casos suspeitos de febre
amarela. (3) Implantagdo do
exame de
Imunohistoquimica dos
casos suspeitos de sarampo.
Implantacdo de 3
metodologias no Centro de
Imunologia: (1) Implantagdo
e oferta do ensaio de ELISA
IgG/IgM para pesquisa de
anticorpos especificos na
vigilancia de casos suspeitos
de brucelose humana. (2)

2metodologias no Centro de
Patologia: (1) Implantagdo da
Técnica de HIBRIDIZACAO in
situ para diagostido de
Aspergilose (2) Impantacgdo da

Técnica de PCR para
diagndstico de esporotricose
em material parafinado.
Implantacdo de 1

metodologia no Centro de
Virologia: (1) Implanta¢do de
diagnéstico de flavivirus e
alfavirus em mosquitos

Implantacdo de 1
metodologia no Centro de
Medicamentos, Cosméticos e
Saneantes: (1) Determinacdo
de P-fenilenodiamina (PPD)
em tintas de tatuagens
temporarias e permanentes.
Implantagao de 5
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Bio-Rad GS HIV-1/HIV-2 Plus
O modificado.(3) Ensaio
Imunoenzimatico para
infeccdo recente pelo HIV-1
(francés).

metodologias no Centro de
Contaminantes:
(1)Metodologia para
determinagdo de micotoxinas
(aflatoxinas e ocratoxina) em
paprica por LC-MS/MS, e
extragdo em cartucho de
extragdo em fase sdlida. (2)
Metodologia para
determinagao de
desoxinivalenol em trigo, trigo
para kibe e farelo de trigo por
HPLC, e extracdo em coluna
de imunoafinidade. (3)
Metodologia para
determinagdo de residuos de
agrotoxicos em chuchu por
cromatrografia acoplada a
espectrometria de massas
(MS/MS) de alta resolucdo.
(4) Metodologia para
determinagdo de residuos de
agrotoéxicos em pimentdo por
cromatrografia acoplada a
espectrometria de massas
(MS/MS) de alta resolugéo.

(5) Metodologia para
determinagdo de micotoxinas
(aflatoxinas) em amendoim e
produtos por LC-MS/MS, e
extragdo em cartucho de
extracdo em fase sodlida.
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OBIJETIVO 111.9.4 Promover o desenvolvimento de conhecimentos especificos na drea de Vigilancia em Saude.

META 2016-2019 Manter no minimo 2 Programas de Bolsas de Pesquisa junto as Instituicdes de Fomento a Ensino e Pesquisa.

INDICADOR Numero de Programas de Bolsas de Pesquisas mantidos.
META - 2018 Manter dois Programas de Bolsas de Pesquisa junto as InstituicGes de Fomento a Ensino e Pesquisa.
~ PRAZO DE
PROGRAMACAO 2018 ~
: s OT)IgEM AREA PARCERIAS
RECURSOS RESPONSAVEL
1.1 Aprimorar a avaliacdo dos Programas de Bolsas de Pesquisa | Programas de Setembro Dezembro 940 IAL CRH/

frente a missdo do IAL. Bolsas de Pesquisa Desenvolvime
avaliados e nto

aprimorados

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS ACOES

1.1 Aprimorar a avaliacdo dos Programas de Bolsas de Pesquisa | Programado para o 32 | Realizado evento de | Acdo realizada -

frente a missdo do IAL. guadrimestre. apresentacdo das atividades | (a) Foram realizadas duas
desenvolvidas, por meio de | avaliagbes do Programa de
relatdérios, pelos bolsistas | Aprimoramento Profissional

PIBIC/IAL do ciclo 2016-2018
(e_ScientIAL) com avaliagdo
de banca examinadora e
orientadores. Houve a
premiagdo de  mengao
honrosa a trés bolsistas.

para o SUS - Latu senso :
Especializagdo em Vigilancia
Laboratorial em Saude
Publica, registradas no
sistema Moodle.

(b) A avaliagdo do programa
de Bolsas de Pesquisa do
FEDIAL - PIFIC/IAL foi
realizada  pelo  Conselho
Técnico Cientifico do IAL com
uso de novo instrumento para
registro.

AGOES REALIZADAS ALEM DA PROGRAMAGAO

12 QUADRIMESTRE

22 QUADRIMESTRE

32 QUADRIMESTRE
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Finalizacdo de trés dissertacGes
para obtencdo do Titulo de
Mestre, defesas margco e
abril/2018; orientac¢des realizadas
por pesquisadores do Centro de
Imunologia.

Orientac¢do de dissertagdes e teses no Programa de Pdés-Graduagao
CCD-SES: Laboratério de Saude Publica.

Finalizagdo de duas
dissertagGes para obtencdo
do Titulo de Mestre e
Doutor defesas em maio e
junho/2018 com orientagdo
de pesquisador do Centro
de Parasitologia e Micologia.
Finalizagdo de quatro
dissertacGes para obtencdo

do Tiitulo de Mestre;
defesas em maio e
junho/2018; orientagdes
realizadas por

pesquisadores do Centro de
Virologia.

Finalizagdo de duas
dissertagbes para obtengdo
do Titulo de Mestre com
orientacdo de pesquisador do
CR BAURU; duas dissertagGes
para Titulo de Mestre com
orientag¢do de pesquisador do
Centro de Virologia; uma
para Titulo de Mestre com
orienta¢do de pesquisador do
Centro de Parasitologia e
Micologia e uma para Titulo
de Mestre e duas Titulo de
Doutor com orientagdo de
pesquisador do Centro de
Bacteriologia.

Selecionar projetos de pesquisa cientifica para bolsas do programa
de iniciagdo cientifica (PIBIC/IAL).

Em junho de 2018, foi
aberto  Formuldrio para
inscricdo de projetos em
FormSuUs, tendo sido
selecionados 12 projetos
entre 17 projetos inscritos.

Inicio dos novos bolsistas
PIBIC/IAL em agosto de 2018.

Selecionar projetos de pesquisa cientifica para bolsas do programa
de formacdo para investigacdo cientifica (PIFIC/IAL).

Em junho de 2018, foi
aberto  Formuldrio para
inscricdo de projetos em
FormSuUs, tendo sido
selecionados 14 projetos
entre 19 projetos inscritos.

mantidos os 11
projetos aprovados, de
acordo com os critérios
estabelecidos, a selegdo de
bolsistas realizadas, para
inicio em margo de 2019.

Foram

OBIJETIVO 111.9.5 Aprimorar a Gestdo de Pesquisa e Inovagdo Tecnoldgica

META 2016-2019
Meta 2 - Consolidar a estrutura do Nucleo de Inovagdo Tecnoldgica/IAL.

Meta 1 - Desenvolver pelo menos duas novas linhas de pesquisa voltadas para agravos de relevancia em saude publica.

INDICADOR

1- Numero de novas linhas de pesquisa voltadas para agravo prioritario definidas.
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1.1 — Avaliar as linhas de pesquisa prioritdrias identificadas.

Projeto de Pesquisa dos Centros
de Imunologia e Virologia: area

de biotecnologia molecular
relacionado ao virus Zica. -
“Convénio CNPQ/FINEP

Prevengdo e Combate ao virus
Zika”

O Comité Técnico Cientifico-
IAL aprovou quanto ao
mérito 19 projetos de
pesquisa para a melhoria da
qualidade diagnédstica e
andlise de produtos de
interesse da saude publica.

2a - Total de profissionais do NIT/IAL capacitados para a gestdo do NIT.
2b - Quadro de cargos do NIT/IAL estruturado e formalizado em consondncia as politicas estabelecidas pela SES.
META - 2018 Meta 1 — Avaliar os resultados das linhas de pesquisa prioritaria identificar para atender agravos de relevancia em sadde publica em
2017.
Meta 2 — Fortalecer a estrutura do Nucleo de Inovagdo Tecnoldgica/IAL.
Meta 3-Consolidar a estrutura e funcionamento do Nucleo de Inovagdo Tecnoldgica do Instituto Pasteur.
~ PRAZO DE
PROGRAMACAO 2018 EXECUCAO ogggm AREA ARCERIAS
RECURSOS RESPONSAVEL
1.1 — Avaliar as linhas de pesquisa prioritdrias identificadas. Linhas de Pesquisa | Maio Dezembro 933 IAL CTC
identificadas
avaliadas
2.1 — Manter o aprimoramento dos profissionais integrantes do | Profissionais com Maio Dezembro 940 IAL
NIT/IAL para gestdo da inovagdo e desenvolvimento continuo de | cursos de
projetos inovadores. aprimoramento
3.1 - Promover a disseminagao do processo de inovagao tecnoldgica | Gestores e técnicos Maio Dezembro 940 IAL
para os gestores e técnicos do IAL. participantes dos
eventos afins.
3.2-Qualificagdo dos membros do NIT para gestdo de inovagao. 100% dos membros Janeiro Dezembro 940 Instituto
do NIT qualificados Pasteur
3.3-Qualificagdo de Funcionarios para desenvolvimento de projetos Num'ero'd'e 940 Instituto
inovadores. func!qnarlos Marco Dezembro Pasteur
qualificados
DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS ACOES

Agao

quadrimestres anteriores.

realizada nos
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Dos quais 5 foram
aprovados pelo NIT segundo
avaliacdo do potencial de
Inovagdo Técnoldgica.

2.1 — Manter o aprimoramento dos profissionais integrantes do
NIT/IAL para gestdo da inovacdo e desenvolvimento continuo de
projetos inovadores.

Programado
quadrimestre.

para o] 22

Aprimoramento dos
profissionais  participantes
em”(a) Debate Inovagdo no
Brasil: “O dificil caminho a
frente”.

Realizada - MBA Gestdo da
Inovagdo em Saude do
Instituto Butantan, um
pesquisador iniciou em julho
de 2018, vai encerrar em

dezembro de 2019.
3.1 - Promover a disseminagao do processo de inovagdo tecnolégica | Programado para o 29 | Seminadrios em Ciéncia, | Realizada - a)Seminarios em
para os gestores e técnicos do IAL. quadrimestre. Tecnologia e Inovagdo do | Ciéncia, Tecnologia e

Instituto Adolfo Lutz
“Multiplicando o programa
do curso de Pds Graduagéo
em Gestdo de Negdcios:

Saude”- Dra. Carmem
Aparecida de Freitas
Oliveira.

Inovacdo do Instituto Adolfo
Lutz: “Vigilancia de Zoonoses.
O que pensar?” Dra .Vivian
Ailt.

3.2-Qualificagdo dos membros do NIT para gestdo de inovacgdo.

1 Membro do NIT em fase de
conclusdo do MBA-Butantan.

(2)dois membros do NIT
concluiram em junho, e
(1)Jum membro do NIT
iniciou o curso de MBA
Gestdo da Inovagdo em
Saude do Instituto Butantan.

Em Junho de 2018 dois (2)
membros do NIT concluiram e
(1) um membro do NIT iniciou
o curso de MBA Gestdo da
Inovagdo em Salde do
Instituto Butantan.

3.3-Qualificacdo de Funcionarios para desenvolvimento de projetos
inovadores.

Atividades previstas para 22 e 3¢
quadrimestres.

O Pasteur participou das
Atividades de preparacdo
para realizar no 39
quadrimestre o “32 Work-
shop de Inovagao
Tecnoldgica do Instituto
Pasteur”, e o IAL em
Workshop: “Desafios na
apresentacdo de projetos a
FAPESP”.

Em 30 de novembro de 2018,
49 funciondrios do Instituto
Pasteur participaram do “3¢
Work-shop de Inovagao
Tecnoldgica do  Instituto
Pasteur” desenvolvendo 8
projetos inovadores utilizando
“Design thinking”.
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ACOES REALIZADAS ALEM DA PROGRAMAGAO 12 QUADRIMESTRE 22 QUADRIMESTRE 32 QUADRIMESTRE
Participagdo no 29
guadrimestre dos

pesquisadores em”(a) Debate
Inovagdo no Brasil: “O dificil
caminho a frente”

Acao relacionada a meta 2 - Fortalecer a estrutura do Nucleo de

L . Participach
Inovacgdo Tecnoldgica/IAL.: articipagao no 3

guadrimestre dos
profissionais capacitados no
Conselho de Inovacdo
Técnolodgica, para as
atividades de avaliagdo de
projetos com Pl (Potencial de
inovagdo) e acompanhamento
do desenvolvimento de
projetos aprovados.

- - Acdo informada no 3¢
qguadrimestre, mas realizada
no 29 quadrimestre: Projeto
PDIP:

Febre amarela , dengue e
infeccdo por virus Zika:

Agdao Meta 1 — Avaliar os resultados das linhas de pesquisa

I . A . fisiopatogenia e

prioritaria identificar para atender agravos de relevancia em saude ‘p & s
Gblica em 2017, - aprimoramento da vigilancia
P o laboratorial através de
ferramentas anatomo-

patoldgicas e biomoleculares.
Aprovacdo de 4 novos
projetos: N2 CTC 65-J/2017,
01-K/2018, 30-K/2018, 34-
K/2018. Submissdo de novo
projeto:  "Prospeccdo de
mimotopos do virus Zika por
phage display".
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Realizada no 32 quadrimestre:
- Inicio da fase de campo do
projeto CTC 128-D/2012,
"Elimina¢do do tracoma como
causa de cegueira no Estado
de Sdo Paulo", no qual o IAL é
parceiro do CVE para
realizagdo dos inquéritos
previstos no Programa de
Controle do Tracoma.

- Implantagdo de nova
metodologia, para
incrementar a oferta de
ensaios para diagndstico de

brucelose humana.
Atendimento aos  LACEN
como Laboratodrio de

Referéncia Oficial (Portaria
33/2017) para Meningites
Bacterianas e Referéncia por
indicacgdo da CGLAB para
cisticercose humana, micoses
sistémicas e brucelose
humana.

- Finalizagdo das atividades de
ensaios  laboratoriais dos
projetos de avaliagdo de
"Portadores de Streptococcus
pneumoniae, Haemophilus
influenzae e Staphylococcus
aureus em idosos" e
"Portadores de Streptococcus
pneumoniae em criangas", em
colaborag¢dao com o Centro de
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Bacteriologia. Inicio da fase de
analise de dados,
divulgacdo/publicagio.

OBIJETIVO 111.9.6 Ampliar o acesso dos profissionais dos Laboratérios de Satde Publica SES/SP a qualificagdo do trabalho na Vigilancia em Saude no SUS.
META 2016-2019 Promover a disseminagdo das politicas de Vigilancia em Sadde, dentro dos principios do SUS para 100% dos profissionais dos
Laboratdrios de Saude Publica SES/SP.
INDICADOR Numero de profissionais dos Laboratdrios de Saude Publica SES/SP participantes de eventos relativos as politicas de VS/Total de
profissionais dos Laboratérios de Satde Pablica SES/SP x 100.
META - 2018 Promover o treinamento de 25% dos profissionais do IAL em Politicas Publicas.
~ PRAZO DE
PROGRAMACAO 2018 ~
- X oT)IgEM AREA PARCERIAS
RECURSOS RESPONSAVEL
1.1 -Manter a programacdo dos curso de Politicas Publicas em | Profissionais do IAL | Maio Dezembro | 940 IAL CRH
Laboratdrios de Saude Publica para o publico-alvo definido. treinados em
Politicas Publicas

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS ACOES

1.1 -Manter a programacdo dos curso de Politicas Publicas em | Programado para o 22 | O curso foi aplicado a | Realizado - 450 participantes

Laboratdrios de Saude Publica para o publico-alvo definido. guadrimestre. bolsistas e serd aplicado aos | do méddulo i e 130
funcionarios no 32 | participantes no médulo ii.
quadrimestre.

ACOES REALIZADAS ALEM DA PROGRAMAGCAO 12 QUADRIMESTRE 22 QUADRIMESTRE 32 QUADRIMESTRE
Promover o treinamento de 25% dos profissionais do IAL em | - -Inicio da 12 turma de 64
Politicas Publicas. alunos/bolsistas SES do Curso

de Especializacdo em
“Vigilancia Laboratorial em
Saude Publica” da Unidade
Didatica Instituto Adolfo Lutz
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do CEFOR/SUS/SP;  carga
hordria de 1720 h.

Os bolsistas iniciaram pelo
“Curso de Politicas Publicas
do Instituto Adolfo Luz” de 40
horas.

SIGLAS

AIDS — Acquired Immunodeficience Syndrome (Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida)
CGOF — Coordenadoria de Gestdao Orgamentaria e Financeira
COGESPA — Comissdo de Gestdo Participativa do Programa Estadual de DST/AIDS
CRT — Centro de Referéncia e Treinamento

CTA — Centro de Testagem Anbnima

DVRT — Disturbio de voz relacionado ao trabalho

DST — Doenga Sexualmente Transmissivel

Formsus — Formulario do Sistema Unico de Satde

GT — Grupo de Trabalho

GVE - Grupo de Vigilancia Epidemiolégica

HD — Hospital Dia

HIV —Human Immunodeficience Virus

HSH — Homens que Fazem Sexo com Homens

10 — Infec¢do Oportunista

ITS — InfecgBes Sexualmente Transmissiveis

LGBTT — Lésbicas, Gays, Bissexuais, Travestis e Transexuais.
MNCP — Movimento Nacional das Cidadas Posithivas

MS — Ministério da Saude

0OG — Organizagdo Governamental

ONG — Organizag¢ao Nao Governamental

OSC - Organizagao da Sociedade Civil

PE — Plano Estadual

PEP — Profilaxia Pds Exposi¢do Sexual Consentida

PTRES — Programa de Trabalho Resumido

UDM — Unidade Dispensadora de Medicamentos

PVHIV — Pessoas Vivendo com HIV/Aids

RC — Rede de Cuidados em DST/Aids e Hepatites Virais

301



SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
RELATORIO 32 QUADRIMESTRE — RDQA 2018

RD — Redugdo de Danos

RNP+ - Rede Nacional de Pessoas Vivendo

REAJVHA — Rede Estadual de Adolescentes e Jovens Vivendo com HIV/Aids
SAP — Secretaria de Administragcdo Penitenciaria

SAE — Servico de Assisténcia Especializada

SEE — Secretaria Estadual de Educagdo

SES — Secretaria Estadual de Saude

SICLOM - Sistema de Controle Logistico de Medicamentos

SISCEL — Sistema de Controle de Exames Laboratoriais da Rede Nacional de Contagem de Linfécitos CD4+/CD8+ e Carga Viral
SUS - Sistema Unico de Satde

TR — Teste Rapido

TRD — Teste Rapido Diagndstico

TR HIV FO — Teste Rapido para HIV em Fluido Oral

Abracit —.Associacdo brasileira de Centros de Informes Toxicolégicos

CCTIES - Coordenadoria de Ciéncia, Tecnologia e Insumos Estratégicos de Saude
COSEMS-SP - .Conselho de Secretarias Municipais de Saude do Estado de Sdo Paulo
CRS — Coordenadoria de Regides de Saude

MS — Ministério da Saude

RRAS-UE — Rede Regionalizada de Atencdo a Saude Urgéncia e Emergéncia
Setox - .Sistema Estadual de Toxico vigilancia

CRS — Coordenadoria de Regides de Saude

Sinan — Sistema de Informacgao de Agravos e NotificagGes

Cerest_R — Centro Regional de Referencia de Saude do Trabalhador

GVS- Grupo de Vigilancia Sanitaria

CGSAT — Coordenadoria Nacional de Saude do Trabalhador

Sivisa — Sistema de Informac¢&do em Vigilancia Sanitaria (CVS/SES-SP)

FSP/USP — Faculdade de Saude Publica da Universidade de S3o Paulo

Unesp PP — Universidade Estadual Paulista Julio de Mesquita Filho
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EIXO IV - FORTALECIMENTO DA GESTAO DO SUS NO ESTADO DE SAO PAULO

FORTALECER A GESTAO DA SAUDE NO ESTADO DE SAO PAULO

OBIJETIVO-1V.1.1

Elaborar e monitorar os instrumentos de planejamento do SUS: Plano Estadual de Salde para o quadriénio 2016/2019, Programagdes

Anuais de Saude (PAS) e Relatdrios Anuais de Gestdo (RAG).

META 2016 - 2019

Meta 1 - Elaborar a Programacgédo Anual no Periodo de 2016 a 2019.

Meta 2 - Elaborar o Relatério Anual de Gestdo (RAG) no periodo de 2016 a 2019.

Meta 3 - Monitorar e avaliar100% das metas estabelecidas no Plano Estadual de Saide 2016-2019.

Meta 4 - Realizar anualmente a pactuagdo Estadual das metas do Caderno de Diretrizes, Objetivos, Metas e Indicadores.

INDICADOR 1-Programacao Anual de Saude elaborada.
2-Relatério Anual de Gestdo elaborado.
3-Proporgdo de metas de saude monitoradas e avaliadas.
4-Pactuacdo Estadual realizada no quadriénio.

META - 2018 Meta 1- Elaborar a Programacgdo Anual de Saude de 2019.

Meta 2- Elaborar o Relatério Anual de Gestdo de 2017.
Meta 3- Elaborar os Relatérios de Gestdao do 32 quadrimestre de 2017 e do 12 e 22 Quadrimestre de 2018.
Meta 4 - Realizar anualmente a pactuagdo Estadual das metas - SISPACTO.

1- Coordenar a elaboragdo da Programacdo Anual de
Saude de 2019, junto as dreas técnicas da SES/SP.

~ PRAZO DE
PROGRAMACGAO 2018 EXECUCAO ORIGEM DOS AREA

RECURSOS RESPONSAVEL

ACOES ‘ PRODUTO INiclO TERMINO

PARCERIAS

Programacao Anual de
Saude de 2019 | Janeiro Abril - CPS
elaborada.

2- Coordenar a elaboracdo do Relatério Anual de Gestdo
(RAG) de 2017, junto as areas técnicas da SES, e

Relatério  Anual de
Gestao de 2017

encaminhar ao Conselho Estadual de Saude dentro do eI.abor:?\d.o. e | Janeiro Margo ) CPS
razo legal disponibilizado no

P ga’ SARGSUS.

3- Avaliar o alcance das metas elencadas na Programacdo | Relatério com o | Janeiro Marco - CPS
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Anual de Saude de 2017, de acordo com o RAG 2017.

percentual
alcangadas e
alcangadas em 2017.

de metas

nao

4- Coordenar a elaboragdo dos Relatdrios de Gestdo do

32 quadrimestre de 2017 e do 192 e 292 quadrimestre de | Relatérios de Gestdo

2018, para prestagdo de contas na Assembleia Legislativa | Quadrimestrais Janeiro Dezembro - CPS
do Estado de S3o Paulo e envio ao Conselho Estadual de | elaborados.

Saude.

5- Realizar reunides técnicas para definir as metas | Metas patuadas

estaduais 2018, submetendo a CIB e ao Conselho Janeiro Margo - CPS

Estadual de Saude.

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS AGOES

ACOES 2018

1- Coordenar a elaboragdo da Programacdao Anual de Saude
de 2019, junto as areas técnicas da SES/SP.

12 QUADRIMESTRE

Programacdao Anual de Saude de

2019 elaborada e encaminhada ao
Conselho Estadual de Saude em 27
de abril de 2018.

22 QUADRIMESTRE

Agdo realizada no 19

quadrimestre.

Acdo realizada
guadrimestre.

no

32 QUADRIMESTRE

1@

2- Coordenar a elaboragdo do Relatdério Anual de Gestdo
(RAG) de 2017, junto as areas técnicas da SES, e encaminhar
ao Conselho Estadual de Saude dentro do prazo legal.

Relatdrio Anual de Gestdo (RAG) de
2017 elaborado, encaminhado ao
Conselho Estadual de Saude em 29
de marco de 2018, e aos demais
o6rgdos de controle externo
(Assembleia Legislativa do Estado de
S3o Paulo - ALESP e Tribunal de
Contas do Estado) e disponibilizado
no Sistema de Apoio ao Relatdrio de
Gestdo - SARGSUS.

Acdo realizada no 19

guadrimestre.

Acdo realizada
quadrimestre.

no

3- Avaliar o alcance das metas elencadas na Programagdo
Anual de Saude de 2017, de acordo com o RAG 2017.

Avaliacdo realizada, junto as dreas
técnicas da SES/SP, das metas da
Programacdo Anual de Saude de
2017 alcancadas, alcangadas
parcialmente e ndo alcangadas na
reunido de plenodo CES, no dia

O RAG do ano de 2017
apresentou um alcance de
71% das metas planejadas,
com 10% das metas
parcialmente alcangadas e
apenas 19% das metas ndo

Acdo realizada
quadrimestre.

no
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04/05/2018.

alcangadas.

4- Coordenar a elaboragdo dos Relatérios de Gestdao do do 32
quadrimestre de 2017 e do 12 e 22 quadrimestre de 2018,
para prestacdo de contas na Assembleia Legislativa do Estado
de Sdo Paulo e envio ao Conselho Estadual de Saude.

Elaborado o Relatdério de Gestao do
12 quadrimestre de 2018 e
encaminhado ao Conselho Estadual
de Saude em 30 de maio de 2018, e
aos demais o6rgdo de controle
externo (Assembleia Legislativa do
Estado de S3o Paulo - ALESP e
Tribunal de Contas do Estado).

Elaborado o Relatério de
Gestdo do 22 quadrimestre
de 2018 e encaminhado ao
Conselho Estadual de Saude
em 17 de setembro de
2018, e aos demais érgao de
controle externo
(Assembleia Legislativa do
Estado de S3o Paulo - ALESP
e Tribunal de Contas do
Estado). A audiéncia publica
na ALESP esta programada
para o dia 18/09/2018.

Acdo realizada no 12 e 2°
quadrimestre.

5- Realizar reunides técnicas para definir as metas estaduais
2018, submetendo a CIB e ao Conselho Estadual de Saude.

A pactuagdo das metas estaduais do
SISPACTO do ano de 2018 foi
definida de forma ascendente,
conforme definido na Deliberagdao
CIB n2 55 de 2017. No inicio de 2018

as informagdes das pactuacgdos
muncipais e regionais foram
consolidadas e submetidas para

avaliagdo das adreas técnicas da
SES/SP. Em reunides técnicas com a
participagdo do COSEMS foram
definidas as metas para o ano de
2018. O Conselho Estadual de Saude
e a Comissdo Intergestores Bipartite
aprovaram a pactuagdo em margo de
2018.

Acdo realizada no 1°
quadrimestre.

Acdo realizada no 1@
guadrimestre. Foi iniciado o
processo para pactuagdo
das metas de 2019. Foi
publicada a Deliberagdo CIB
n2 95 de 19/10/2018
aprovando as orientagles
para a pactuagao
interfederativa 2019.
Também foi atualizado, em
conjunto com as areas
técnicas da SES, o manual
de orientagdes para a
pactuacdo  municipal e
regional. Visando suprir a
falta de sistema
informatizado do Ministério
da Saude, foi elaborado um
formuldrio eletrénico no
Google Foms, com vistas a
construir uma pactuagdo
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ascdenetes, com metas e
agoes. Este processo
terminara com a definicdo
das metas e agGes do Estado
em margo de 2019.

OBIJETIVO - 1V.1.2 Fortalecer a capacidade de gestdo da SES e de suas Instancias descentralizadas.
META 2016 - 2019 Meta 1-Elaborar desenho da Estrutura de Nucleos Estratégicos de Gestdo para os niveis Central e Regional por meio do Programa “Saude
em Agdo”.

Meta 2-Desenvolver Programa de Apoio Institucional, contemplando todas as instancias que fazem parte da estrutura organizacional da
SES por meio do Programa “Saude em Agao”.

INDICADOR 1-Desenho da Estrutura de Nucleos Estratégicos de Gestdo para os niveis Central e Regional elaborado.
2-Programa de Apoio Institucional, contemplando todas as instancias que fazem parte da estrutura organizacional da SES desenvolvido.
META - 2018 Meta 1 - 100 % do Desenho da Estrutura do Nucleo Estratégico Central (o desenho funcional serd adotado para os Nucleos Regionais).
Meta 2 - Consultoria transferida para 2018.
~ PRAZO DE
PROGRAMACAO 2018 ~
e O:égf::sggs AREA RESPONSAVEL |  PARCERIAS
ACOES ‘ PRODUTO ‘ INiclo ‘ TERMINO
1 — Formagdo de Comité com representante da
SES para formular o desenho do Nucleo | Comité instituido Janeiro Fevereiro 940 ucp
Estratégico.
2 - Proposi¢do do Desenho da estrutura funcional Desenho Marco Julho 940 UCP
do NE.
3 - .Implan.tagao da Sala de Monitoramento em S.ala em ambiente Agosto Dezembro 940 uCP
ambiente virtual. virtual implantada

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS ACOES

ACf)ES 2018 12 QUADRIMESTRE 22 QUADRIMESTRE 32 QUADRIMESTRE
1 — Formagdo de Comité com representante da SES | Comité instituido. Comité instituido. Comité instituido.
para formular o desenho do Nucleo Estratégico.
2 - Proposicdo do Desenho da estrutura funcional do | Estrutura funcional | Estrutura funcional desenhada. Estrutura funcional desenhada.
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NE. desenhada.
Contratagao da | Implantagao da Sala de | Capacitacdo de profissionais para
ferramenta(software). Monitoramento Virtual concluida. uso da ferramenta concluida.
3 — Implantacio da Sala de Monitoramento em Capacitagdo 'dos profissionais das | Em teste .pelos técnicos das
. . Coordenadorias da SES para uso da | Coordenadorias.
ambiente virtual.
ferramenta em andamento;
Selegdo de indicadores, por
Coordenadoria, concluida.
ACOES DESENVOLVIDAS ALEM DA PROGRAMAGAO 12 QUADRIMESTRE 22 QUADRIMESTRE 32 QUADRIMESTRE
E Apoi A 1)A¢o :
ste poio se dara 1)AcBes de curto prazo: )A¢Ges de curto prazo

1- Apoio Institucional.

oferecendo a SES os estudos
elaborados pelo Programa
Saude em Acdo (Diagndstico

de Redes, Fixagdo de
Médicos, Competéncias da
AB).

capacitagGes relativas as linhas de
cuidado.
2)Ac¢0es de longo prazo: os estudos

serdo disponibilizados, no site do
Programa Saude em  Acdo.
Endereco eletronico -
www.saudeemacao.saude.sp.gov.br
(em construgdo), assim como
organizaremos material para

reproducdo de conhecimento em
plataforma EAD (em construgdo).

capacitagOes relativas as linhas de
cuidado.

2)Ac¢Ges de longo prazo: os estudos

serdo disponibilizados, no site do
Programa Saude em  Acdo.
Endereco eletrénico -
www.saudeemacao.saude.sp.gov.br
(em construgdo), assim como
organizaremos material para

reproducdao de conhecimento em
plataforma EAD (em construgao).

OBJETIVO -1V.1.3

Expandir e modernizar a rede de servigos de saude do Estado de Sdo Paulo.

META 2016 - 2019

Meta 1- Construir 3 hospitais com o apoio da iniciativa privada (PPP).

Meta 2-Construir 2 hospitais e 1 AME, junto ao Programa Saude em Agao.

Meta 3-Construir 72 Unidades Bdsicas de Saude (UBS), junto ao Programa Saude em Agao.
Meta 4-Construir 21 Centros de Atengao Psicossocial (CAPS), junto ao Programa Saude em Agdo. (ODS 3.5 e 3.a)
Meta 5- Construir 2 Departamentos Regionais de Saude (Registro e Bauru), junto ao Programa Saude em Acdo.
Meta 6- Reformar/ampliar 52 Unidades Basicas de Satde (UBS) e 6 CAPS. (ODS 3.a)
Meta 7- Reformar/ampliar 3 Departamentos Regionais de Saide (Campinas, Taubaté e Sorocaba) junto ao Programa Saide em Acdo.
Meta 8- Reformar 4 Stas Casas e 1 Centro de Especialidades junto ao Programa Saude em Acdo.

OBIJETIVO DE

ODS 3 - Assegurar uma vida saudavel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.
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DESENVOLVIMENTO Meta 3.2 — Até 2030, acabar com as mortes evitaveis de recém-nascidos e criangas menores de 5 anos, com todos os paises objetivando
SUSTENTAVEL - ODS reduzir a mortalidade neonatal para pelo menos 12 por 1.000 nascidos vivos e a mortalidade de criangas menores de 5 anos para pelo
menos 25 por 1.000 nascidos vivos.
Meta 3.3 — Até 2030, acabar com as epidemias de AIDS, tuberculose, maldria e doengas tropicais negligenciadas, e combater a hepatite,
doengas transmitidas pela dgua, e outras doengas transmissiveis.
Meta 3.5 — Reforgar a prevengdo e o tratamento do abuso de substancias, incluindo o abuso de drogas entorpecentes e uso nocivo do
alcool.
Meta 3.a - Fortalecer a implementag¢ao da Convengao — Quadro para Controle do Tabaco em todos os paises, conforme apropriado.
INDICADOR 1-Numero de hospitais construidos.
2-Numero de hospitais construidos.
3-Numero de UBS construidas.
4-Numero de CAPS construidos.
5-Departamentos Regionais de Saude construidos.
6-NUmero de unidades de satde reformadas e/ou ampliadas.
7- Departamentos Regionais de Saude reformados e ampliados.
8- Numero de unidades de saude reformadas.
META - 2018 Meta 1 - Construir e Equipar 1 Hospital Litoral Norte.
Meta 2 - Construir e equipar 84 UBS.
Meta 3 - Construir e equipar 21 CAPS.
Meta 4 - Reformar e equipar 38 UBS e 3 CAPS.
Meta 5 - Construir e equipar 2 Hospitais — Sorocada e Sdo José dos Campos.
~ PRAZO DE
PROGRAMACAO 2018 EXECUCAO ORIGEM DOS ARE A, DARCERIAS
AGOES PRODUTO INiClO TERMINO RECURSOS RESPONSAVEL
P.940
1- Construir e Equipar Hospital Litoral Norte. 1 HOSPITAL Construido Jul-2017 Dezembro UCP/GTE/GES
P.940
2- Construir e equipar 84 UBS. 84 UBS’s Construidas Jul-2017 Dezembro UCP/GTE/GES
P.940
3- Construir e equipar 21 CAPS. 21 CAPS’s Construidos Jul-2017 Julho UCP/GTE/GES
P.940
4- Reformar e equipar 38 UBS e 3 CAPS. 41 Unidades Reformadas | Jul-2017 Julho UCP Prefeituras
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- i i itais — 5 P.940 -
5- Construir e equipar 2 Hospitais — Sorocada e Sdo 2 HOSPITAIS Construidos | Set-2015 Janeiro UCP

José dos Campos. PPP/GTE/CPOS Construcap

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS ACOES

ACGES 2018 12 QUADRIMESTRE 22 QUADRIMESTRE 32 QUADRIMESTRE
1-Construir e Equipar Hospital Litoral Norte. 33% 33% 25%
2-Construir e equipar 84 UBS. 33% 27% 20%
3-Construir e equipar 21 CAPS. 33% 5% 20%
4-Reformar e equipar 38 UBS e 3 CAPS. 5% 20% 20%
5-Construir e equipar 2 Hospitais — Sorocada e S3o José dos 100% Acdo concluida Acdo Concluida
Campos.
OBJETIVO -1IV.1.4 Organizar medidas em parceria com o Poder Judicidrio visando fornecer subsidio técnico para as decisGes judiciais.
META 2016 - 2019 Implantar nos 17 DRS referéncias técnicas para subsidiar o Poder Judiciario na tomada de decisdo.
INDICADOR Numero de DRS com referéncia implantada/Numero de DRS x 100.
META - 2018 Implantar o projeto na regido de Ribeirdo Preto, Sdo jose do rio Preto e Barretos. Fomentar parcerias com SMS de cada Regido( DRS).
~ PRAZO DE
AGOES PRODUTO ‘ INiClO ‘ TERMINO RECURSOS RESPONSAVEL
TISP Defi i
1-Expans:?jo f:lo Proj.eto. ,.AcTassa~ SUS nos DRS com mais | Projeto  Acessa | Fevereiro Dezembro SES/SP CAF/CODES/GS PJL'JSbI'ica € ensorlz
elevados indices de judicializagao. SuUs 2017 o
Ministério Publico
~ Mar¢o Dezembro Conselho Nacional
2-Implantagdo do NATJUS. NAT JUS 5017 2019 PROADI-SUS | CAF/CCTIES/CODES de Justica

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS AGOES

ACOES 2018 12 QUADRIMESTRE 22 QUADRIMESTRE 32 QUADRIMESTRE

Implantagdo do Projeto Acessa SUS foi | Atualmente a coordenagdo do | Reunido realizada em
realizada em Fevereiro/2017, para | Programa Acessa SUS estd na | 15/02/2019 juntamente
atendimento do DRSI-Capital e Grande | CAF (Coordenadoria de | com o poder judiciario para

1-Expansdao do Projeto Acessa SUS nos DRS com mais
elevados indices de judicializagao.
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S3o Paulo e tem como objetivo a
insercdo do paciente aos programas
do SUS, a oferta de alternativas
terapéuticas existentes no SUS e na
excepcionalidade, oferece a
solicitagdo administrativa, visando
assim a redug¢do da judicializagdo em
parceria com o judicidrio.

Os resultados atingiram a marca de
25.887 atendimentos desde o inicio do
projeto até final de 2017, com média
de 2.800 demandas mensais. A
expansdo para outros DRS, levaria
assim os beneficios do Projeto Acessa
SUS ja implantado, para todo o Estado.
Estudos estdo sendo realizados para
que tal expansdo ocorra e iniciard tao
logo o Gabinete do Secretario defina.

Assisténcia Farmacéutica), com
supervisdo direta da Chefia de
Gabinete. A diretriz atual é
implantar o Projeto Acessa SUS,
nos DRS VII-Campinas e DRS
Xl —Ribeirdo Preto.

discutir
SUS.

o Projeto Acessa

2-Implantag¢dao do NATJUS.

Este projeto é de iniciativa do
Conselho Nacional de Justica-CNJ, e a
implantagdo no Estado de SP depende
diretamente das instrugdes da atual
Presidéncia do TJSP. Estamos aguardo

convocagao para uma  primeira
reunidao  para proposta  de
implantagdo.

Em reunido na Camara Técnica
de Saude no TISP ocorrida em
julho de 2018, houve a decisdao
que o Projeto NAT JUS atenderd
somente os processos judiciais
em face da saude suplementar,
posto que o desenho do
Projeto Acessa SUS faz o
acolhimento do  paciente/
representante, além de maior
poder de resolugdo ( orientagdo
para o paciente, reinser¢ao no
SUS e concessdo administrativa
de medicamentos e nutricdo
excepcionais ao SUS, por
avaliacdo da Comissdo de
Farmacologia).

Em reunido na Camara
Técnica de Saude no TISP
ocorrida em julho de 2018,
houve a decisdo que o
Projeto NAT JUS atenderd
somente 0s  processos
judiciais em face da saude
suplementar, posto que o
desenho do Projeto Acessa
SUS faz o acolhimento do
paciente/ representante,
além de maior poder de
resolucdo ( orientagdo para
0 paciente, reinsercdo no
SUS e concessao
administrativa de
medicamentos e nutricdo
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excepcionais ao SUS, por
avaliagdo da Comissdo de
Farmacologia).

DIRETRIZ IV.2

FORTALECER A GESTAO REGIONAL DA REDE DE ATENGAO A SAUDE

OBJETIVO -1v.2.1

Aprimorar a gestao e governanga regionais.

META 2016 - 2019

Meta 1- Realizar Oficinas de gestdo regional e governanga em 100% das regides.

Meta 2- Constituir grupo condutor da rede regional de atenc¢do a saide em 100% das RRAS e regides de saude, integrando as redes
temadticas.

Meta 3- Desenvolver Estudo Propositivo para um Modelo de Gestdo de Redes e Governanga Regional no estado de S3do Paulo por meio do
Programa “Salude em Agdo”.

Meta 4- Desenvolver metodologia para a elaboragdo de Plano de Transporte Sanitario Regional por meio do Programa “Saude em Agdo”.

INDICADOR 1- Numero de oficinas de gestdo regional e governanga realizadas por Regides de Saude.
2- Grupo condutor da rede regional de atengao a saude constituido em 100% das RRAS.
3- Estudo propositivo para um Modelo de Gestdo de Redes e Governanga Regional no estado de S3o Paulo desenvolvido.
4- Metodologia para a elaboragdo de Plano de Transporte Sanitdrio Regional elaborada.
META - 2018 Meta 1 — Meta para o quadriénio realizada em 2017. DRS realizaram em conjunto com o COSEMS oficinas com os novos gestores,

segundo previsto na Deliberacdo CIB 01/2017, de 09-01-2017, com os seguintes temas: Historico e Principios do SUS; Instrumentos e
Planejamento do SUS; Politica Nacional de Atengdo Basica;- Regulagcdo e Programacdo em Saude;- Redes de Atencdo a Saude; Programa
Mais Médicos; Relag¢Ges Interfederativas, Regionalizagdo e o Decreto 7508; Gestdo Orcamentaria do Fundo Municipal de Saude e
Financiamento Federal do SUS;Politica Nacional de Assisténcia Farmacéutica no SUS e Judicializagao;Vigilancia em Saude; Gestdo
Participativa.

Meta 2 — Grupos condutores de rede implantados em 60% das RRAS/regibes de saude.

Meta 3 — 100% do Estudo propositivo para Modelo de Gestdao de Redes e Governanga Regional desenvolvido.

Meta 4 — 100% da Metodologia para a elaboragdo de Plano de Transporte Sanitario elaborada.

~ PRAZO DE
PROGRAMACAO 2018 o2 ORIGEM AREA
EXECUCAO
DOS RESPONSAVEL PARCERIAS
PRODUTO INiClO AV[[eBM RECURSOS
1- ConstltuNlr 0S grupos condutores' no ambito do DRS a partir da Fﬁrupos condutores Janeiro Dezembro 940 CRS/DRS COSEMS SP
restruturacdo do grupo de redes existente. implantados em
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60% das
RRAS/regides de
saude.
UCP -
2.1 - FoNrmuIagao do Termo de Referéncia - TDR para a TDR elaborado Janeiro Fevereiro 940 Unidade de
contratagdo da consultoria. Controle de
Projetos
2.2 — Contratagdo de consultoria para a elaboragdo do Modelo Consultoria
de Gestdo de Redes e Governanga Regional no estado de Sdo Abril Setembro 940 UCP
contratada
Paulo.
2.3 — Estudo propositivo desenvolvido e aprovado pela UCP. Estudo aprovado Outubro Novembro 940 UCP
3.1 - Formulagdo do TDR para a contratagdo da consultoria. TDR elaborado Janeiro Fevereiro 940 ucp
3.2 - Contratacdo de consultoria para a elaboragdo da Consultoria
metodologia para o desenvolvimento do Plano de Transporte Abril Setembro 940 ucp
s contratada
Sanitario.
33 - Metodologla para a elaboracdo de Plano de Transporte Metgdologla Outubro Dezembro 940 uCP
Sanitdrio elaborada. finalizada

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS AGOES

ACOES 2018

1 — Constituir os grupos condutores no ambito do DRS a partir da
restruturacdo do grupo de redes existente.

12 QUADRIMESTRE

Reprogramado

segundo quadrimestre
acumulo de
demandas nos DRS.

fungdo do

para o)
em

22 QUADRIMESTRE

Acdo revista,
considerando-se o processo de
Planejamento Regional
Integrado  desencadeado a
partir da  publicagdo da
Deliberagdo CIB n? 63, de 25 de
junho de 2018, em
atendimento ao artigo 42 da
resolugdo CIT n2 37 que
estabeleceu o prazo de 90 dias
a partir de sua publicagdo para
definicdo dos territérios que
comporiam as macrorregioes

32 QUADRIMESTRE

Acdo revista, considerando-
se o processo de
Planejamento Regional
Integrado desencadeado a
partir da publicagdo da
Delibera¢do CIB n2 63, de 25
de junho de 2018, em
atendimento ao artigo 42 da
resolucdo CIT n2 37 que
estabeleceu o prazo de 90

dias a partir de sua
publicagdo para definicdo
dos territdrios que
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bem como do cronograma de
trabalho para a constituicdo do
Planejamento Regional
Integrado PRI. Foram ratificadas
como macrorregides as Redes
Regionais de Atengdo a Saude —
RRAS (instituidas pela
Deliberagdao CIB SP n? 36 de
2011) que correspondem a um
arranjo com vistas a maior
complexidade assistencial, cuja
governanga seriam os CG
Redes, constituidos por
representacdo dos gestores
municipais indicados nas CIR e
representantes da  gestdo
estadual (DRS compreendidos
na RRAS). Constituiu-se ainda
um Grupo Bipartite para a
coordenagdo do  processo.
(Deliberagdo CIB n? 52, de 29
de maio de 2018).

Realizadas trés reunides do
referido Grupo, com esboco de
Termo de Referéncia para o
desenvolvimento das agdes.

comporiam as
macrorregides bem como
do cronograma de trabalho

para a constituicio do
Planejamento Regional
Integrado PRI. Foram
ratificadas como
macrorregides as Redes
Regionais de Atengdo a

Saude — RRAS (instituidas
pela Deliberagdo CIB SP n?

36 de 2011) que
correspondem a um arranjo
com vistas a maior

complexidade assistencial,
cuja governanga seriam os
CG Redes, constituidos por
representacao dos gestores
municipais indicados nas CIR
e representantes da gestdo
estadual (DRS
compreendidos na RRAS).
Constituiu-se  ainda  um
Grupo Bipartite para a
coordenagdao do processo.
(Deliberagdo CIB n2 52, de
29 de maio de 2018).
Publicada a Deliberagdo CIB
n? 117, de 21 de dezembro
de 2018, que aprova Nota
Técnica CIB — “DIRETRIZES
PARA O PLANEJAMENTO
REGIONAL INTEGRADO — PRI
PLANO REGIONAL".

2.1 — Formula¢do do Termo de Referéncia - TDR para a

O Modelo de Gestdo de Redes

A capacitacdo dos Gestores

Revogacdo da licitagdo uma
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contratagdo da consultoria.

e Governanga Regional se
dara por meio da capacitagao
dos profissionais.

Inicio do processo licitatorio
para a Contratacdo de
Instituicdo que fara a
capacitagao.

esta em processo licitatorio.

vez que as empresas
participantes nao
atenderam aos  critérios
previstos no TDR.
Reabertura do processo
licitatorio.

2.2 — Contratagdo de consultoria para a elabora¢do do Modelo
de Gestdo de Redes e Governanga Regional no estado de Sdo
Paulo.

O Modelo de Gestao de Redes
e Governanga Regional se
dard por meio da capacita¢do
dos profissionais.

Inicio do processo licitatorio
para a Contratagdo de
Instituicdo que fard a
capacitagao.

A capacitagdo estd em processo
licitatorio.
Por meio de metodologia
participativa, ofereceremos
contelddos como: Processos
Administrativos; Saude,
Inovagdo e Design; Gestdo e
Lideranga; Formagao em
Acolhimento e Atendimento
Humanizado; Politicas
Participativas;  Avaliagdo e
Monitoramento.

Revogagdo da licitagdo uma

vez que as empresas
participantes nao
atenderam aos critérios
previstos no TDR.
Reabertura do processo
licitatério.

2.3 — Estudo propositivo desenvolvido e aprovado pela UCP.

Substituido pela Capacitacdo
dos Gestores.

Sustituido pela capacitacdo dos
Gestores.

Sustituido pela capacitagdo
dos Gestores.

~ ~ . TDR finalizado/Processo | Processo licitatério finalizado. Processo licitatério
3.1 —Formulagdo do TDR para a contratagao da consultoria. . -
Licitatorio. finalizado.
3.2 — Contratagdo de consultoria para a elaboragdo da | Consultoria Contratadae Metodologia finalizada e | Metodologia finalizada e

metodologia para o desenvolvimento do Plano de Transporte
Sanitario.

em execugao.

aprovada na CIR das cinco
regides priorizadas.

aprovada na CIR das cinco
regides priorizadas.

3.3 — Metodologia para a elaboragdo de Plano de Transporte
Sanitdrio elaborada.

Em elaboragao.

Metodologia finalizada.
Elaborados os Planos das
RegiGes de Saude: Regido

Metropolitana de Campinas e
Litoral Norte.

Metodologia finalizada.
Elaborados os Planos das
RegiGes de Saude: Regido
Metropolitana de Campinas
e Litoral Norte.
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OBIJETIVO —-1V.2.2 Fomentar o planejamento loco-regional.

META 2016 - 2019 Meta 1- 100% das regides de saude com definigdo de prioridades e planos de agdo elaborados. (ODS 3.8)
Meta 2- Pactuar em 100% dos municipios e das RegiGes de Saude as metas anuais do Caderno de Diretrizes, Objetivos, Metas e
Indicadores. (ODS 3.8)

OBIJETIVO DE ODS 3 - Assegurar uma vida sauddvel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.
DESENVOLVIMENTO Meta 3.2 — Até 2030, acabar com as mortes evitdveis de recém-nascidos e criangas menores de 5 anos, com todos os paises
SUSTENTAVEL - ODS objetivando reduzir a mortalidade neonatal para pelo menos 12 por 1.000 nascidos vivos e a mortalidade de criangas menores de 5

anos para pelo menos 25 por 1.000 nascidos vivos.
Meta 3.8 — Atingir a cobertura universal de saide (UHC), incluindo a protecdo do risco financeiro, o acesso a servicos de saude
essenciais de qualidade e o acesso a medicamentos e vacinas essenciais seguros, eficazes, de qualidade e a pregos acessiveis para

todos.

INDICADOR 1- Numero de regides de saude com defini¢do de prioridades e planos de acdo elaborados/Numero de regides de satde x 100.
2- Nimero de municipios do Estado de S3o Paulo com as metas anuais pactuadas/Numero total de municipios do Estado de Sdo Paulo
x 100.

META - 2018 Meta 1 — 70% das regiGes de saide com defini¢cdo de prioridades e planos de a¢do elaborados.

Meta 2- Apoiar a pactuacdo 2018 nos municipios e nas Regides de Saude das metas anuais para o periodo de 2017 a 2021 de acordo
com a resolugdo CIT n2 08 de 24/11/2016.

~ PRAZO DE
PROGRAMACAO 2018 - ORIGEM AREA
EXECUCAO
DOS RESPONSAVEL PARCERIAS
ACOES ‘ PRODUTO INICIO TERMINO [:{HeV]:{el]
1 — Definir prioridades e agGes no ambito das regides de saude com Zzggiiziis lanos
base na atualizagdo do “Mapa da Saude”realizada em 2017, nas de ac3o P
metas anuais do Caderno de Diretrizes, Objetivos, Metas e ¢ Janeiro Dezembro - CRS/DRS COSEMS SP

elaborados em
70% das regides de
saude.

Indicadores (SISPACTO), do novo ciclo de planejamento municipal,
entre outros.

2- Apoiar a pactuagdo 2018 nos municipios e nas Regides de Saude
das metas anuais para o periodo de 2017 a 2021 de acordo com a | Apoio realizado Janeiro Dezembro - CRS/DRS -
resolugdo CIT n2 08 de 24/11/2016. (CPS)

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS ACOES

ACOES 2018 12 QUADRIMESTRE 22 QUADRIMESTRE 32 QUADRIMESTRE

1 — Definir prioridades e a¢des no ambito das regides de | Ac¢do realizada sob coordenacdo da | Publicada Deliberacio CIB n2 | Publicada a Deliberacdo CIB
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saude com base na atualizagdo do “Mapa da
Saude”realizada em 2017, nas metas anuais do Caderno de
Diretrizes, Objetivos, Metas e Indicadores (SISPACTO), do
novo ciclo de planejamento municipal, entre outros.

CPS e em conjunto com a CCD no
que diz respeio as metas anuais do
Caderno de Diretrizes, Objetivos,
Metas e Indicadores (SISPACTO).
Com relagdo ao “Mapa de Saude”,
cabe esclarecer que, houve a
publicagdo das Resolugdes da
Comissdo Intergestores Tripartite
n? 23/agosto de 2017 e n@
37/marco de 2018 as
quais estabelecem,
respectivamente, as diretrizes para
os processos de Regionalizacdo,
Planejamento Regional Integrado,
elaborado de forma ascendente, e
Governanga das Redes de Atencgdo
a Saude no ambito do SUS eo
processo de Planejamento Regional
Integrado/ a organizacdo de
macrorregides de saude. Portanto,
a sistematizagdo do diagndstico
regional ("Mapa da Saude") ndo foi
plenamente realizada em 2017,
pois, deve-se proceder de acordo
com o preconizado  nestas
Resolugdes CIT, tendo os estados
90 dias a partir da publicacdo da
Resolugdo CIT 37 (margo) para
estabelecer o cronograma de
trabalho.

63, de 25 de junho de 2018, em
atendimento ao artigo 42 da
resolugdgo CIT n2 37 que
estabeleceu o prazo de 90 dias
a partir de sua publicagdo para
definicdo dos territérios que
comporiam as macrorregioes
bem como do cronograma de
trabalho para a constituicdo do
Planejamento Regional
Integrado PRI. Foram ratificadas
como macrorregides as Redes
Regionais de Atencdo a Saude —
RRAS (instituidas pela
Deliberagdo CIB SP n? 36 de
2011) que correspondem a um
arranjo com vistas a maior
complexidade assistencial, cuja
governanga seriam os CG
Redes, constituidos por
representacdo dos gestores
municipais indicados nas CIR e
representantes da  gestdo
estadual (DRS compreendidos
na RRAS). Constituiu-se ainda
um Grupo Bipartite para a
coordenagdo do  processo.
(Deliberagdo CIB n? 52, de 29
de maio de 2018).

Realizadas trés reunides do
referido Grupo, com esbogo de
Termo de Referéncia para o
desenvolvimento das agdes.

n? 117, de 21 de dezembro
de 2018, que aprova Nota
Técnica CIB — “DIRETRIZES
PARA O PLANEJAMENTO
REGIONAL INTEGRADO — PRI
PLANO REGIONAL”.

2- Apoiar a pactuacdo 2018 nos municipios e nas RegiGes
de Saude das metas anuais para o periodo de 2017 a 2021

Apoio realizado. Foi desenvolvido
um Manual de orientagdes para a

Realizada no primeiro
guadrimestre.

Realizada no
quadrimestre.

primeiro
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de acordo com a resolugdo CIT n2 08 de 24/11/2016. (CPS) pactuagdo municipal e regional dos

indicadores do SISPACTO 2018.

OBIJETIVO —1V.2.3

Implementar a regulagdo da rede regional de atengdo a saude.

META 2016 - 2019

Meta 1- Elaborar estudo para o aprimoramento do modelo de regulagdo na saude por meio do Programa “Saude em Ag¢do”. (ODS 3.8)
Meta 2- Implementar a regulagdo em 3 redes assistenciais prioritarias (Oncologia, Materno-Infantil - Cegonha, Urgéncia-Emergéncia).
(ODS 3.1, 3.4 e 3.8)

Meta 3- Regular 100% dos leitos dos hospitais de referéncia regional e estadual sob gestdo estadual. (ODS 3.8)

OBIJETIVO DE
DESENVOLVIMENTO
SUSTENTAVEL - ODS

ODS 3 - Assegurar uma vida sauddvel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.

Meta 3.1 - Até 2030, reduzir a taxa de mortalidade materna global para menos de 70 mortes por 100.000 nascidos vivos.

Meta 3.4 — Até 2030, reduzir em um terco a mortalidade prematura por doengas ndo transmissiveis (DNTs) via prevencdo e
tratamento, e promover a saide mental e o bem estar.

Meta 3.8 — Atingir a cobertura universal de saide (UHC), incluindo a protecdo do risco financeiro, o acesso a servigcos de saude
essenciais de qualidade e o acesso a medicamentos e vacinas essenciais seguros, eficazes, de qualidade e a pregos acessiveis para
todos.

INDICADOR 1- Estudo para o aprimoramento do modelo de regulagdo na satude elaborado.
2- Regulacdo em 3 redes assistenciais prioritarias implantada.
3- Numero de leitos de referéncia regional e estadual sob gestdo estadual regulados/ Numero de leitos e de referéncia regional e
estadual sob gestdo estadual x 100.

META - 2018 Meta 1 - 100% do estudo para o aprimoramento do modelo de regulagdo na saude elaborado.

Meta 2.1 - Concluir a implantacdo da regulacdo da rede de oncologia das regites: RRAS 8 (Sorocaba), 10 (Marilia), 15 (Campinas/S.Jodo
Boa Vista) e 16 (Campinas). Ja implantada nas demais regiGes.

Meta 2.2 - Implementar a regulacdo nos pontos de aten¢do ambulatoriais e de urgéncia/emergéncia da alta complexidade (pré-natal e
parto de alto risco) na rede materno-infantil — “Rede Cegonha“.

Meta 2.3 — Organizar a grade de pactuagdo referente as urgéncias relativas em todo o estado.

Meta 2.4 — Implantar a Microrregulagdo em todo o estado.

Meta 2.5 - Finalizar e aprimorar a implantacdo da regulacdo dos leitos de urgéncia de saide mental.

Meta 3 - Aprimorar e consolidar a regula¢do de cirurgias eletivas em todo o estado.

PROGRAMAGCAO 2018 LAY bl ORIGEM o
EXECUCAO
DOS RESPONSAVEL PARCERIAS
PRODUTO INiCIO V[l RECURSOS
1.1 - Formulagdo do TDR para a contratagdo da consultoria. TDR elaborado Janeiro Fevereiro 940 UCP
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1.2 - Contr?tagéo d,e consultoria para a elaboragdo do Modelo | Consultoria Abril Outubro 940 uCp
de Regulagdo na saude. contratada
1.:-3, - Esfcud(') para o aprimoramento do modelo de regulacdo na Estudo concluido Novembro | Dezembro 940 uCP
saude finalizado.
. . ~ ~ ~ CRS:Regulagdo/G
2.1 - Finalizar a implantagdo da regulacdao da rede de | Regulagdo de PA/DI:E/ungaO/
oncologia das regides faltantes: RRAS 8 (Sorocaba), 10 | oncologia Janeiro Dezembro 930 COSEMS SP
(Marilia), 15 (Campinas/S.Jodo Boa Vista) e 16 (Campinas) implantada CGCSS
! P ’ P ’ P Coordenagdo HE
2.2 - Implementar a regulagdo nos pontos de aten¢do | Regulagdo da CRS:Regulacio/G
amPuIatorlals e de urgenaa/(-amergenua da alta complemd.’.ade gestacdo e partc? de Janeiro Dezembro 930 PA/DRS/CSS COSEMS SP
(pré-natal e parto de alto risco) na rede materno-infantil — | alto risco CGCSS
“Rede Cegonha“. implantada Coordenacgdo HE
éRSede de azsrztéi:(i::: CRS:Regulacio/G
2.3 - Organizar a grade de pactuacgdo referente as urgéncias relativas Janeiro Dezembro 930 PA/DRS/CSS COSEMS SP
relativas em todo o estado. oreanizada CGCSS
& ’ Coordenacgido HE
Regulacdo CRS:Regulagdo/G
2.4 - Implantar a Microrregulagdo em todo o estado. !ocorreglonal Janeiro Dezembro 930 PA/DRS/CSS COSEMS SP
implantada. CGCSS
Coordenacdo HE
Regulacdo dos CRS:Regula¢do/G
2.5 - Finalizar e aprimorar a implantacdo da regulacdo dos | leitos de saude . PA/DRS/CSS
D EMS SP
leitos de urgéncia de saude mental em todo o estado. mental implantada Janeiro ezembro 930 CGCSS COSEMS S
e monitorada. Coordenagao HE
~ . CRS:Regulacio/G
. . ~ . . . Regulagcdo de leitos
3 - Aprimorar e consolidar a regulagao de cirurgias eletivas em cirdrgicos Janeiro Dezembro 930 PA/DRS/CSS COSEMS SP
todo o estado. implantada CGCSS
P ) Coordenacido HE
DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS AGOES
ACf)ES 2018 12 QUADRIMESTRE 22 QUADRIMESTRE 32 QUADRIMESTRE
E - . — " - 1 " ——
1.1 - Formulacdio do TDR para a contratacio da consultoria. sta Fontratagao sNera substltuuja Sggt{ndoNo Grupo bipartite as | 1) Reallza’da 'a capaata;j?o
pela implementacdo da regulagdo | priorizagdes para a | para os técnicos da Regido
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nas microrregides da Regido
Metropolitana de Campinas.
Formado grupo bipartite para
estabelecer as diretrizes deste
trabalho.

implementagdo sdo:

- levantamento de
necessidades para
estruturagdo das centrais de
regulagdo nos Municipios

- priorizagdo das Redes de
Alta complexidade de
Oncologia, Cardiologia,
Oftalmologia e Ortopedia.

Metropolitana de Campinas
em regulagdo da atencao.

2)  Consultor individual
contratato para apoiar as
acGes de regulagdo com os
gestores.

1.2 - Contratagdo de consultoria para a elaboragdo do Modelo
de Regulagdo na saude.

Esta contratagdo sera substituida
pela implementacdo da regulagdo
nas microrregides da Regido
Metropolitana de Campinas.

Cada microrregido observard
sua capacidade instalada e o
seu fluxo procurando corrigir
desvios, a partir das Redes de
alta complexidade
estabelecidas.

Trabalhos relativos a
regulacdio da atencdo em
andamento.

1.3 - Estudo para o aprimoramento do modelo de regulagdo na
saude finalizado.

Esta contratagdo sera substituida
pela implementagdo da regulagdo
nas microrregides da Regido
Metropolitana de Campinas.

Cada microrregido observard
sua capacidade instalada e o
seu fluxo procurando corrigir
desvios, a partir das Redes de

Trabalhos relativos a
regulacdio da atengdo em
andamento.

2.1 - Finalizar a implantagdo da regulacdo da rede de
oncologia das regides faltantes: RRAS 8 (Sorocaba), 10
(Marilia), 15 (Campinas/S.Jodo Boa Vista) e 16 (Campinas).

alta complexidade
estabelecidas.
Implantada na RRAS 8 — Sorocaba | Iniciada a implantagdo da | Implantada em Araraquara

e finalizada a implantagdo na
RRAS Aracatuba/ Sdo José do Rio
Preto.

regido de Campinas e Sao
Jodo da Boa Vista (RRAS 15 e
16), DRS 3 Araraquara e
Marilia (DRS 9).

Em processo de
implementag¢do da Rede Hebe
Camargo de Oncologia na RM

(DRS 3), Braganga (DRS 7) e
Marilia (DRS 9).

Em finalizagdo o processo de
implantacdo na RM
Campinas e Jundiai (DRS 7) e
Sad Jodo da Boa Vista (DRS
14).

Campinas.
~ - O Grupo de Regulagdo e o Grupo | Esta contratacdo serd | Vinculagdo dos Hospitais
2.2 - Implementar a regulagdo nos pontos de atencdo - - s
. . o . Condutor Estadual de Rede | substituida pela | Universitarios com as
ambulatoriais e de urgéncia/emergéncia da alta complexidade . . ~ = .
Cegonha entenderam que seria | implementagdo da regulacdo | unidades da rede que

(pré-natal e parto de alto risco) na rede materno-infantil —
“Rede Cegonha“.

necessario avaliar e rever os
pontos de atengdo previamente

nas microrregides da Regido
Metropolitana de Campinas.

referenciam casos de maior
complexidade.
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para que se efetive de fato a
regulagdo e a vinculagdo entre
estes pontos. Este processo de
ajuste iniciou-se pela RRAS 7,
composta pelos DRS Baixada
Santista e Registro.

Redes priorizadas: Oncologia,
Oftalmologia, Ortopedia,
Cardiologia e Urgéncia e
Emergéncia.

Em revisdo os protocolos
integrando as Referéncias de
Alta Complexidade dos
Hospitais Universitarios na
Grande S3do Paulo, RRAS 6
com integracdo a RRAS 7.

Esta  contratagdo  serd
substituida pela
implementacdo da

regulagdo nas microrregides
da Regido Metropolitana de

Campinas. Redes
priorizadas: Oncologia,
Oftalmologia, Ortopedia,

Cardiologia e Urgéncia e
Emergéncia.

2.3 - Organizar a grade de pactuacdo referente as urgéncias
relativas em todo o estado.

Organizada a grade referente as
urgéncias em cardiologia na
Grande S3o Paulo (RRAS 01 a 06).

Esta contratagdo sera
substituida pela
implementacdo da regulacdo
nas microrregides da Regido
Metropolitana de Campinas.
Redes priorizadas: Oncologia,
Oftalmologia, Ortopedia,
Cardiologia e Urgéncia e
Emergéncia.

Consolidada a regulagdo de
cirurgias de  cardiopatias
pediatricas.

Em implantacdo a regulacdo
da rede de cardiologia da

Regido Metropolitana de
Campinas.

Esta contratagdo serd
substituida pela
implementacao da

regulagdo nas microrregioes
da Regido Metropolitana de

Campinas. Redes
priorizadas: Oncologia,
Oftalmologia, Ortopedia,

Cardiologia e Urgéncia e
Emergéncia.
Consolidada a regulagdo de

2.4 - Implantar a Microrregulagdo em todo o estado.

cirurgias de cardiopatias
pediatricas.
Microrregulagdo implantada na | Implantada a microrregulagdo | Implantada a

zona norte do municipio de Sao
Paulo e regido de Saude de
Jundiai.

Presidente
(Polo

nas regides de
Prudente, de Bauru
Cuesta) e Registro.

microrregulacdo no
municipio de Sdo Paulo e
regioes de Rio Claro,
Circuito da Fé e Vale
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Histoérico.

Regulacdo implantada em todo o

Consolidagdo da Implantagdo

Revisada e consolidada a

3 - Aprimorar e consolidar a regulagao de cirurgias eletivas em
todo o estado.

Taubaté e municipio de Sao
Paulo. Implantada nas demais
regioes.

novas Unidades executantes,
especialmente DRS 1, 6, 11,
15. Expandido também de 5
para 23 tipos de cirugias
eletivas.

- . . o N estado. Em desenvolvimento | na regido de Ribeirdo Preto e | adesdo das unidades da
2.5 - Finalizar e aprimorar a implantagdao da regulagdo dos . . ~ . - . -
. . . andlise da implantacdo para | expandida a adesdo de novos | regido da Grande S3o Paulo
leitos de urgéncia de saude mental em todo o estado. ~ . e =
adesdo de novas unidades | executantes em todas as | e do Municipio de Sdo
executantes. regioes. Paulo.
Em implantagdo na regido de | Ampliadas para outras 72 | Ampliagio das Unidades de

Saude, com 116
executantes, em 29 tipos de
cirurgias.

DIRETRIZ IV.3

APRIMORAR O SISTEMA ESTADUAL DE TECNOLOGIA DA INFORMAGCAO DE SAUDE.

OBIJETIVO -1V.3.1

Aprimorar a Infraestrutura de Tecnologia da Informagdo e Comunicagao.

META 2016 - 2019

Meta 1- Conseguir ter 80% dos equipamentos tecnologicamente atualizados (novos, seminovos, com menos de 5 anos de uso).
Meta 2- Atingir indice de 99.9% de disponibilidade de acesso a rede e a todos os sistemas utilizados pelos usuarios desta SES.

INDICADOR 1- indice de atualizacdo tecnolégica (hardware)
2- indice de disponibilidade de sistemas (software e sistemas)
META - 2018 Meta 1- Atualizagdo de 25% do parque tecnoldgico, hardware (HW);

Meta 2 - Implantagdo de novos aplicativos de gerenciamento e monitoramento de rede, servers e links;
Meta 3 - Melhorar a eficiéncia operacional desta SES através do aumento do grau de informatizagdo e uso de sistemas software.

PROGRAMACAO 2018 il bl ORIGEM ARER
SEECLIEEY DOS RESPONSAVEL | PARCERIAS
ACOES ‘ PRODUTO [\ (e[ 11V [[\[eJ RECURSOS
N . Upgrade Tesouro

1-Aquisicdo de novos microcomputadores, desktops, servers, storage. tecnoldgico 2017 Dezembro Estado SP GIS/GTI/GS Prodesp
2-Aquisicdo de novos switches, routers e equipamentos de rede. Upgrad,e. 2017 Dezembro Tesouro GIS/GTI/GS Prodesp

tecnoldgico Estado SP
3-Upgrade sob demanda dos 250 links de Internet SES e unidades. Upgrade 2017 Dezembro Tesouro GIS/GTI/GS Prodesp
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tecnoldgico Estado SP
4-Implantar software de monitoramento de rede, ativos eletronicos, | Painel de controle Tesouro
. . . ’ ’ 2017 Dezembro GIS/GTI/GS Prodes
switches, routers e links de comunicagdo no Datacenter SES. e dashboard Estado SP /GTY/ P
5-Desenvolvimento e aquisi¢cGes de software (SW), incluindo novos
modulos, sistemas, aplicativos e funcionalidades para melhoria da | Desenvolvimento Tesouro
. - . . . 2017 Dezembro GIS/GTI/GS Prodes
operagdo e gestdo desta SES, tanto na drea assistencial como | de Software Estado SP /GTY/ P
admnistrativa.

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS ACOES

ACOES 2018

12 QUADRIMESTRE

22 QUADRIMESTRE

32 QUADRIMESTRE

N . Nao foi atendido. Adquiridos 50 cinquenta | A¢do realizada no 29
1-Aquisi¢do de novos microcomputadores, desktops, servers, ) . ~ ) .
storage Os recursos financeiros ndo | microcomputadores. quadrimestre.
g estdo disponiveis.
N3o foi atendido. Adquiridos 16 dezesseis | Adquiridos 4 Rack Telecom.
2-Aquisi¢do de novos switches, routers e equipamentos de rede. Os recursos financeiros ndo | switches.

estdo disponiveis.

3-Upgrade sob demanda dos 250 links de Internet SES e unidades.

Elaborado Relatério de uso
utilizagdo dos links Intragov. O

Upgrade sob demanda dos 250
links Internet Intragov. No
momento, links estaveis e com
velocidade adequada.

Concluido upgrade de 250
links Internet Intragov.

4-Implantar software de monitoramento de rede, ativos
eletrénicos, switches, routers e links de comunicagdo no
Datacenter SES.

uso estd adequado a
demanda das unidades.

Implantados Software IMC
Intelligent Management

System e Zabbix, ambos em
uso no Datacenter.

Implantados  Software IMC
Intelligent Management System
e Zabbix, ambos em uso no
Datacenter.

Atualizagdo Software IMC
Intelligent Management
System e Zabbix, ambos em
uso no Datacenter.

5-Desenvolvimento e aquisi¢gdes de software (SW), incluindo novos
maodulos, sistemas, aplicativos e funcionalidades para melhoria da
operagdo e gestdo desta SES, tanto na area assistencial como
admnistrativa.

Varios sistemas e
fucionalidades em
desenvolvimento pela

PRODESP.

Equipe de desenvolvimento de
sistemas PRODESP: novos
maodulos varios sistemas: Gsnet,
Scodes, Medex, Sivisa, etc.

Continuidade
desenvolvimento de
sistemas PRODESP: novos
modulos  varios sistemas:
Gsnet, Scodes, Medex,
Sivisa, GPNET, S4SP etc.

no
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DIRETRIZ IV.4 ‘ APERFEICOAR OS MECANISMOS DE AVALIAGAO E MONITORAMENTO DO SUS/SP.

OBJETIVO -1V.4.1 Elaborar e acompanhar o rol de indicadores de salde e de gestdo do SUS/SP.
META 2016 - 2019 Publicar anualmente um rol de indicadores selecionados.
INDICADOR Um rol de indicadores publicado por ano.
META - 2018 Publicar rol de indicadores selecionados (referéncia: ano de 2016)
PROGRAMACAO 2018 i dofbl: ORIGEM AREA
EXECUCAO
DOS RESPONSAVEL PARCERIAS
ACOES PRODUTO INiCIO TERMINO RECURSOS

1-Pre.para(;ao, calculo e avaliagdo de consisténcia dos indicadores Indlc:.:\dores Janeiro Marco cPS

selecionados. selecionados.

2-Pr('epara(;ao da Matriz de Indicadores para publicagdo impressa Form'ato grafico da Marco Abril cPS

(design). Matriz.
Versdo impressa

3-Execucgdo do servigo de impressao da Matriz de Indicadores. da Matriz de Abril Maio CPS
Indicadores.

4-Distribuicdo da Matriz em versdo impressa. Dlv'ulgf':\(;ao do rol Maio Junho CPS
de indicadores.

5-Desenvolvimento do rol de indicadores com maior disponibilidade

o o ~ TabNet .

de varidveis para acesso pelo portal da SES via sistema de tabulagdo . - Janeiro Junho CPS
disponibilizado.

TabNet.

6-Atualiza¢do do rol de indicadores. TabNet Atualizado. | Junho Dezembro CPS

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS ACOES

ACOES 2018 12 QUADRIMESTRE 22 QUADRIMESTRE 32 QUADRIMESTRE
Selecionados 53 indicadores, | A¢dao executada no 12 | Acdo executada no 19
1-Preparacdo, calculo e avaliagdo de consisténcia dos indicadores | efetuados os célculos e | quadrimestre. quadrimestre.
selecionados. avaliacdo de consisténcia de

todo o conjunto.
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Iniciada a preparagdo de | Efetuada a preparagdo de | Agdo executada no 29
2-Preparagdo da Matriz de Indicadores para publicagdo impressa | arquivo para publicagdo da | arquivo para publicagdo da | quadrimestre.
(design). versdo impressa da Matriz de | versdo impressa da Matriz de

Indicadores. Indicadores.

Acgdo programada para o 292 | Agosto - Encaminhado material | Acdo executada no 29

3-Execugdo do servigo de impressdo da Matriz de Indicadores.

guadrimestre.

para servigo de Impressdo

guadrimestre.

4-Distribuicdo da Matriz em versdo impressa.

Acdo programada para o 29

Servigo de impressdo ainda ndao
executado— agdo reprogramada

Outubro/2018 -Distribuidos
2.500 exemplares da versao

guadrimestre. para o 32 quadrimestre. impressa da Matriz de
Indicadores de Saude.
5-Desenvolvimento do rol de indicadores com maior Rol de indicadores com maior | Agdo executada no 2°
disponibilidade de varidveis para acesso pelo portal da SES via | Em execucdo. numero de varidveis atualizado | quadrimenstre.
sistema de tabulagdo TabNet. no portal da SES (TabNet).
6-Atualizaio do rol de indicadores, Em execugao. Em execugao. .Dez.embro/2018 - Rol de
indicadores atualizado.
OBJETIVO -1V.4.2 Aprimorar a analise e a divulgacdo de informagdes por diferentes midias.
META 2016 — 2019 Publicar 12 artigos anuais (boletins eletronicos, documentos técnicos, analises).
INDICADOR Numero de documentos publicados.
META - 2018 Publicagdo de 12 artigos, documentos técnicos e analises.
PROGRAMAGAO 2018 PRAZO DE ORIGEM AREA
EXECUCAO
DOS RESPONSAVEL PARCERIAS
ACOES ‘ PRODUTO [\ (e[ [oJNNMN {3:1 Y[\ e} RECURSOS
Producdo de
o L artigos, .
1-Levantamento de temas e preparagao de dados para publicagdo. Janeiro Dezembro
documentos e
analises.
Artigos,
2-Publicagdo de artigos, documentos técnicos e analises. g::;::;intos € Janeiro Dezembro
publicados.
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DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS ACOES

ACOES 2018

1-Levantamento de temas e preparagdo de dados para
publicagdo.

12 QUADRIMESTRE

- Preparagdo de dados para a
Matriz de Indicadores de Saude

- Levantamentos de dados com
temas diversos: mortalidade no
Estado de Sdo Paulo, Terapia Renal
Substitutiva (TRS) no SUS/SP,
producdo de cirurgias eletivas no
SUS/SP

22 QUADRIMESTRE

-Levantamentos de  dados
diversos, entre eles:
mortalidade por cancer de

mama, colo de utero, prostata.
- Avaliagdes sobre dados de
Mortalidade Infantil e Materna,
Terapia Renal Substitutiva e
producdao de Unidades SUS e
sob gestdo estadual.

32 QUADRIMESTRE

- Levantamento de dados
para alimentacgdo do
Sistema IEG-E — Indice de
Efetividade  da Gestdo
Estadual do Tribunal de
Contas do Estado.

- Levantamentos diversos
relativos a série histérica de
producdo SUS (2011 a 2018)
em relagdo a consultas
médicas, internagdes,
procedimentos  cirdrgicos,
exames especializados,
leitos cadastrados dentre
outros.

2-Publicagdo de artigos, documentos técnicos e analises.

Boletins Eletrénicos Gais Informa
publicados:
Janeiro/2018 -

gravidez na

da
nas

Evolugao
adolescéncia
regides de saude do Estado de Sdo
Paulo de 2000 a 2016
Fevereiro/2018 — Mortalidade por
causas externas no Estado de Sao
Paulo até 2016

Mar¢o/2018 - Atualizacdo da
cobertura de exames de
mamografia de rastreamento no
SUS/SP - 2017

Abril/2018 - Mortalidade por
Causa Mal Definida no Estado de

Boletins Eletrénicos Gais
Informa publicados:

Maio/2018 — Mortalidade por
cancer de mama no Estado de
Sao Paulo —2016.

Junho/2018 — Mortalidade por
cancer de colo de Uutero no
Estado de S3o Paulo — 2016.
Julho/2018 — Mortalidade por
cancer de préstata no Estado de
Sao Paulo —2016.

Agosto/2018 — Mortalidade
Infantil e na Infancia no Estado
de Sdo Paulo em 2017.

Boletins Eletrénicos Gais
Informa publicados:
Setembro/2018 — O registro
do quesito cor ou raca/etnia
em Sistemas de Informagdes
do SUS/SP: atualizagdo 2000
a 2017.

Outubro/2018— Mortalidade
no Estado de S3o Paulo em
2017.

Novembro/2018 — Terapia
Renal  Substitutiva nos
Departamentos  Regionais
de Saude da  SES/SP:
atualizacdo 2017.
Dezembro/2018 — Registro
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Sao Paulo - atualizagao do atendimento de
pacientes residentes em
outros estados nos Sistemas
de Informacgdo do SUS/SP.

DIRETRIZ IV.5 DISSEMINAR E QUALIFICAR A POLITICA ESTADUAL DE HUMANIZACAO
OBIJETIVO - 1V.5.1 Promover processos educativos e de apoio em Humanizagdo por meio de encontros mensais para gestores e trabalhadores das 17
RRAS a partir das diretrizes e dispositivos das Politicas Nacional e Estadual de Humanizagao.
META 2016 - 2019 Realizar encontros e oficinas mensais para promogao de processos educativos e de apoio em humanizagao, totalizando ao final do
quadriénio 48 encontros e oficinas.
INDICADOR Numero de encontros e oficinas realizados.
META - 2018 Realizar encontros e oficinas mensais para promocdo de processos educativos e de apoio em humanizac¢do, totalizando 12 encontros e
oficinas ao final do ano de 2018.
PROGRAMACAO 2018 5Ly ?E ORIGEM AREA
EXECUCAO
DOS RESPONSAVEL PARCERIAS
PRODUTO (\[{Toln (Y [[\oM RECURSOS
- . - . - ~ Nucleo
1. Oficinas, encontros coletivos e visitas para instrumentalizagdo | Construgdo e L
. ‘o o o o Programa Técnico de
conceitual e pratica das agdes de Humanizagao. execugao de . ~ -
.. .. . a . . . Janeiro Dezembro | 940 / Acdo | Humanizacdo,
(Oficinas e visitas para: Hospital de Referéncia, Projeto Maternidade, | Planos de
. - . o . 2447 CSS, CGCSS e
areas Tematicas) — Articuladores e NTH Humanizagao CRS

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS ACOES

ACOES 2018 12 QUADRIMESTRE 22 QUADRIMESTRE 32 QUADRIMESTRE
1.1 Elaborar o Plano Diretor de Vigildncia em Saide/PDDVS Total Realizado: 322 Total Realizado: 388 Total Realizado: 501
- Encontros e oficinas de - Encontros e oficinas de - Encontros e oficinas de
processos educativos: 08 processos educativos: 08 processos educativos: 09
- Visita técnica de - Visita técnica de - Visita técnica de
acompanhamento NTH: 63 acompanhamento NTH: 59 acompanhamento NTH: 85
- Visita técnica de - Visita técnica de - Visita técnica de
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acompanhamento do AH: 120 acompanhamento do AH: 158 acompanhamento do AH:
- Encontros Macrorregionais: 05 | - Encontros Macrorregionais: 06 | 187

- Encontros Areas Teméticas: - Encontros Areas Tematicas: - Encontros

126 157 Macrorregionais: 09

- Encontros Areas
Tematicas: 211

*O numero de Encontros e Oficinas previstos esta definido pelo cronograma anual de atividades do NTH.

OBJETIVO - 1V.5.2 Estimular a construcdo de Planos Institucionais de Humanizagdo nas unidades participantes da Politica Estadual de Humanizacdo
(PEH), visando a qualificagdo do cuidado, a integralidade da atengdo a satide da populagdo e a participagdo do trabalhador em sadde.
META 2016 - 2019 60% das Unidades de Salide da SES participantes da Politica Estadual de Humanizagdo (PEH) com Planos Institucionais de Humanizagdo
construidos e validados.
INDICADOR Ndmero de Planos Institucionais de Humanizagdo construidos e validados* / Numero de Unidades SES participantes da Politica
Estadual de Humanizagdo (PEH)** X 100.
META - 2018 50% das Unidades de Salde da SES participantes da Politica Estadual de Humanizagao (PEH) com Planos Institucionais de Humanizagao
construidos e validados.
~ PRAZO DE
PROGRAMACAO 2018 = ORIGEM AREA
EXECUCAO
DOS RESPONSAVEL PARCERIAS
PRODUTO (\[{ ol (Y [[\oM RECURSOS
- . L . s o Nucleo
1. Oficinas, encontros coletivos e visitas para instrumentalizagcdo | Construgdo e L.
. " o s o Programa Técnico de
conceitual e pratica das agdes de Humanizagao. execugdo de . ~ R
. .. . a . . Janeiro Dezembro | 940 / Agdo | Humanizagdo,
(Oficinas e visitas para: Hospital de Referéncia, Projeto Maternidade, | Planos de
. . . o 2447 CSS, CGCSS e
areas Tematicas) — Articuladores e NTH Humanizagao CRS

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS AGOES

ACOES 2018 12 QUADRIMESTRE 22 QUADRIMESTRE 32 QUADRIMESTRE
Total Realizado: 322 Total Realizado: 388 Total Realizado: 501
1. Oficinas, encontros coletivos e visitas para instrumentalizagdo | - Encontros e oficinas de - Encontros e oficinas de - Encontros e oficinas de
conceitual e pratica das agdes de Humanizagao. processos educativos: 08 processos educativos: 08 processos educativos: 09
(Oficinas e \visitas para: Hospital de Referéncia, Projeto | - Visita técnica de - Visita técnica de - Visita técnica de
Maternidade, dreas Tematicas) — Articuladores e NTH acompanhamento NTH: 63 acompanhamento NTH: 59 acompanhamento NTH: 85
- Visita técnica de - Visita técnica de - Visita técnica de
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acompanhamento do AH: 120 | acompanhamento do AH: 158 acompanhamento do AH:

- Encontros Macrorregionais: - Encontros Macrorregionais: 06 | 187

05 - Encontros Areas Tematicas: - Encontros

- Encontros Areas Temdticas: 157 Macrorregionais: 09
126 - Encontros Areas

Tematicas: 211

* Considera-se Plano de Humanizagdo o conjunto de a¢des desenvolvidas a partir de analise dos Formularios de Atividades de Humanizagdo (FAH) realizadas nas
instituicdes.

**Consideram-se Unidades Participantes as Unidades com adesdo aos processos de Apoio e Formagdo da PEH.

OBJETIVO -1V.5.3 Contribuir para a qualificagdo de espagos de discussdes das praticas em salde nas regides do estado por meio da fungdo apoio,
fortalecendo a corresponsabilizagdo nos processos de regionalizacao e articulagdo das redes tematicas.
META 2016 - 2019 Meta 1- 80% dos DRS com Planos Regionais de Humanizagdao com foco no trabalho em rede construidos e validados.
Meta 2- 80% dos DRS com Programa de Articulador de Humanizagdo implementado.
INDICADOR 1- NUmero de Planos de Regionais de Humaniza¢do***/Numero total de DRS x 100.
2- Nimero de Articuladores de Humanizagdo em DRS/NUmero total de DRS x 100.
META - 2018 Meta 1- 70% dos DRS com Planos Regionais de Humanizagdo com foco no trabalho em rede construidos e validados.
Meta 2- 70% dos DRS com Programa de Articulador de Humanizagdo implementado.
PROGRAMAGAO 2018 PRAZO DE ORIGEM AREA
EXECUCAO
DOS RESPONSAVEL PARCERIAS
ACOES PRODUTO INICIO TERMINO [:{HeV]:{{el
3 Nucl
1. Encontros Regionais. Constrtigao ¢ Iuc ?0
. . L . execugdo de Programa Técnico de
(Encontros Macro, Micro, Féruns, Participagdo em espagos colegiados: . ~ o
s Planos de Janeiro Dezembro | 940 / Acdo | Humanizacdo,
CIR, CT, NEPH, CIES, Grupos Condutores em Rede Temdtica e . .
Regulagdo Regional) — Articuladores e NTH Regionais de 2447 €55, CGCSS e
gulac & Humanizagao CRS
2. Reunides de articulagdo do NTH com &reas técnicas SES. gs:csltjrgiagee Programa _'I\_l:‘:crl]?fo de
(Coordenadorias, DRS e Areas Técnicas: AB, Saude da Mulher, & . & o N
Materno-Infantil, Idoso, Diversidade Sexual, Violéncia, Saude Planos de Janeiro Dezembro 940 / Agdo | Humanizacdo,
! ! ! ! Regionais de 2447 CSS, CGCSS e
Mental etc.) L
Humanizagao CRS
3. Reunides do NTH de articulagdo interfederativa ou intersetorial. Construcdo e Janeiro Programa Nucleo
(MS, COSEMS, Secretaria de Desenvolvimento Social etc., Projetos | execugdo de Dezembro | 940 / Acdo | Técnico de
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Especiais)

Planos de
Regionais de
Humanizagao

2447

Humanizagao,
CSS, CGCSS e
CRS

1. Encontros Regionais.

(Encontros Macro, Micro, Féruns, Participagdo em espagos
colegiados: CIR, CT, NEPH, CIES, Grupos Condutores em Rede
Temadtica e Regulagdo Regional) — Articuladores e NTH

12 QUADRIMESTRE

- Encontros Macrorregionais:

05

- Participagao em espagos
colegiados: 59

- Atividades na regulagdo e
areas tematicas: 126

- Encontros Microrregionais:
33

- Atividades de apoio interno
DRS: 151

- Visita / oficina aos
municipios: 75

- Articulagdao MS: 00

- Oficinas e Reunides com
Unidades de Saude: 298

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS AGOES

ACOES 2018

22 QUADRIMESTRE

Total Realizado: 1.011

- Encontros Macrorregionais: 06
- Participagdo em espagos
colegiados: 80

- Atividades na regulagdo e
areas tematicas: 157

- Encontros Microrregionais: 55
- Atividades de apoio interno
DRS: 183

- Visita / oficina aos municipios:
106

- Articulagdo MS: 00

- Oficinas e ReuniGes com
Unidades de Saude: 424

32 QUADRIMESTRE

Total Realizado: 1.054

- Encontros
Macrorregionais: 09

- Participagdao em espagos
colegiados: 99

- Atividades na regulagdo e
dreas tematicas: 211

68

- Atividades de apoio
interno DRS: 160

- Visita / oficina aos
municipios: 97

- Articulagdao MS: 00

- Oficinas e Reunides com
Unidades de Saude: 410

- Encontros Microrregionais:

2. Reunibes de articulagdo do NTH com &reas técnicas SES.
(Coordenadorias, DRS e Areas Técnicas: AB, Satde da Mulher,
Materno-Infantil, Idoso, Diversidade Sexual, Violéncia, Saude
Mental etc.)

Reunibes areas técnicas SES:
55.

Reunides areas técnicas SES: 47.

42.

Reunibes areas técnicas SES:

3. ReuniBes do NTH de articulagdo interfederativa ou intersetorial.
(MS, COSEMS, Secretaria de Desenvolvimento Social etc., Projetos
Especiais)

Reunido interfederativa: 02

Reunido interfederativa: 00

Reunido interfederativa: 00

***Consideram-se Planos Regionais de Humanizagao o conjunto de agGes desenvolvidas para apoio regional, considerando: Redes Tematicas, processo de
regionalizagdo, EP, apoio a municipios: interface com: Ministério da Saude, COSEMS, Coordenadorias SES, Aten¢do Basica etc.)
**** Dados preliminares, outras informagdes serdo complementadas no relatério do segundo quadrimestre.
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OBIJETIVO -1V.5.4

Fortalecer e integrar mecanismos de utilizagdo da voz do usudrio como ferramenta de gestdo e forma de participagdo e controle social.

META 2016 - 2019

80% das unidades de saude sob gestdo da SES - SP com utilizacdo do Sistema Pesquisa de Satisfagdo de acordo com a meta
estabelecida pelo Nucleo Técnico de Humanizagdo (NTH).

INDICADOR Numero de unidades de satde sob gestdo da SES/ Numero de unidades de saiide sob gestdo da SES que utilizam o sistema Pesquisa de
satisfacdo de acordo com a meta estabelecida pelo NTH**** X 100.
META - 2018 70% das unidades de saude sob gestdo da SES - SP com utilizagdo do Sistema Pesquisa de Satisfacdo de acordo com a meta

estabelecida pelo Nucleo Técnico de Humanizagdo (NTH).

PROGRAMACAO 2018

ACOES PRODUTO

1- Acompanhamento de unidades de saude sob gestdo da SES
que utilizam o Psat e do cumprimento da meta estabelecida

pelo NTH, conforme suas especificidades.

Relatdrio da Pesquisa
de Satisfagdo dos
Usuarios

INiclO

Janeiro

PRAZO DE
EXECUCAO

Dezembro

TERMINO

ORIGEM .
AREA
DOS < PARCERIAS
RECURSOS RESPONSAVEL
Nucleo
Programa Técnico de
940 / Agdo | Humanizagéo,
2447 CSS, CGCSS e
CRS

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS AGOES

ACOES 2018

1-Acompanhamento de unidades de saude sob gestdo da SES que
utilizam o Psat e do cumprimento da meta estabelecida pelo NTH,
conforme suas especificidades.

12 QUADRIMESTRE

Total Realizado: 104
- Unidades de Saude que
utilizam o PSAT e cumpriram a
meta da Pesquisa de
Satisfacdo do Usudrio em
Ambulatérios: 57 (96,6%).

- Unidades de Saude que
utilizam o PSAT e cumpriram a
meta da  Pesquisa de
Satisfacgdo do Usudrio em
Hospitais: 47 (73,4%).

22 QUADRIMESTRE

Total
- Unidades

57 (96,6%).
- Unidades

(73,4%).

Realizado:

104
de Saude que

utilizam o PSAT e cumpriram a
meta da Pesquisa de Satisfacdo
do Usuario em Ambulatdrios:

de Saude que

utilizam o PSAT e cumpriram a
meta da Pesquisa de Satisfacdo
do Usuario em Hospitais: 47

32 QUADRIMESTRE

Total Realizado: 104
- Unidades de Saude que
utilizam o PSAT e cumpriram
a meta da Pesquisa de
Satisfacdo do Usuario em
Ambulatérios: 57 (96,6%).

- Unidades de Saude que
utilizam o PSAT e cumpriram
a meta da Pesquisa de
Satisfacdo do Usuario em
Hospitais: 47 (73,4%).

****Considera-se meta estabelecida o n2 de questionarios definido por célculo, sob orientacdo do Instituto de Salde, baseado na produtividade de cada uma das areas.
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EIXO V - FORTALECIMENTO DA PARTICIPAGAO DA COMUNIDADE E DO CONTROLE SOCIAL NA GESTAO DO SUS

DIRETRIZ V.1 FORTALECER A PARTICIPAGAO DA COMUNIDADE E O CONTROLE SOCIAL.

OBJETIVO -V.1.1

Garantir as condigdes materiais, técnicas, administrativas e financeiras para o funcionamento regular do Conselho Estadual de Saude (CES).

META 2016 - 2019

Realizar reunides regulares mensais.

INDICADOR

Numero de reunies anuais realizadas.

META - 2018

Realizar: 12 reunides ordindrias do Pleno do conselho; 01 reunido mensal por comissdes, sendo 10 comissGes com a finalidade subsidiar o

Pleno do Conselho nas suas atribuigdes junto a promoc¢do da politica publica de saude estadual e 10 reunides da mesa Diretora para
estruturacdo de pauta e assuntos afins.

PROGRAMAGCAO 2018 PRAZO DE ORIGEM AREA
S DOS RESPONSAVEL PARCERIAS
ACOES ‘ PRODUTO INiclO ‘ 13:{Y[[\[o RECURSOS
12 reunides Conselho
1-Realizagdo das reunides ordindrias do Pleno — CES — SP. ordinarias do Janeiro Dezembro P.940 Estadual da Saude
Pleno de S3o Paulo
Coordenadorias da
10 reunides Conselho SESSP, CEFORSSP,
2-Realizagdo das reunides das comissdes do CES-SP. mensais Fevereiro | Novembro P.940 Estadual da Saude | Escolas Tecnicas para o
de Sdo Paulo SUS, Movimentos
Sociais
Conselho
3. Realizagdo de reunides de Mesa Diretora do CES-SP. 10 reunides Fevereiro | Novembro P.940 Estadual da Saude
de S3o Paulo

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS ACOES

ACOES 2018

12 QUADRIMESTRE 22 QUADRIMESTRE 32 QUADRIMESTRE
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1-Realizagdo das reunides ordindrias do Pleno — CES — SP. 05 reunides realizadas. 02 reunido realizada. 4 reunides realizadas.
2-Realizagdo das reunides das comissdes do CES-SP. 30 reunides realizadas. 32 reunides realizadas. 31 reunides realizadas.
Aconteceram 02 reunides | Aconteceram 03 reunides | 4 Reunides realizadas sendo
realizadas considerando que no | no quadrimestre. que houve substituicdo pela
3-Realizacdo de reunides de Mesa Diretora do CES-SP. més de Abri. Reunido da  Secretaria
Executiva e Coordenadores
de Comissdes.
OBJETIVO -V.1.2 Assegurar a realizacdo da Conferéncia Estadual de Saude
META 2016 - 2019 Realizar a Conferéncia Estadual de Saude.
INDICADOR Conferéncia Estadual de Saude realizada.
META - 2018 Meta programada para 2019.
OBJETIVO-V.1.3 Avaliar, monitorar e emitir parecer da execucdo do Plano Estadual de Saude (PES), das Programagdes Anuais de Saude (PAS) e dos
Relatérios de Gestdo.
META 2016 - 2019 100% do Plano Estadual de Saude, Programagdes Anuais de Saude e Relatdrios de Gestdo acompanhados e aprovados com parecer,
conforme normas e prazos legais.
INDICADOR Numero de pareceres emitidos/Numero de instrumentos de planejamento apreciados x 100.
META - 2018 02 pareceres emitidos RAG 2017 e PAS 2019
~ PRAZO DE
PROGRAMACAO 201 ~ .
0G CAO 2018 EXECUCAO ORIGEM AREA
DOS RESPONSAVEL PARCERIAS
PRODUTO INiClIO V[l RECURSOS
Conselho Coordenadoria
Realizar de 02 reunides extraordindrias para debate, apreciagao e analise da . Estadual da de
. 02 pareceres Margo Maio - , ~ .
documentagao pelo Pleno. Saude de Sao Planejamento
Paulo da SESSP
DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS AGOES
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AGOES 2018 12 QUADRIMESTRE 22 QUADRIMESTRE 32 QUADRIMESTRE

02 reunides realizadas para debate, | Reunides da comissdo de relatoria | A¢do realizada no 29
apreciagao e analise da | do CESSP para obtencdo de | quadrimestre.

Realizar de 02 reuniGes extraordindrias para debate, | documentagdo pelo Pleno e 02 | informes e dados para a
apreciagao e analise da documentagdo pelo Pleno. reunides com a comissdo de | elaboragdo do parecer do RAG e
relatoria para elaboragdo do | PAS 2019.

parecer do RAG 2017 e PAS 2019.

OBJETIVO-V.1.4 Implementar a Politica Estadual de Educagdao Permanente para os Conselheiros de Saude com vistas ao fortalecimento da participagao
social.
META 2016 - 2019 Capacitar 40% dos Conselhos Municipais de Saude do Estado de S3o Paulo.
INDICADOR Nudmero de Conselhos Municipais de Salide com palestras e cursos ministrados/Numero de Conselhos Municipais de Satde no Estado de
Sao Paulo x 100.
META - 2018 60 conselhos municipais por ano/645X100.
~ PRAZO DE
AGOES PRODUTO INiClO TERMINO RECURSOS RESPONSAVEL
COSEMSSP
06 conselhos Conselho ;CEFOR;
Realizar palestras e/ou cursos ministrados nos conselhos | municipais Janeiro Dezembro P.940 estadual de | ESCOLAS
municipais. /mensais ’ Saude de S3o | TECNICAS DO
Paulo SUS; CRS-
CIR/CDQs

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS ACOES

AGOES 2018 12 QUADRIMESTRE 22 QUADRIMESTRE 32 QUADRIMESTRE

Realizado curso de ativacdo com a | Realizado curso de ativagdo com a | Ndo houveram cursos de
participacdo de conselheiros dos | participacdo de conselheiros dos | ativagdo por reavalizcdo da
conselhos de saude das seguintes | conselhos de saude das seguintes | matriz pela Comissdo de
cidades: cidades: Sao Bernardo do | Comunicagdo e Educacgado.
Itatiba,Tatui, Quadra, Iperd, | Campo,ltapevi,Cosmopolis,Ribeirdo

Realizar palestras e/ou cursos ministrados nos conselhos
municipais.
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Preto, serrana,Jardinopolis,Santa
Cruz de Esperanga,
Serrana,Sertanopolis,Brodowski,Cr
avinhos,Santa Rosa do Viterbo,
Dumont,Barrinha, Pontal, Monte
Alto, Pitangueiras, Jaboticabal,
Serra Azul, Batatais.

Boituva, Itapetininga, Mogi Guagu,
Espirito Santo do Pinhal, Caconde,
Casa Branca, S3o Jodo da Boa Vista,
Divinolandia.

OBJETIVO - V.1.5 Fortalecer os instrumentos de comunicagdo para a valorizagdo e divulgagdo das agdes do CES e seu papel no SUS.

META 2016 - 2019 Manter e aprimorar os instrumentos de comunicagdo para a valorizacdo e divulgacdo das acdes do CES e seu papel no SUS.

INDICADOR Ndmero de instrumentos de comunicac¢do atualizados/Numero de instrumentos de comunicagdo utilizados pelo CES x 100.
META - 2018 300 posts no facebook, 12 boletins informativos/03 instrumentos de comunicacg3o (facebook,boletins informativos) X 100.
PROGRAMAGAO 2018 54 ?E ORIGEM AREA
EXECUCAO
DOS RESPONSAVEL PARCERIAS
AGOES ‘ PRODUTO INiClO TERMINO RECURSOS
Realizar 30 Assessoria de
1-Atualizacdo sistematica das midias de comunicagdo. posts/mensais no Janeiro Dezembro - Comunicagdo do
facebook CESSP
Realizar 01 Assessoria de
leti ..
2-Atualizacgdo sistematica das midias de comunicagdo. .bo etim . Janeiro Dezembro - Comunicagdo do
informativo/ CESSP
mensal

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS AGOES

ACC)ES 2018 12 QUADRIMESTRE 22 QUADRIMESTRE 32 QUADRIMESTRE
- - N 210 post facebook. 100 t 25 post facebook.
1-Atualizagdo sistematica das midias de comunicagdo. postagens no faceboo postagens no postagens no faceboo
facebook.
Acgdo ndo realizada e colocada | A¢do ndo realizada e | Atividade prejudicada por

restricdao legal por motivo
eleicbes do Poder

colocada em discussdo a
continuidade desta agdo | das

em discussdo a continuidade
desta a¢do junto a comissao de

2-Atualizagdo sistematica das midias de comunicagdo.
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comunicagdo, informagdo e |junto a comissdo de | Executivo.
educagdo do CESSP. comunicagdo, informagdo
e educagdo do CESSP.

OBJETIVO - V.1.6 Viabilizar projeto de implantagdo e/ou implementacdo de Conselhos Gestores nas unidades sob gestdo estadual.
META 2016 - 2019 Realizar estudos sobre a viabilidade técnica, juridica, estrutural, organizacional, orcamentaria e financeira, para propor ao Executivo
projeto para a instalagdo de Conselhos Gestores nas unidades sob gestdo estadual.
INDICADOR Numero de estudos de viabilidade produzidos.
META - 2018 Apresentacdo de normativas para avaliagdo do Pleno do Conseho.
~ PRAZO DE
PROGRAMACAO 2018 = K
¢ EXECUCAO ORIGEM DOS AREA’ PARCERIAS
ACOES PRODUTO INicIO TERMINO RECURSOS | RESPONSAVEL
Normas de . CEFOR,
Estabelecer Grupo de trabalho para normatizar projeto visando | organizagdo de Secretaria Humanizagdo
. - Margo Setembro 940 Executiva do !
Conselhos gestores nas unidades sob Gestdo Estadual. conselhos CESSP
gestores .

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS ACOES

AGOES 2018 12 QUADRIMESTRE 22 QUADRIMESTRE 32 QUADRIMESTRE

Ocorreram 03 reuniGes da comissdo | Ainda ndo foi estabelecido | Tematica ainda nao
integracdo entre conselhos das quais | o GT em fun¢do do | discutida pela Comissdo
Estabelecer Grupo de trabalho para normatizar projeto visando | a pauta foram sobre planejamento e | processo de organizagdo e | responsdvel tendo em vista

Conselhos gestores nas unidades sob Gestdo Estadual. avaliagdo dos instrumentos de | planejamento da comissdo | demanda espontanea.
planejamento ( RAG). integracdo entre
conselhos .
OBJETIVO - V.1.7 Fortalecer a Ouvidoria como instrumento de gestdo.
META 2016 - 2019 Implantar o Sistema Informatizado Ouvidor SES em 90% dos servicos sob gestdo com ouvidoria implantada.
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INDICADOR Ndmero de ouvidorias com Sistema Informatizado Ouvidor SES implantada/NUmero de servigos sob gestdo estadual com ouvidoria
implantada X 100.
META - 2018 Capacitagdo, treinamento , monitoramento e parcerias com os Servigos de Ouvidoria.
~ PRAZO DE
PROGRAMACAO 2018 EXECUCAO ORIGEM DOS AREA DARCERIAS
~ 3 2 RECURSOS RESPONSAVEL
ACOES PRODUTO ‘ INICIO ‘ TERMINO
1Capacitar e treinar os Ouvidores para a utilizagdo do Sistema | Implantagdo e L - Ouvidoria
- N janeiro Dezembro
Ouvidor SES. Implementacgdo
2-Capacitar e Treinar os Ouvidores no recebimento da =
. - e . Implantagao e . .
manifestacdo e na utilizacdo dos dados com a finalidade de N Janeiro Dezembro - Ouvidoria
= ~ . Implementagao
elaboragdo e apresentacdo de relatérios aos gestores.
3-Monitorar os Servigos de Ouvidoria com a finalidade de minimizar | Implantacdo e . - Ouvidoria
. o Janeiro Dezembro
dificuldades do trabalho. Implementacgdo
- Ouvidoria Em
4-Buscar Parceiros de Trabalho com a finalidade de utilizacdo das | Implantacdo e . processo
. ~ . L N Janeiro Dezembro
informagdes registradas pela Ouvidoria. Implementagdo de
discussdo

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS ACOES

ACOES 2018

1-Capacitar e treinar os Ouvidores para a utilizagdo do Sistema
Ouvidor SES.

12 QUADRIMESTRE

Capacitamos por web conferéncia
e presencial mais de 250 Servigos
de Ouvidoria/S.A.U, vinculados ao
Estado.

22 QUADRIMESTRE

Capacitamos por web
conferéncia e presencial
mais de 143 Servigos de
Ouvidoria/S.A.U, vinculados
ao Estado.

32 QUADRIMESTRE

Capacitamos por web
conferéncia e presencial
mais de 87 Servicos de
Ouvidoria/S.A.U, vinculados
ao Estado.

2-Capacitar e Treinar os Ouvidores no recebimento da manifestacao

Realizamos mensalmente web
conferéncia com a participagao

Realizamos  mensalmente
web conferéncia com a

mensalmente
conferéncia com a

Realizamos
web

e na utilizacdo dos dados com a finalidade de elaboracdo e | média de 130 Servicos de | participagdo média de 96 | participacdo média de 103

apresentacdo de relatorios aos gestores. Ouvidoria/S.A.U. Servicos de Ouvidoria/S.A.U. | profissionais do Servigos de
Ouvidoria/S.A.U.

3-Monitorar os Servigos de Ouvidoria com a finalidade de minimizar Fizemos o acompanhamento | Fizemos o | Fizemos °

durante o fechamento dos | acompanhamento durante o | acompanhamento durante o

dificuldades do trabalho.

Relatdrios trimestrais.

fechamento dos Relatérios

fechamento dos Relatérios
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trimestrais e apos as web. mensais e semestrais e apds
as apresentagdes das web
conferéncias.

Estamos em contato com o | Iniciamos uma parceria com | Fortalecemos a parceria
Nucleo de Humanizagao. o Projeto de Acolhimento | com o Nucleo de
junto  ao Nucleo de | Humanizagdo e alinhamento
Humanizagdo e alinhamento | de  processos com a
de processos com a | Regulagdo de vagas. Dentro
Assisténcia Farmacéutica | do Projeto Acolhimento nos
(Comissdo de Farmacologia) | aproximamos do Grupo de
e com a CRS. Violéncia e Sustentabilidade
do Estado.

4-Buscar Parceiros de Trabalho com a finalidade de utilizagdo das
informacgdes registradas pela Ouvidoria.

EIXO VI - CAPACITAGAO E DESENVOLVIMENTO DE PESSOAS

DIRETRIZ VI.1 ‘ QUALIFICAR OS PROFISSIONAIS PARA O SUS/SP

OBJETIVO - VI.1.1 Apoiar a Politica de Educagdo Permanente (EP) em Saude para o SUS/SP considerando as necessidades regionais.
META 2016 - 2019 100% das acdes/projetos de Educacdo Permanente em Saude encaminhados pelos Centro de Desenvolvimento e Qualificagdo do SUS (CDQS)
ao Grupo de Desenvolvimento de Recursos Humanos (GDRH), para fluxo de execugdo financeira. (ODS 3.c)
OBJETIVO DE ODS 3 - Assegurar uma vida sauddavel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.
DESENVOLVIMENTO Meta 3.c — Aumentar substancialmente o financiamento da saude e o recrutamento, desenvolvimento e formacgdo, e conservagdo do pessoal
SUSTENTAVEL - ODS de saude nos paises em desenvolvimento, especialmente nos paises menos desenvolvidos e SIDS.
INDICADOR Numero de projetos encaminhados para execugdo financeira/NUmero total de projetos encaminhados ao GDRH X 100.
META - 2018 Manter 100% das ag¢Bes/projetos de Educagdo Permanente em Salde, encaminhados pelos Centros de Desenvolvimento e Qualificagdo do SUS

(CDQS) ao Grupo de Desenvolvimento de Recursos Humanos (GSDRH), para fluxo de execugao financeira.
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~ PRAZO DE
PROGRAMACAO 2018 EXECUCAO ORIGEM DOS ARE A’ DARCERIAS
~ 7 a 3 E EL
ACOES ‘ PRODUTO ‘ INICIO TERMINO RECURSOS RESPONSAV
1-Apoiar a constituicdo dos Nucleos de Educagdo | 5% dos municipios Estadual e
Permanente em Sadde (NEPS) Municipais, para | do Estado | Janeiro Dezembro GSDRH CDQs/COSEMS/SMS
. L. - L - Federal
disseminagdo da Politica de EP nas regiGes. constituidos NEPS
100% de projetos
analisados e
2-Anali i inh E I
nalisar tecnlcaNme.nte as- propostas apresentadas e dar | encaminhados Janeiro Dezembro stadual e GSDRH CDQs/CA
fluxo para execugdo financeira. para fluxo de Federal
execugao
financeira
N = — o
3 Acom~panhar a execucdo dos Planos Regionais de | 25% dos planos Janeiro Dezembro Estadual e GSDRH CDQs/SMS
Educagdao Permanente. executados Federal
4-Automacgdo das planilhas de controle financeiro para | 50% das planilhas . Estadual e
- . ) Abril D b GSDRH
avaliagao de indicador. automatizadas " cezembro Federal GSDRH
5-Organizar e acompanhar a formagdao semipresencial do Estadual e CDQs/COSEMS/GSDRH
Cutso Quallflcagao.doNcwdado nas redes de Ateng¢do a .1200. alunos Janeiro Dezembro Federal GSDRH
Saude, com a realizagdo de duas turmas de 600 alunos | inscritos
cada.

ACOES 2018

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS AGOES

12 QUADRIMESTRE

22 QUADRIMESTRE

32 QUADRIMESTRE

1-Apoiar a constituicdo dos Nucleos de Educagdo
Permanente em Saude (NEPS) Municipais, para
disseminacdo da Politica de EP nas regides.

As acOes de apoio a constituicdo de
NEPS regionais e municipais tem
ocorrido e também apoios para
fortalecimento e constituicdo da CIES
Alto Vale e Litoral Norte e
acompanhamento da CIES Grande SP.

As ag¢des de acompanhamento
da CIES Alto Vale e Litoral
Norte, CIES Grande Sdo Paulo e
de NEP Regional da regido de
Taubaté tiveram continuidade.

No 32 quadrimestre, foram
realizadas 8 oficinas bipartite
macro regionais, visando ampliar
a discussdo do plano estadual de
EP, sendo que parte das
diretrizes, objetivos e acdes
prioritarias mantiveram a posicdo
de apoiar a manutencdo dos
NEPS existentes e a
implementagdo de novos espacos
de discussdo e reflexdo da EP, por
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meio de NEPS estruturados ou
apoios de interlocutores em
todas as regiGes e municipios.

2-Analisar tecnicamente as propostas apresentadas e dar
fluxo para execugdo financeira.

Foram analisados e dado fluxo
financeiro a 24 projetos de Educagdo
Permanente no primeiro quadrimestre

Foram analisados e dado fluxo
financeiro a mais 58 ac¢Oes de
EP no segundo quadrimestre,
até 31/08/2018.

Foi analisado e continuado o
fluxo financeiro a 30 a¢Oes de EP
entre setembro e dezembro/18.

3-Acompanhar a execu¢do dos
Educagdo Permanente.

Planos Regionais de

Desde o inicio do ano vem sendo
discutida a execugdo dos planos
regionais ja pactuados nas regides e
revistos conforme prioridades, bem
como discutido no GT Bipartite e junto
ao grupo condutor do projeto Saude
em Ac¢do as diretrizes para a
constru¢do de um Plano Estadual de
Educacgdo Permanente, a ser
constituido por meio de oficinas
regionais, de forma ascendente. Os
recursos sdo oriundos do MS referente
a Portaria do Pré EP SUS.

A partir do recebimento do
recurso da Portaria PRO EPS
SUS, o GT passou a discutir o
formato das oficinas para
construcdo do Plano e detalhou
os objetivos. Em agosto realizou
uma videoconferéncia com os
CDQs e ETSUS para apresentar
a proposta e fechar o
cronograma. O projeto foi
escrito e nas regides foram
disparados os movimentos de
levantamento de custos. Foi
construido e licitado material
de apoio e divulgagdo e
encaminhado os convites para
os participantes da 12 Oficina
Estadual que ird iniciar o
processo.

Entre 12/09 e 05/12/2018 foram
realizadas 8 Oficinas Bipartite de
Educagdo Permanente (estaduais
e macrorregionais) para
discussdo de problemas e ag¢des
para desenvolvimento da
Educagdo Permanente no estado
de S3o Paulo. A metodologia
adotada foi participativa e todos
os participantes puderam discutir
e propor agoes. Foi realizado no
més de dezembro a
sistematizacdo das oficinas e
elaborado documento para ser
novamente discutido e validado
pelos atores responsaveis pela
construgdo do Plano de EP. O
projeto  foi  aprovado ad
referendum na CIB de dezembro.
O documento final do Plano
Estadual estad previsto para final
de janeiro de 2019. Os PAREPS
serdo construidos a partir dos
desdobramentos do PEEPS em
2019.

4-Automacgdo das planilhas de controle financeiro para
avaliagdo de indicador.

Foram atualizados os dados até 2017 e
automatizadas as planilhas de projetos
de Educagcdo Permanente e Hora aula

Testes nas
automatizadas.

planilhas

Os dados de 2018 deverdo ser
incluidos na planilha a partir de
2019.
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tesouro.

5-Organizar e acompanhar a formagdo semipresencial do
Curso Qualificagdo do cuidado nas redes de Atengdo a
Saude, com a realizagdo de duas turmas de 600 alunos
cada.

A segunda capacita¢do de tutores e a
nova onda de formagdo de alunos vem
sendo discutida e pactuada junto ao
GT Bipartite e a equipe do IPADS, no
sentido de, a partir da avaliagdo do
primeiro curso, fazer as adequacgdes
necessarias para melhor
aproveitamento do publico alvo e
otimizagdo de fdéruns e instrumentos
de reflexdo dos participantes. Esta
previso para o segundo semestre/2018
tanto a capacitagdo de tutores, como a
nova etapa de formacdo de alunos.

Entre os dias 06 a 08 de agosto
foram capacitados mais 11
tutores e 02 coordenadores
pedagdgicos pelo IPADS. Em
relacdo as turmas de formacao
previstas para a segunda etapa
— 292 semestre de 2018, foram
organizadas 07 (sete) turmas,
sendo 01 na Grande SP, 01 em
Registro, 01 em Marilia, 01 em
S3o Jodo da Boa Vista, 02 em
Sdo José do Rio Preto e 01 em
Sorocaba. Foram revistos a
plataforma, o cronograma do
curso e o Manual dos tutores.
As regides foram orientadas
para se organizarem para as
proximas etapas.

A execu¢gdo do curso de
Qualificagdo do cuidado seguiu o
cronograma estabelecido, foram
inscritos na plataforma cerca de
229 alunos. No més de setembro
foram realizados os primeiros
encontros presenciais e iniciadas
as atividades na plataforma
Moodle. Em dezembro ocorreram
os segundos encontros
presenciais e a continuidade do
modulo Il. A formagdo se
estenderd até fevereiro de 2019.

OBIJETIVO - VI.1.2

Ampliar a oferta de vagas dos cursos promovidos pelo GSDRH - Grupo de Selecdo e Desenvolvimento de Recursos Humanos e estimular
parcerias para novos projetos na modalidade de Educagao a Distancia (EAD).

META 2016 - 2019

Ampliar em 10% ao ano o numero de vagas para os cursos EAD. (ODS 3.c)

OBIJETIVO DE
DESENVOLVIMENTO
SUSTENTAVEL - ODS

ODS 3 - Assegurar uma vida saudavel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.
Meta 3.c — Aumentar substancialmente o financiamento da salde e o recrutamento, desenvolvimento e formacdo, e conservac¢do do pessoal
de saude nos paises em desenvolvimento, especialmente nos paises menos desenvolvidos e SIDS.

INDICADOR

Numero de vagas ofertadas por ano/Numero de vagas previstas por ano X 100.

META - 2018

Oferecer no minimo 6.050 vagas em cursos EAD para os profissionais do SUS/SP.

PROGRAMACAO 2018

PRAZO DE :
EXECUCAO ORIGEM DOS AREA PARCERIAS
PRODUTO INiclO TERMINO RECURSOS AL
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1-Desenvolver os contetudo de novos cursos com base nas Conteudos/cursos .
. . o Janeiro Dezembro - GSDRH
necessidades identificadas. estruturados
2- Ofertar vagas em novos Ccursos ou em cursos ja .
& J Vagas ofertadas Janeiro Dezembro - GSDRH
estruturados.

ACOES 2018

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS ACOES

22 QUADRIMESTRE

32 QUADRIMESTRE

1-Desenvolver os conteido de novos cursos com base nas
necessidades identificadas.

12 QUADRIMESTRE

Construgdo do Curso Basico de
Regulagdo do SUS e Gestdo de Servigos
de Saude.

Construgdo do Curso Rapido de

Vigilancia em Sifilis.

Construgdo do Curso Libras EAD.

2- Ofertar vagas em novos Cursos ou em cursos ja
estruturados.

Ofertadas 2520 vagas (até marco
2018) nos seguintes cursos: Atend ao
Cidadao, ADI, G.Pessoas,
G.Conhecimento, G.Estratégica, G.
Servicos em Saude, G.Org¢amentdria,
G.Processos, G.Projetos,

G.Suprimentos,  G.Terceiros,  PISS,
Pol.Publicas, Tec.Adm, Excel, PPT,
WORD.

Ofertadas 4736 vagas (até julho

2018) nos seguintes cursos:
Atend ao Cidaddo, ADI,
G.Pessoas, G.Conhecimento,

G.Estratégica, G. Servigos em
Saude, G.Orgamentdria,
G.Processos, G.Projetos,
G.Suprimentos, G.Terceiros,
PISS, Pol.Publicas, Tec.Adm,
Excel, PPT, WORD, Indicadores.

Ofertadas 7930 vagas (até
dezembro 2018) nos seguintes
cursos: Atend ao Cidadao, ADI,
G.Pessoas, G.Conhecimento,
G.Estratégica, G.Orgamentaria,
G.Processos, G.Projetos,
G.Suprimentos, G.Terceiros, PISS,
Pol.Publicas, Tec.Adm, Excel, PPT,

WORD, Indicadores, Libras,
Desenvolvimento Gerencial,
Sifilis.

OBJETIVO -VI.1.3
Profissional.

Gerenciar programas de qualificagdo para profissionais da saude de acordo com as necessidades do SUS: Residéncia Médica e Aprimoramento

META 2016 — 2019

Meta 1-Utilizar 80% das bolsas concedidas por ano no Programa de Aprimoramento Profissional (PAP). (ODS 3.c)
Meta 2-Utilizar 80% das bolsas concedidas por ano no Programa de Residéncia Médica no quadriénio e processos de gestdo. (ODS 3.c)

OBJETIVO DE
DESENVOLVIMENTO
SUSTENTAVEL - ODS

ODS 3 - Assegurar uma vida sauddvel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.
Meta 3.c — Aumentar substancialmente o financiamento da saude e o recrutamento, desenvolvimento e formacao, e conservac¢do do pessoal de
salde nos paises em desenvolvimento, especialmente nos paises menos desenvolvidos e SIDS.

INDICADOR 1-Numero de bolsas utilizadas/Numero de bolsas concedidas X 100.
2-Numero de vagas ocupadas/Numero de bolsas ofertadas X 100.
META - 2018 Meta 1.1-Utilizar 80 % das bolsas concedidas por ano no Programa de Aprimoramento Profissional (PAP).

Meta 1.2-Continuar o estudo para readequacgdo do Programa de Aprimoramento Profissional (PAP).
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Meta 2 — Utilizar 80% das bolsas concedidas no ano para Residéncia Médica (RM).

PRAZO DE

PROGRAMAGCAO 2018 EXECUCAO OFI*)IgEM AREA D ARCERIAS
5 . . RESPONSAVEL
ACOES PRODUTO INICIO ‘ TERMINO RECURSOS

1.1.a.Acompanhar o Processo Seletivo das Instituicbes | Selegdo de Agosto de P 942

participantes do Programa — Turma 2018. candidatos 2017 Margo GSDRH/CRH

1.1.b.Acompanhar o Processo Seletivo das InstituicGes | Selegdo de P 942

participantes do Programa — Turma 2019. candidatos Agosto Dezembro GSDRH/CRH

1.1.c. Distribuir as bolsas para as Instituicdes participantes do | Bolsas . P 942

Programa — Turma 2018. distribuidas Janeiro Margo GSDRH/CRH

1.1.d. Distribuir as bolsas para as Instituicdes participantes do | Bolsas P 942

Programa — Turma 2019. distribuidas Agosto Outubro GSDRH/CRH

1.1.e. Pagar as bolsas. S‘:E;:Idade de Janeiro Dezembro P 942 SES/Financas

1.2.' Continuar o es'tU(':Io para a readequagdo do Programa de | Programa Janeiro Dezembro P 942 GSDRH/CRH

Aprimoramento Profissional — PAP. Readequado
Fundacdo Carlos
Chagas;
Universidades
Estaduais
(USPs,UNESP,UNIC
AMP),
Universidades

- S . A Privadas,

2.1 - Organizagdo e acompanhamento de Concursos Publicos para | Candidatos Outubro de CRH-Residéncia

sele¢do dos candidatos aos programas de RM. habilitados. 2017 Margo Médica (RM) Facu!d.ades de .
Medicina, Hospitais
Préprios,
Organizagdes
Sociais de Saude,
Hospitais
Filantrépicos, num
total de 62
instituicGes.
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2.2- Convocagdo dos habilitados para escolha de vagas e | Candidatos . .
. e Fevereiro Margo CRH e parceiros | As mesmas
matriculas. habilitados.
N . . . Candidat . CRH-RM
2.3- Efetivacdo das matriculas dos candidatos selecionados. a d!da os Fevereiro Margo . € As mesmas.
selecionados. parceiros
N A . Candidatos Fevereiro CRH-RM e As mesmas
2.4- Controle da frequéncia aos programas dos matriculados. . Margo .
matriculados de 2019 parceiros
Programa:
Fevereiro 942 SES/SP
2.5 - Pagamento das bolsas. Ne de bolsas Marco . ’
& ¢ de 2019 Acdo: 4863 | Finangas
26-R io P liaca
6 - Reunides com CoorNdenadores dos Programas para avaliagdo Avaliagio Abril Maio CRH-RM As mesmas
do processo e da ocupagao das vagas.
- e - Distribuicdo de
2.7 - Previsao da distribuicdao de bolsas para o préximo concurso. bolsas s Agosto Outubro CRH-RM As mesmas
2.8.- Planejamento para o Concurso Publico de selecdo de médicos C(?nc'urso Julho Novembro CRH-RM As mesmas.
residentes para 2019. Publico
Indicadores
(revistos e
validados) que
Apoiar as areas de Residéncia Médica e o Programa de n:;rrle':rr::nto ob tério d Residéncia Médica
Aprimoramento Profissional (PAP) da CRH para gestdo orientada P ) Abril Dezembro servatorio de PAP

por resultados.

de programas
de qualificagdo
das areas de
Residéncia
Médica e PAP

RH

GSDRH

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS ACOES

ACOES 2018

12 QUADRIMESTRE

22 QUADRIMESTRE

32 QUADRIMESTRE

1.1.a.Acompanhar o Processo Seletivo das InstituicGes , , .

. Concluido. Concluido. Concluido.
participantes do Programa — Turma 2018.
1.1.b.Acompanhar o Processo Seletivo das Instituicbes .

. Previsto. Em andamento. Em andamento.
participantes do Programa — Turma 2019.
1.1.c. Distribuir as bolsas para as Instituicdes participantes do Concluido. Concluido. Concluido.
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Programa — Turma 2018.

1.1.d. Distribuir as bolsas para as Instituicdes participantes do

Suspensa devido a publicagdo do

Programa — Turma 2019. Previsto. Em andamento. Decreto n° 64.028 de 27/12/2018
1.1.e. Pagar as bolsas Concluido. Concluido. Concluido.
1.2. Continuar o estudo para a readequag¢do do Programa de Ern andamento. Em andamento. Concluido.

Aprimoramento Profissional — PAP.

Programacdo  concluida em | Programagdo concluida em | Iniciada programagdo para o
2.1 - Organizagdo e acompanhamento de Concursos Publicos para | marco de 2018 com a escolha de | margo de 2018. Concurso Publico de selecdao de
sele¢do dos candidatos aos programas de RM. vagas pelos candidatos médicos residentes com inicio em
habilitados. 2019.
Convocacgdo dos habilitados para | Programagdao concluida em | Programagdo  concluida em
~ . escolha de vaga realizada nas | margo de 2018. margo de 2018.
2.2- Convocagdo dos habilitados para escolha de vagas e . & ¢ ¢
matriculas seguintes datas: 22 a 28 de
’ Fevereiro/2018 e de 13 a 15 de
Margo/2018.
A efetivacdo das matriculas sdo | Programacdo concluida em | Programag¢do  concluida em
realizadas no mesmo dia da | margo de 2018. margo de 2018.
N . . . escolha de vaga realizada nas
2.3- Efetivacdo das matriculas dos candidatos selecionados. . &
seguintes datas: 22 a 28 de
Fevereiro/2018 e de 13 a 15 de
Margo/2018.
. N . Acdo continua executada | Acdo continua executada | Acdo continua executada
2.4- Controle da frequéncia aos programas dos matriculados
mensalmente. mensalmente. mensalmente.
Acdo continua executada | Acdo continua executada | Agdo continua executada
2.5 - Pagamento das bolsas.
mensalmente. mensalmente. mensalmente.
2.6 - Reunides com Coordenadores dos Programas para avaliagdo | Programacgao para o 22 | ReuniGes realizadas com as | Programacdo concluida.

do processo e da ocupacao das vagas.

guadrimestre.

avaliagGes programadas.

2.7 - Previsao da distribuicdo de bolsas para o préximo concurso.

Programagao para o 22 e 329
guadrimestres.

Previsdo inicial realizada, com
ajustes a serem feitos em
fungdo de mudangas na
duracdo de alguns programas
pela Comissdo Nacional de
Residéncia Médica.

Redistribuidas 6686 bolsas sendo
2745 de residentes de 12 ano em
67 instituigdes.

2.8 - Planejamento para o Concurso Publico de selecdo de médicos
residentes para 2019.

Programagdo para o 292 e 39
guadrimestres.

Em andamento; programacao
em conjunto com a Fundagdo

Concurso realizado em 07 de
dezembro de 2018 pela FCC.
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Carlos Chagas (FCC).

3-Apoiar as areas de Residéncia Médica e o Programa de
Aprimoramento Profissional (PAP) da CRH para gestdo orientada
por resultados.

Atividade prevista para iniciar no
22 quadrimestre.

Acdo inicial, com previsdo
para o 32 quadrimestre em
decorréncia de auséncia de
quadro de pessoal.

Acdo inicial, com previsdo para o
proximo quadrimestre em
decorréncia de déficit de quadro
de pessoal.

OBIJETIVO -VI.1.4

Efetivar a formacgdo técnica em salde de nivel médio por meio das Escolas Técnicas do SUS/SP — ETSUS/SP.

META 2016 - 2019

Oferecer 39 turmas do Programa de Formagéo de Profissionais de Nivel Médio para a Saude (PROFAPS) no quadriénio. (ODS 3.c)

OBJETIVO DE
DESENVOLVIMENTO
SUSTENTAVEL - ODS

ODS 3 - Assegurar uma vida saudavel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.
Meta 3.c — Aumentar substancialmente o financiamento da salde e o recrutamento, desenvolvimento e formagdo, e conservagao do pessoal
de saude nos paises em desenvolvimento, especialmente nos paises menos desenvolvidos e SIDS.

INDICADOR

Numero de turmas realizadas/ Nimero de turmas previstas X 100.

META - 2018

Oferecer 10 turmas do Programa de Formagdo de Profissionais de Nivel Médio para a Saude — PROFAPS.

PROGRAMACAO 2018

Processo continuo de articulagdo / pactuagdo com os novos gestores
municipais para abertura /execucdo de 10 classes descentralizadas
do PROFAPS.

PRAZO DE
= ORIGEM ;
EXECUCAO DOS RESP%R;:AVEL PARCERIAS
PRODUTO INiClO  TERMINO RECURSOS
) FEDERAL Sec.reita”a
10 Turmas ofertadas. Janeiro Dezembro CDRH / ETSUS Municipal de
ESTADUAL Satide

ACOES 2018

Processo continuo de articulagdo / pactuacdo com os novos gestores
municipais para abertura /execucdo de 10 classes descentralizadas
do PROFAPS.

12 QUADRIMESTRE

Em processo de pactuagdo com
os gestores  municipais e
montagem de 1 turma de Técnico
de enfermagem em Ribeirdo
Preto.

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS AGOES

22 QUADRIMESTRE

Em processo de pactuagdo
com os gestores municipais
e montagem. Foram abertas
1 turma de Técnico de
Enfermagem em Ribeirdo
Bucal

em Saude em

Araraquara.

Preto e 1 turma de Auxiliar

32 QUADRIMESTRE

Foram abertas 1 turma de
Auxiliar em Saude Bucal em
Osasco, 1 turma de Atualizagdo
em Hemoterapia em Ribeirdo
Preto e 1 turma de Atualizacdo
em Saude Bucal em Sorocaba,
totalizando 6 turmas.. As demais
turmas serao iniciadas no ano de
2019.

345




SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
RELATORIO 32 QUADRIMESTRE — RDQA 2018

OBIJETIVO - VI.1.5
assisténcia, gestao e vigilancia.

Elaborar projetos de treinamento, voltados a qualificagdo dos trabalhadores do SUS/SP, considerando quatro areas: técnico-administrativa,

META 2016 — 2019

Elaborar 08 projetos de treinamento no quadriénio. (ODS 3.c)

OBIJETIVO DE
DESENVOLVIMENTO
SUSTENTAVEL - ODS

ODS 3 - Assegurar uma vida saudavel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.
Meta 3.c — Aumentar substancialmente o financiamento da salde e o recrutamento, desenvolvimento e formagdo, e conservagao do pessoal
de saude nos paises em desenvolvimento, especialmente nos paises menos desenvolvidos e SIDS.

INDICADOR Numero de projetos de treinamento elaborados.
META - 2018 Oferecer 2 projetos de treinamento na modalidade presencial ou semi presencial voltados a qualificagdo dos trabalhadores da SES/SP.
PROGRAMAGAO 2018 5Ly ?E ORIGEM AREA
EXECUCAO
DOS RESPONSAVEL PARCERIAS
AGOES PRODUTO [\[{Toln (Y [[\oM RECURSOS
80% de concluintes
1.1 Oferecer capacitagdo com o eixo na drea de gestdo. do publico alvo Janeiro | Dezembro Estadual GSDRH Coordenadorias
participante
70% de concluintes
1.2 Oferecer capacitagcdo com eixo na drea técnico —administrativo. | do publico alvo Janeiro | Dezembro Estadual GSDRH Coordenadorias
participante

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS ACOES

ACOES 2018

12 QUADRIMESTRE

22 QUADRIMESTRE

32 QUADRIMESTRE

1.1 Oferecer capacitagdo com o eixo na drea de gestdo.

Em andamento. Curso de Gestdo
em Servicos de Saude visa a
aprimorar boas prdaticas na
gestdo. Destinado para servidores
da SES que ocupam cargo de
direcdo. Serdo ofertadads 4
turmas em 2018. Turmas | e Il
finalizam em junho.

Encerradas duas turmas do
Curso de Gestio em
Servigos de Saude, com 41
concluintes. Em andamento a
Turma Il - 81 fichas de
inscricdes e 61 inscrigdes
homologadas. A Turma Il
iniciou em 14-08-18 com 59
presentes, terminard em 04-
12 A Turma IV foi

Encerrada uma turma do Curso
de Gestdo em Servicos de Saude,
com 60 inscricdes homologadas,
54 concluintes e 6 desisténcias.
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cancelada, pois a turma Il ja
contempla o numero de
participantes de duas
turmas.

Em andamento. Plano dos cursos | Em andamento a execugdo | Foram realizadas 10 turmas de
Técnicas  Administrativas e | de 17 turmas de Técnicas | Técnicas Administrativas e

Atendimento ao Cidaddo | Administrativas e | Atendimento ao Cidaddo na Sede

elaborados. Realizado oficinas de | Atendimento ao Cidad&do | (CEFOR) com 413 inscritos e 173
1.2 Oferecer capacitagdo com eixo na drea técnico — administrativo. preparagao de !nstrutores para as unidades da SES. conclumtes..

servidores (30 instrutores Foram realizadas 11 turmas de

capacitados). Serdo ofertadas 24 Técnicas Administrativas e

turmas dos cursos para as Atendimento ao Cidad3ao nas

unidades da SES. Unidades Proprias, com 446

inscritos e 337 concluintes.

DIRETRIZ VI.2 VALORIZAR OS RECURSOS HUMANOS DA SES/SP.

OBJETIVO - VI.2.1 Promover ac¢des para melhoria da qualidade de vida e do ambiente profissional na SES/SP.
META 2016 - 2019 Implantar 04 Servigos Especializados de Engenharia e Seguranga e Medicina do Trabalho (SESMT) no quadriénio. (ODS 3.c)
OBIJETIVO DE ODS 3 - Assegurar uma vida saudavel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.
DESENVOLVIMENTO Meta 3.c — Aumentar substancialmente o financiamento da saude e o recrutamento, desenvolvimento e formagao, e conservagao do pessoal de
SUSTENTAVEL - ODS saude nos paises em desenvolvimento, especialmente nos paises menos desenvolvidos e SIDS.
INDICADOR Numero de SESMT implantados.
META 2018 Consolidar SESMT da administragdo superior e sede da SES/SP.
~ PRAZO DE
PROGRAMACGAO 2018 EXECUCAO ORIGEM DOS AREA’ DARCERIAS
. a RECUR RESPONSAVEL
PRODUTO INICIO ‘ TERMINO CURSOS SPONS
1-Disponibilizar e consolidar sistema de informatica para Sistemna de informatica
seguranga, saude e qualidade de vida (QVTS) para QuTs Janeiro Dezembro GQv
SESMT(s) das unidades da SES/SP.
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Programa habitos Coordenadorias
. - . saudaveis de Saude da SES/SP.
2-Disponibilizar e consolidar programas de seguranga, Programa  breparacio Secretarias de estado
salde e para a melhoria da qualidade de vida no trabalho & prep .g Janeiro Dezembro GQv
) para a aposentadoria
para as unidades da SES/SP.
Programas
pedagogicos para CCl
3-Disponibilizar treinamentos para a seguranca e saude Treinamento para CEFOR
P . P & s COMSAT (Comissdo de | Janeiro Dezembro GQv
no trabalho para unidades da SES/SP. ,
saude do trabalhador)

ACOES 2018

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS AGOES

12 QUADRIMESTRE

22 QUADRIMESTRE

32 QUADRIMESTRE

1-Disponibilizar e consolidar sistema de informatica para
seguranga, saude e qualidade de vida (QVTS) para
SESMT(S) das unidades da SES/SP.

Desenvolvimento de complementagdo do
sistema de informatica(SISTEMA QVTS)para
Seguranga, Saude e Qualidade de Vida do
Servidor da SES/SP (DESENVOLVIMENTO DO
MODULO PPRA-PROGRAMA DE PREVENCAO
DE RISCOS OCUPACIONAIS).

Finalizacdo do desenvolvimento
de complementacdo do sistema
de informatica (SISTEMA QVTS)
para Seguranga, Saude e
Qualidade de Vida do Servidor

da  SES/SP  (finalizado o
desenvolvimento do mddulo
ppra-programa de prevengao de
riscos ocupacionais e
disponibilizado para as
unidades).

Iniciado a implantagdo do
Sistema QVTS no Instituto

Paulista de Geriatria e
Gerontologia - agosto 2018.

SISTEMA DE INFORMACOES
PARA SEGURANCA, SAUDE E
QUALIDADE DE
VIDA/SISTEMA QVTS

1) Finalizado
desenvolvimento do sistema
de informatica (SISTEMA
QVTS) para a Seguranca,
Sadude e Qualidade de Vida no
Ambiente de Trabalho da

SES/SP.
2) Continuagdo do processo
de implantagao e

consolidagcdo do sistema de
informacgGes para seguranca,
salde e qualidade de vida no
ambiente de trabalho da
SES/SP baseado no sistema
QVTS nas unidades da SES/SP.

2-Disponibilizar e consolidar programas de seguranga,
salde e para a melhoria da qualidade de vida no trabalho
para as unidades da SES/SP.

Realizado capacitagdo para implantagdo do
programa PREPARACAO PARA
APOSENTADORIA:

Realizado capacitagdo para
implantagdo do  programa:
PREPARACAO PARA

I) PROGRAMA PREPARACAO
PARA APOSENTADORIA
Realizado: 1) CAPACITACOES

348




SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
RELATORIO 32 QUADRIMESTRE — RDQA 2018

1) CAISM CASA BRANCA APOSENTADORIA: PARA DISSEMINACAO DO

5 e 6 FEVEREIRO 1) HOSPITAL GUILHERME | PROGRAMA:

2) H.I.CANDIDO FONTOURA ALVARO 4/MAIO -Administragdo Superior e

2 a 6 FEVEREIRO 2) DRS DE SANTOS 4/MAIO Sede SES/SP 6/SET

Desenvolvimento de médulo voltado para | 3) HOSPITAL DE  TAIPAS | -Maternidade Interlagos

CONTROLE DE OBESIDADE dentro do | 6/JUNHO 20/SET

PROGRAMA HABITOS SAUDAVEIS. 4) CAISM  AGUA FUNDA | —Instituto Lauro S. Lima-

Realizado evento para CENTRO DE | 4/JULHO Bauru 9/0UT

CONVIVENCIA INFANTIL -Administragdo Superior e

- | ENCONTRO DE EDUCAGCAO NA PRIMEIRA | Realizado  capacitacio para | Sede SES/SP 14/NOV

INFANCIA - Centro de ConvencgGes | consolidacio do  programa | I) PROGRAMA HABITOS

Rebougas - 27/Abril. HABITOS SAUDAVEIS: SAUDAVEIS Realizado:
REUNIOES MENSAIS DE | 1) REUNIOES MENSAIS
MONITORAMENTO DE MONITORAMENTO DAS

PLANEJAMENTO/IMPLANTAGCAO | ATIVIDADES.
DE PROGRAMA DE COMBATE | 2) DESENVOLVIMENTO

AO TABAGISMO NA | DO PROGRAMA DE
ADMINISTRACAO SUPERIOR E | COMBATE AO TABAGISMO
SEDE - 22/MAIO NA ADMINISTRACAO
DESENVOLVIMENTO DE | SUPERIOR E SEDE EM

PROGRAMA DE APOIO | PARCERIA COM O CRATOD E
CLINICO(RODAS DE CONVERSA) | INST. CLEMENTE FERREIRA

— 28 AGOSTO : Climatério 3) DESENVOLVIMENTO
DE PROGRAMA DE APOIO
Desenvolvimento(continuidade) | CLINICO(RODAS DE
do PCMSO da Administracdo | CONVERSA) — 26/SET
Superior e Sede. Dependéncia Quimica

1) PROGRAMA DE
CONTROLE MEDICO EM
SAUDE OCUPACIONAL-
PCMSO : -1)Continuidade do
PCMSO da Administracao
Superior e Sede.

3-Disponibilizar treinamentos para a seguranca e salde | Realizados treinamentos para Seguranca e | Realizados treinamentos para | Realizados treinamentos para
no trabalho para unidades da SES/SP. Salde no Trabalho: Brigada de Incéndio da | COMISSAO DE SAUDE DO
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BRIGADA DE INCENDIO- | Administragdo Superior e Sede: | TRABALHADOR/COMSAT das

SEDE/ADMINISTRACAO SUPERIOR-15 A | REUNIOES TECNICAS: unidades:

18/JANEIRO 7/MAIO — 18/JUNHO - 3/JULHO. | 1) CEDEME - ITU 17/SET

COMISSAO DE SAUDE DO | Realizados treinamentos para | 2) INSTITUTO PASTEUR

TRABALHADOR/COMSAT COMISSAO DE SAUDE DO | 19/SET

1) CAISM CLEMENTE FERREIRA (LINS) TRABALHADOR/COMSAT  das | 3) Hospital Arnaldo

26 a 28/FEVEREIRO unidades: Pezutti 26/SET

2) H.I.CANDIDO FONTOURA 1) TAIPAS 6/JUNHO 4) Centro Pioneiro

2 a 6/FEVEREIRO 2) 1 ENCONTRO DE | 15/0UT

3) UNIDADES DA CAPITAL COMSATSs (CEFOR) 2/AGO Realizadas reunides técnicas

23/25/27/FEVEREIRO 3) INSTITUTO  PASTEUR | para Brigada de Incéndio da

PRIMEIROS SOCORROS 8/AGO Administracdo  Superior e

1)SEDE/ADMINISTRACAO SUPERIOR 4) H.VILA PENTEADO 13- | Sede.

10 e 24/ABRIL 17/AGO Ministrado aula no CURSO DE

2)INSTITUTO ADOLFO LUTZ 5) H.OSASCO 22-23/AGO FORMACAO DE GESTORES

17/ABRIL PARA A AREA DE SAUDE
(CEFOR) no conteudo de
Qualidade de Vida e Saude do
Trabalhador — 30/0UT

OBJETIVO - VI.2.2 Manter a realizacdo da Mesa de Negociacdo na SES/SP.
META 2016 - 2019 Realizar Mesa de Negocia¢do periddica, compreendendo conteudos de capacitagao, cargos e saldrios, saude do trabalhador e qualidade de
vida. (ODS 3.c)
OBIJETIVO DE ODS 3 - Assegurar uma vida sauddvel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.
DESENVOLVIMENTO Meta 3.c — Aumentar substancialmente o financiamento da saude e o recrutamento, desenvolvimento e formagdo, e conservagdo do
SUSTENTAVEL - ODS pessoal de saude nos paises em desenvolvimento, especialmente nos paises menos desenvolvidos e SIDS.
INDICADOR Numero de Mesas de Negociagdo realizadas mensalmente.
META - 2018 Realizar 10 Mesas de Negociagdo ao longo do ano.
PROGRAMAGAO 2018 PRAZO DE ORIGEM AREA
EXECUCAO
DOS RESPONSAVEL PARCERIAS
PRODUTO INiCIO U GIYI\[ol RECURSOS
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1-Definir cronograma de realizagdo das Mesas de Negociagdo para o | Cronograma Janeiro Janeiro Gabinete do Gabinete do
ano de 2018. definido e Coordenador Secretario
socializado CRH
2-Apresentacdo do cronograma a Chefia de Gabinete. Cronograma Janeiro Janeiro
definido
3-Definir conteudo de pauta das Mesas de Negociagdo, com | Conteudo de Fevereiro | Fevereiro
representantes dos servidores (Sindicato dos Trabalhadores de Saude). pauta definido e
socializada
4-Realizar Mesa de Negociagao de acordo com cronograma. 01 Mesa de Margo Novembro
negociagao
realizada no més

ano de 2018.

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS AGOES

AGOES 2018 12 QUADRIMESTRE 22 QUADRIMESTRE

1-Definir cronograma de realizagdo das Mesas de Negociacdo para o | Cronograma definido e | Agdo Executada.

socializado.

32 QUADRIMESTRE

Acdo Executada.

2-Apresentagdo do cronograma a Chefia de Gabinete. Cronograma apresentado | Acdo Executada.

para chefia de gabinete.

Acdo Executada.

3-Definir conteudo de pauta das Mesas de Negociagdo, com | Pautas de reunides definidas, | Pautas de reunides definidas,
representantes dos servidores (Sindicato dos Trabalhadores de | com possibilidade de inclusdo | com possibilidade de inclusdo

Pautas de reunides definidas,
com possibilidade de inclusdo de

seguintes datas: 31/01; 28/02; | seguintes datas: 30/05; 27/06;
28/03 e 25/04. 25/07 e 29/08.
Atas devidamente elaboradas. | Atas devidamente elaboradas.

Saude). de novos temas de interesse | de novos temas de interesse | novos temas de interesse dos
dos representantes sindicais e | dos representantes sindicais e | representantes sindicais e da
da Administragdo. da Administragdo. Administragdo.

4-Realizar Mesa de Negociagao de acordo com cronograma. 04 reunides realizadas nas | 04 reunibes realizadas nas | 03 reunides realizadas nas

seguintes datas: 25/09; 30/11 e
12/12.
Atas devidamente elaboradas.

DIRETRIZ VI.3 ‘ FORTALECER A GESTAO DE RH NO SUS/SP

OBJETIVO -VI.3.1

Produzir conhecimento que contribua para a melhor gestdo de Recursos Humanos no ambito do SUS/SP.
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META 2016 - 2019 Elaborar/Atualizar 04 (quatro) Cartilhas Teméticas no quadriénio. (ODS 3.c)
OBIJETIVO DE ODS 3 - Assegurar uma vida sauddvel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.
DESENVOLVIMENTO Meta 3.c — Aumentar substancialmente o financiamento da saude e o recrutamento, desenvolvimento e formagdo, e conservagdao do
SUSTENTAVEL - ODS pessoal de saude nos paises em desenvolvimento, especialmente nos paises menos desenvolvidos e SIDS.
INDICADOR Numero de Cartilhas Tematicas elaboradas/atualizadas.
META - 2018 Edicdo/ atualizagdo de 2 (duas) Cartilhas Tematicas e/ou em gestdo de pessoas paras as unidades da rede.
~ PRAZO DE
PROGRAMACAO 2018 ~ ORIGEM AREA
EXECUCAO
DOS RESPONSAVEL PARCERIAS
ACOES PRODUTO [ \'[{ol{o I 21" [[\[e 3 RECURSOS
1-Editar / atualizar 2 Cartilhas. Cartilha publicada. Janeiro Dezembro GGP
Todas as areas da
Relatérios gerenciais CRH, demais
2-Monitorar as informacgGes e indicadores no ambito de Gestdo de . & . . Observatério de | coordenadorias,
. . mensais publicados no | Janeiro Dezembro
Pessoas da SES, bem como, realizar comparagdo com o mercado. . RH outras
site da CRH. e
instituicGes de
saude.

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS ACOES

ACOES 2018 12 QUADRIMESTRE 22 QUADRIMESTRE 32 QUADRIMESTRE
1-Editar / atualizar 2 Cartilhas. Cartilha publicada. Acdo Executada. Acdo Executada.

Trés relatorios publicados no site. | Dois relatorios elaborados, | Cinco relatdrios elaborados com
2-Monitorar as informacGes e indicadores no dambito de Gestdo de sem publicacdo em | atualizagao das publicagdes no site
Pessoas da SES, bem como, realizar comparagao com o mercado. decorréncia da Lei | da Coordenadoria de Recursos

Eleitoral (LF 9.504-97). Humanos, apds Lei Eleitoral.
OBJETIVO - VLI.3.2 Revisar e atualizar os quadros de RH da SES/SP, para as areas de assisténcia, planejamento, vigildncia em salde, inovagdo e tecnologia,
pesquisa e gestdo, para as atuais fun¢des da gestdo estadual.
META 2016 - 2019 100% dos quadros de RH da SES/SP revisados. (ODS 3.c)
OBIJETIVO DE ODS 3 - Assegurar uma vida sauddvel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.
DESENVOLVIMENTO Meta 3.c — Aumentar substancialmente o financiamento da saude e o recrutamento, desenvolvimento e formagdo, e conservagdo do
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SUSTENTAVEL - ODS

pessoal de sauide nos paises em desenvolvimento, especialmente nos paises menos desenvolvidos e SIDS.

INDICADOR Quadro de RH revisado.
META - 2018 Revisar 34% dos cargos permanentes.
~ PRAZO DE
PROGRAMACAO 2018 - ORIGEM AREA
EXECUCAO
DOS RESPONSAVEL PARCERIAS
ACOES ‘ PRODUTO ‘ INicIO TERMINO RECURSOS
1-Revisar o Sistema de cadastro de cargos e fugGes da CRH, com o 35.876 (cargos
Sistema Unica de Cadastro de Cargos e Fungdes — SICAD — Cargos re\;isados) & Janeiro Dezembro GADI Internas
permanentes — inclusive o assentamento individual.
. . - Quadro . Observatodrio Selegdo
2-Apoiar as areas da CRH para revisdo dos quadros de pessoal. revisado Janeiro Dezembro de RH Gabinete

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS AGOES

12 QUADRIMESTRE

22 QUADRIMESTRE

ACOES 2018

1-Revisar o Sistema de cadastro de cargos e fug¢des da CRH, com o
Sistema Unica de Cadastro de Cargos e Fungdes — SICAD — Cargos
permanentes — inclusive o assentamento individual.

5740 cargos permanentes
revisados, totalizando 15,99%
da meta.

28.320 cargos permanentes
revisados, totalizando 94,93%
da meta.

32 QUADRIMESTRE

36.266 cargos permanentes
revisados, totalizando 101,08%
da meta.

2-Apoiar as areas da CRH para revisdo dos quadros de pessoal.

Atividade reprogramada para
0 22 quadrimestre.

Em decorréncia da alteragdo do
comando da SES e redefinicdo
de diretrizes, além da auséncia
de quadro  de pessoal,
reprogramado para 2019.

Em decorréncia da alteragdo do
comando da SES e redefinicao de
diretrizes, além da auséncia de
quadro de pessoal, reprogramado
para 2019.
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EIXO VII CIENCIA, TECNOLOGIA E INOVAGOES EM SAUDE

DIRETRIZ VII.1 DESENVOLVER A POLITICA ESTADUAL DE CIENCIA, TECNOLOGIA E INOVACAO EM SAUDE.
OBJETIVO - VII.1.1 Apoiar o desenvolvimento de pesquisas de interesse para o SUS-SP contemplando os Eixos Prioritarios do PES.
META 2016 - 2019 Meta 1- Abrir ou firmar duas chamadas publicas para o fomento de apoio a agenda de prioridades de pesquisas para o SUS -SP.
Meta 2- Desenvolver projetos de pesquisa na drea de saude, nos institutos pertencentes a SES/SP.
OBIJETIVO DE ODS 3 - Assegurar uma vida sauddvel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.
DESENVOLVIMENTO Meta 3.b — Apoiar a pesquisa e o desenvolvimento de vacinas e medicamentos para as doengas transmissiveis e ndo transmissiveis, que
SUSTENTAVEL - ODS afetam principalmente os paises em desenvolvimento, proporcionar o acesso a medicamentos e vacinas essenciais a pregos acessiveis, de

acordo com a declaragdo de Doha, que afirma o direito dos paises em desenvolvimento de utilizarem plenamente as disposi¢des do acordo
TRIPS sobre flexibilidades para proteger a saude publica, em particular, proporcionar o acesso a medicamentos para todos.

INDICADORES 1- Numero de chamadas publicas abertas ou firmadas para o fomento de apoio a agenda de prioridades de pesquisas para o SUS -SP.
2- Numero de projetos de pesquisas desenvolvidos por instituto.
META - 2018 Meta 1 - Abrir uma chamada publica PPSUS e incentivar a apresentagdo de propostas em 2018.
Meta 2 — Acompanhar os projetos de pesquisa dos institutos pertencentes a SES/SP, no &mbito do PPSUS-SP.
PROGRAMACAO 2018 :;E’::ZUO E(E) ORIGEM | .
¢ DOS AREA RESPONSAVEL PARCERIAS
ACOES ‘ PRODUTO INicIO ‘ Y\ [} RECURSOS
1 - Publicar a chamada 2018-2019. Chamada Junho Dezembro . Fapesp, CNPq, MS
2 - Divulgar a chamada para incentivar a apresentagdo de Propostas Jlunho Dezembro -
propostas.
3- Identificar os projetos dos institutos de pesquisa P.933 Fapesp, CNPg, MS
pertencentes a SES-SP, aprovados na chamada PPSUS-SP | Relatdrio Outubro Dezembro
2018.

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS AGOES

ACf)ES 2018 12 QUADRIMESTRE 22 QUADRIMESTRE 32 QUADRIMESTRE
1 - Publicar a chamada 2018-2019. Previsto para 29 e 32| Previsto para 32 | Publicada Chamada PPSUS em
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guadrimestres, a depender dos
parceiros — MS e Fapesp.

quadrimestres, a depender
dos parceiros — MS e
Fapesp.

7/12/2018 com prazo para submissdo
de propostas até 1/3/2019.

2 - Divulgar a chamada para incentivar a apresentagdo de
propostas.

Previsto para 22 e 32
quadrimestres, a depender dos
parceiros — MS e Fapesp.

Previsto para 32
quadrimestres, a depender
dos parceiros - MS e
Fapesp.

A Chamada estd sendo amplamente
divulgada no site do Instituto de
Saude
http://www.saude.sp.gov.br/instituto-
de-
saude/homepage/destaques/aberta-
nova-chamada-para-o-ppsus e da
FAPESP http://www.fapesp.br/12182
Além disso, os pesquisadores estdo
recebendo a mensagem de divulgacdo
da Chamada por meio eletrénico. Em
virtude da data de publicacio da
Chamada, os parceiros FAPESP, MS e
SES optaram por ndo realizar um
seminario de lancamento, devido ao
periodo de férias dos pesquisadores e
recesso da FAPESP.

3- Identificar os projetos dos institutos de pesquisa
pertencentes a SES-SP, aprovados na chamada PPSUS-SP
2018.

Previsto para 32 quadrimestre, a
depender dos parceiros — MS e
Fapesp.

Identificadas apos a
divulgacdo dos resultados
do edital, previsto para o 12
quadrimestre de 2019, em
virtude do langamento do
edital no 32 quadrimenstre
de 2018.

Os projetos serdo identificados e
acompanhados apds a divulgacdo dos
resultados do edital, previsto para o
més de julho de 2019, em virtude do
langamento do edital em dezembro
de 2018.

OBIJETIVO -VII.1.2
das diretrizes do PES.

Promover a aproximacdo entre os Institutos de Pesquisa da SES e os gestores, visando a aplicacdo de resultados de pesquisas para o alcance

META 2016 - 2019

Realizar 1 semindrio anual envolvendo os Institutos de Pesquisa da SES e os gestores do SUS-SP a fim de potencializar a aplicagdo dos
resultados das pesquisas visando ao alcance das diretrizes do PES.

OBIJETIVO DE
DESENVOLVIMENTO

ODS 3 - Assegurar uma vida sauddvel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.
Meta 3.b — Apoiar a pesquisa e o desenvolvimento de vacinas e medicamentos para as doencgas transmissiveis e ndo transmissiveis, que
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SUSTENTAVEL - ODS afetam principalmente os paises em desenvolvimento, proporcionar o acesso a medicamentos e vacinas essenciais a pregos acessiveis, de
acordo com a declaragdo de Doha, que afirma o direito dos paises em desenvolvimento de utilizarem plenamente as disposi¢des do acordo
TRIPS sobre flexibilidades para proteger a saude publica, em particular, proporcionar o acesso a medicamentos para todos.

INDICADORES Numero de semindrios realizados.
META - 2018 Realizar um seminario.
~ Z0 DE
PROGRAMACAO 2018 PRAZOD ORIGEM AREA
EXECUCAO
DOS RESPONSAVEL PARCERIAS
ACOES ‘ PRODUTO ‘ INiCIO Y\l RECURSOS
1- Identificar pesquisas com potencial de aplicagdo nos institutos
de pesquisa pertenceNntes a SEIS-SP,- por meiq dg contat.o cpm 0s Rol de pesquisas Abril Junho P.933
NITs, uma vez que ndo havera projetos dos institutos finalizados
pelo PPSUS-SP 2018.
2- Realizar um seminario para apresentagao dos projetos. Seminario Julho Dezembro P.933

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS ACOES

ACOES 2018 12 QUADRIMESTRE 22 QUADRIMESTRE 32 QUADRIMESTRE
1- Identificar pesquisas com potencial de aplicagdo nos institutos | Previsto para o 22 | Previsto para o 32 | Tendo em vista que o objetivo
de pesquisa pertencentes a SES-SP, por meio de contato com os | quadrimestre. quadrimestre. dessa acdo é aumentar o
NITs, uma vez que ndo havera projetos dos institutos finalizados potencial de aplicabilidade no
pelo PPSUS-SP 2018. SUS de pesquisas realizadas nos
Institutos de Pesquisa

pertencentes a SES-SP, optou-
se por trabalhar uma estratégia
de tradugdo do conhecimento
iniciando pelos projetos
desenvolvidos no ambito da
Chamada PPSUS 2016, uma vez
que esses projetos visam
atender as demandas
prioritarias de pesquisa para o
Estado de S3o Paulo. Além
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disso, foram também incluidos
projetos  desenvolvidos por
outras instituicdes de saude do
SUS-SP. Foram identificados 2
projetos de Institutos de
Pesquisa, 8 projetos de
instituicdes de saude vinculadas
ao SUS e 3 projetos orieundos
de universidades desenvolvidos
em parceria com a SES-SP. Esses
projetos foram apresentados e
discutidos com gestores da SES
e representantes do COSEMS-
SP em seminario de
acompanhamento e avaliagdo
parcial dos projetos aprovados
na Chamada PPSUS 2016,
utilizando metodologia que visa
favorecer a incorporacdo dos
resultados dessas pesquisas.

2- Realizar um seminario para apresentagdo dos projetos.

Previsto para
guadrimestre.

[0}

Previsto para o] 32
quadrimestre.

Realizado seminario em 11 de
setembro de 2018 no Instituto
de Saude contando com 56
participantes.

OBIJETIVO -VII.1.3

Fortalecer a Rede Paulista de Avaliagdo de Tecnologias em Saude (REPATS).

META 2016 - 2019

Meta 1- Formalizar a Rede Paulista de Avaliagdo de Tecnologias em Saude (REPATS).

Meta 2- Consolidar 06 novos Nucleos de Avaliagdo de Tecnologias em Saude no quadriénio.
Meta 3- Constituir Grupo Técnico para Monitoramento do Horizonte Tecnoldgico.

Meta 4- Elaborar no minimo 20 Pareceres Técnico Cientificos (PTC) de avaliagdo tecnoldgica de saude no quadriénio.

OBJETIVO DE
DESENVOLVIMENTO
SUSTENTAVEL - ODS

ODS 3 - Assegurar uma vida saudavel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.
Meta 3.b — Apoiar a pesquisa e o desenvolvimento de vacinas e medicamentos para as doencas transmissiveis e ndo transmissiveis, que
afetam principalmente os paises em desenvolvimento, proporcionar o acesso a medicamentos e vacinas essenciais a precos acessiveis, de
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acordo com a declaragdo de Doha, que afirma o direito dos paises em desenvolvimento de utilizarem plenamente as disposi¢des do acordo
TRIPS sobre flexibilidades para proteger a saude publica, em particular, proporcionar o acesso a medicamentos para todos.

INDICADORES 1- Criagdo de Regimento e Aprovac¢do nos drgaos competentes.
2- Numero de Nucleos de Avaliagdo de Tecnologias em Saude consolidados.
3- Grupo Técnico para Monitoramento do Horizonte Tecnoldgico constituido.
4- Numero de Pareceres Técnico Cientificos (PTC) de avaliagdo tecnoldgica de saude elaborados.
META - 2018 Meta 1- Consolidar 1 (hum) Nucleo de Avaliagdo de Tecnologias em Saude.
Meta 2- Elaborar 5 (cinco) Pareceres Técnico Cientificos (PTC) de avaliagdo tecnoldgica de satde.
PROGRAMACAO 2018 PRAZO DE ORIGEM AREA PARCERIAS
EXECUCAO DOS RESPONSAVEL
AGOES PRODUTO INiCIO Aol RECURSOS
1-Convocagdo de reunides mensais para discussao dos produtos
e procedimentos elencados para discussdo de Avaliacdes de | 08 reunies anuais. Margo Dezembro P.933 CCTIES IS, NATS
tecnologias em saude.

5 Pareceres Técnico is NATS
2-Elaboragdo de Protocolos Clinicos e Diretrizes terapéuticas | Cientificos (PTC) de | Fevereiro Dezembro P.933 CCTIES in,tegrantes da
juntamente com NATS das Institui¢des. avaliagdo tecnoldgica

. REPATS
de sadde.

1-Convocagdo de reunides mensais para discussao dos produtos
e procedimentos elencados para discussao de Avaliagdes de

tecnologias em saude.

ACOES 2018

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS AGOES

12 QUADRIMESTRE

Realizadas 02 reunides mensais cujos
os temas foram:

Margo: Filme transparente de
poliuretano, placa de hidrocoloide e
cobertura de espuma de poliuretano
na prevenc¢ao e tratamento de lesdes
por pressdao: uma revisao de revisdes
sistematicas.

Abril: Tecnovigilancia em saude.

22 QUADRIMESTRE

reunides
temas

Realizadas 04
mensais cujos o0s
foram:

Maio: “Desenvolvimento e
Validagdo de Indicadores
para Avaliagao da Qualidade
do Acompanhamento
Farmacoterapéutico”.
Junho: “Relatério ASSIST
2017: Andlise retrospectiva
acumulativa dos pacientes
operados em centros de
cirurgia cardiovascular

32 QUADRIMESTRE

Realizadas 2 reunides:
Setembro: Telediagndstico por
imagem comparada a pratica
convencional.

Novembro: Acurdcia da
Tomossintese Mamaria
comparada a  Mamografia

Digital no Rastreamento de
Cancer de Mama em Mulheres
Assintomdticas e de Risco
Padrdo: Revisdo Sistematica e
Metanilise.
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pedidtrica vinculados ao
ASSIST no Estado de Sdo
Paulo” e “Novidades
apresentadas no Congresso
Health Tecnology
Assessment International —
HTAI - junho 2018”

Julho: “Andlise Multicritério
de apoio a decisdo em
Saude - MCDA: Vantagens e
Limitacdes” .

Agosto: triagem neo natal
da galactosemia.

2-Elaboragdo de Protocolos Clinicos e Diretrizes terapéuticas
juntamente com NATS das Institui¢des.

Elaborados 6 PTC cujos temas foram:
- Efetividade e seguranga apixabana
para prevengao do
tromboembolismo venoso (TEV)

- Efetividade e seguranga
rivoraxabana para prevencdo do
tromboembolismo venoso (TEV)

- Efetividade e seguranca do
tiotrépio isolado para pacientes com
doenga pulmonar obstrutiva crénica.
- Efetividade e seguranga de 12. Linha

com sunitinibe comparativa com
alfa-interferona isolada para
tratamento de pacientes com
carcinoma de células renais,

avangado, metastatico.
-Efetividade e segurancga de 12. Linha

com sunitinibe comparativa com
alfa-interferona isolada para
tratamento de pacientes com
carcinoma de células renais,

avangado, metastatico

Elaborados 3 PTC:

- Telediagndstico por
imagem  comparada a
pratica convencional;

- Acuracia da Tomossintese
Mamaria comparada a
Mamografia  Digital no
Rastreamento de Cancer de
Mama em Mulheres
Assintomdticas e de Risco
Padrdo: Revisdo Sistematica
e Metanalise;

- triagem neo natal da
galactosemia.

Elaborados 9 PTC:

- O uso da Bomba de Infusdo
Inteligente em pacientes
hospitalizados;

- O uso do conector sem agulha

para sistema fechado de
infusdes vasculares;
- Eficdcia e seguranca do

Ipilimumabe em pacientes com
melanoma metastatico;-
Telecardiologia comparada a
pratica convencional;- Eficacia
da suplementacao com
vitamina D no diabetes mellitus
gestacional: Revisdo sistematica
e Metanadlise de Ensaio clinico
randomizado.

- Triagem neonatal
deficiéncia de enzima
desidrogenase de glicose
hepatica (Glicose-6-Fosfato
Desidrogenase, G-6-PD):

para
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- Efetividade e seguranga de 22. Linha
com sunitinibe comparativas com
imatinibe para tratamento de
pacientes com tumor estromal
gastrointestinal (GIST) avangado e
sem resposta, resistentes ou
refratdrios, ou com eventos adversos
graves.

Seguranca e efetividade -
Sintese de Evidéncias.

- Tratamento farmacoldgico
com sibutramina para auxiliar
pacientes com  obesidade
refratdria a tratamento ndo
farmacoldgico.

- Prétese ossicular de titanio

para reconstrugdo em cirurgia
de estapédio na otosclerose.

- Ureterolitotripsia para a
remocdo de calculos ureterais.

OBIJETIVO -VIl. 1.4

Fortalecer os Nucleos de Inovagdo Tecnoldgica (NIT).

META 2016 - 2019

Meta 1-Constituir uma Secretaria Técnica na CCTIES.
Meta 2-Desenvolver métricas para acompanhamento dos NITs.
Meta 3-Implementar uma Politica de Inovacao.

OBJETIVO DE
DESENVOLVIMENTO
SUSTENTAVEL - ODS

ODS 3 - Assegurar uma vida saudavel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.

Meta 3.b — Apoiar a pesquisa e o desenvolvimento de vacinas e medicamentos para as doengas transmissiveis e ndo transmissiveis, que
afetam principalmente os paises em desenvolvimento, proporcionar o acesso a medicamentos e vacinas essenciais a pregos acessiveis, de
acordo com a declaragdo de Doha, que afirma o direito dos paises em desenvolvimento de utilizarem plenamente as disposi¢ées do acordo
TRIPS sobre flexibilidades para proteger a satide publica, em particular, proporcionar o acesso a medicamentos para todos.

INDICADORES 1-Secretaria Técnica constituida.
2- Conjunto de Métricas para acompanhamento de atividades, demandas e resultados obtidos pelo NITs, desenvolvidos.
3- Implementacdo de Politica de Ciéncia, Tecnologia e Inovagdo em Saude — PCTIS na SES/SP.

META - 2018 Meta 1- Desenvolver métricas para a avaliagdo da gestdo da Inovacdo dos NITs da SES/SP.

Meta 2- Elaborar uma Politica de Ciéncia, Tecnologia e Inovagdo em Saude — PCTIS.

1-Elaboragdo de Indicadores que possibilitem a avaliagdo das | Relatdrio

~ PRAZO DE ORIGEM .
PROGRAMACAO 201 =
06 CAO 2018 EXECUCAO DOS RESPS?!I;AAVEL PARCERIAS
PRODUTO INiCIO LY\l RECURSOS
" » ST ) o contendo  as | . eiro | Dezembro - CCTIES FIA/FEA/USP
praticas e processos de gestdo da inovagdao dos Nits e da | métricas para
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capacidade de geragdo, pelas Instituicdes de Pesquisa, de
projetos de Inovagdo, atendendo as particularidades de cada
instituto, por meio de:
1- Coleta de dados e informacgdes obtidas pelos NITs dos
institutos e

2- Visitas técnicas para entrevistas presenciais com
pesquisadores, colaboradores e gestores;
3- Andlise das informagdes sobre producao cientifica e

atividades técnicas dos institutos para avaliagdo de
potencial inovativo e oportunidades promissoras.

acompanhamento de
atividades e demanda dos
NITs e de resultados
obtidos pelo NIT.

2-Elaboragdo da PCTIS por meio de um processo participativo,
envolvendo o Conselho Estadual de Ciéncia, Tecnologia e
Inovagdo da SES-SP, o qual conta com a participacdo das
Coordenadorias da  SES, |Institutos de Pesquisa e
representacdes de Universidades, setor produtivo e da
Secretaria de Desenvolvimento Econ6mico, Ciéncia e
Tecnologia do Estado de Sdo Paulo.

Documento que apresenta
a proposta da Politica de
Ciéncia, Tecnologia e
Inovagao da Secretaria de
Estado da Saude de Sdo
Paulo, que devera ser
encaminhada a apreciagdo
do Sr. Secretario.

Fevereiro

Dezembro P.933

CCTIES FIA/FEA/USP

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS AGOES

ACOES 2018

1-Elaboragdo de Indicadores que possibilitem a avaliagdo das
praticas e processos de gestdo da inovacdo dos Nits e da
capacidade de geragdo, pelas Instituicdes de Pesquisa, de
projetos de Inovagdo, atendendo as particularidades de cada
instituto, por meio de:
1-Coleta de dados e informagGes obtidas pelos NITs
dos institutos e
2-Visitas técnicas para entrevistas presenciais com
pesquisadores, colaboradores e gestores;
3-Anadlise das informacgdes sobre producéo cientifica e
atividades técnicas dos institutos para avaliagdo de
potencial inovativo e oportunidades promissoras.

12 QUADRIMESTRE

Reunides com os NITs para

discussao

do Programa Executivo dos trabalhos,

para desenvolver métricas

para a

avaliacdo da gestdao da Inovagdo dos

NITs da SES/SP.

22 QUADRIMESTRE

Reunides com os NITs para
discussdo e definicdo do
cronograma das  visitas
técnicas individuais aos seis
institutos de Pesquisa e da
SUCEN. Realizagao de
entrevistas com
pesquisadores,
colaboradores e gestores,
com a finalidade de avaliar o
grau de maturagdo no
quesito Inovacdo de cada
Instituicdo.  Andlise  das

32 QUADRIMESTRE

Elaboragdo de relatdrio parcial
do programa executivo
contendo oito indicadores para
acompanhamento de
atividades, demanda e
resultados dos NITs:
v" Numero de revelacbes
de invengdo e obras
autorais recebidas;

v Numero de
colaboradores
atendidos;

v' Patente de Invencdo
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informagdes sobre produgdo
cientifica para avaliagdo de
projetos com  potencial
inovativo e oportunidades
promissoras.

requerida e/ou
concedida;

Numero de projetos de
cooperagao com

partilha de PI firmados;
Numero de Acordos de
confidencialidade
firmados;

Numero de contatos
formais com empresas;

Numero de eventos
atendidos ou
promovidos;

Atividades de
conscientizagao e

capacitagao.

2-Elaboragdo da PCTIS por meio de um processo participativo,
envolvendo o Conselho Estadual de Ciéncia, Tecnologia e
Inovagao da SES-SP, o qual conta com a participacdo das
Coordenadorias da  SES, |Institutos de Pesquisa e
representacdes de Universidades, setor produtivo e da
Secretaria de Desenvolvimento Econdmico, Ciéncia e
Tecnologia do Estado de Sao Paulo.

Reunido com os membros do Conselho

Estadual de Ciéncia, Tecnologia e
Inovagdao da SES-SP, para discussao
das atividades que serao

desenvolvidas e distribuicdo de tarefas
entre os participantes, para melhor
envolvé-los nos trabalhos; além dos
encontros ja previstos, estabelecer
uma reunido mensal para compartilhar
informacGes e ajustar o que for
necessario.

- Reunido com os membros
do Conselho Estadual de
Ciéncia, Tecnologia e
Inovagdo da SES-SP para
definir os demais atores que

serdo envolvidos na
construgdo da elaboragdo
da PCTIS, por meio de
Oficinas.

- Realizagdo da primeira
oficina para construcdo do

documento, que contou
com a participagdo do
Conselho Estadual de
Ciéncia, Tecnologia e

Inovagdo da SES-SP e foi
ampliada a participacdo dos
coordenadores dos Nucleos
de Inovagdo Tecnoldgica dos

Langamento do documento que
apresenta a Politica de Ciéncia,

Tecnologia e

Inovagdo da

Secretaria de Estado da Saude
de S3o Paulo, apds apreciacdo
do Secretario.

Este documento foi distribuido
em forma de cartilha a todos os
envolvidos com a area de CT&l,
internos e externos a Secretaria
de Estado da Saude.

Contém 4 tépicos:

Introdugdo
Principoios da politica
Diretrizes da Politica

Estratégias e
recomenda¢bes para
dar suporte a

implementag¢dodas

362




SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
RELATORIO 32 QUADRIMESTRE — RDQA 2018

Institutos de Pesquisa da
SES-SP.

diretrizes da politica.

DIRETRIZ VII.2 ‘ DIFUSAO E DIVULGAGCAO DO CONHECIMENTO CIENTIFICO

OBIJETIVO - VIl.2.1 Aprimorar e atualizar a Biblioteca Virtual em Saude - BVS-Rede de Informacgdo e Conhecimento e do Portal de Revistas Cientificas da SES-
SP e do Boletim ITEC-Salde.

Renovar anualmente o acordo com a Bireme/Organiza¢do Panamericana de Saude (OPAS)/Organizacdo Mundial de Satide (OMS).

META 2016 - 2019

OBIJETIVO DE
DESENVOLVIMENTO
SUSTENTAVEL - ODS

ODS 3 - Assegurar uma vida sauddvel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.

Meta 3.b — Apoiar a pesquisa e o desenvolvimento de vacinas e medicamentos para as doencas transmissiveis e ndo transmissiveis, que
afetam principalmente os paises em desenvolvimento, proporcionar o acesso a medicamentos e vacinas essenciais a pregos acessiveis, de
acordo com a declaragdo de Doha, que afirma o direito dos paises em desenvolvimento de utilizarem plenamente as disposi¢ées do
acordo TRIPS sobre flexibilidades para proteger a saude publica, em particular, proporcionar o acesso a medicamentos para todos.

INDICADORES Acordo firmado.
META - 2018 Meta 1 - Desenvolver as atividades propostas no projeto firmado entre a Bireme/OPAS/OMS e a SES/SP.
Meta 2 - Firmar acordo com a SciELO.
PROGRAMACAO 2018 iSOl ORIGEM AREA
EXECUCAO DOS | LecrONSAVEL PARCERIAS
ACOES PRODUTO ‘ INiCl0 A\ el RECURSOS
1 I . Bi PA M
1-Desenvolvimento de um canal especifico de informacdes (um)  Subporta . P.933 ireme/OPAS/OMS
ara NITs e para NATS para NITs e 1 (um) | Fevereiro | Novembro CCTIES
P P ) subportal para NATS
2-Implementacdo do Boletim Itec-Saude. Boletim Itec-Saude Margo Novembro P.933 CCTIES Bireme/OPAS/OMS
3-Revitalizacdo do Portal de Revistas Satde SP da SES/SP. Portal atualizado Margo Novembro P.933 CCTIES Bireme/OPAS/OMS

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS AGOES

ACOES 2018

12 QUADRIMESTRE

22 QUADRIMESTRE

1-Desenvolvimento de um canal especifico de informacgdes

Reunides com os representantes

A partir de reuniGes periddicas

32 QUADRIMESTRE

Os subportais especificos para
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para NITs e para NATS.

de NITs e NATS, para inicio do
desenvolvimento dos subportais,
agendadas para os dias 14 e
16/05/2018.

com representantes de NITs,
NATS, equipe técnica da
Bireme/OPAS/OMS e
coordenagdo da BVS RIC, foi

elaborado, apresentado e
definido o “mockup” dos
suportais em questao

(interfaces a serem utilizadas).

NITs e NATS foram estruturados
conforme definido em reunides
periddicas com os profissionais,
representantes e/ou
coordenadores envolvidos. Foi
realizada  capacitagdo  para
insercdo de conteddos e
elaborados os critérios/fluxo

Estd em processo de definicdo a | para insercdo destes
Matriz de Responsabilidades de | conteidos. @ Os  subportais
cada subportal, visando a | encontram-se em fase de
operagdo e manutencdo de | implementacdo e ainda ndo
cada um deles. Em breve | estdo disponiveis para acesso
também  serdo  agendadas | publico.
capacitagdes para
operacionalizagdo destes
subportais.
2-Implementac¢do do Boletim Itec-Saude. Acdo no aguardo de constituicdo | Acdo na dependéncia de | Com a implantagdo dos
de equipe especifica para | constituicao de equipe | subportais de NITs e NATS, e do
implementar e gerenciar. especifica para | Portal de Infometria (em

operacionalizagdo e gestao.

construgdo) vinculados a BVS
Rede de Informagdo e
Conhecimento — BVS RIC da
SES/SP, serd reavaliada a
implementag¢do do Boletim Itec-
Saude.

3-Revitalizacdo do Portal de Revistas Satde SP da SES/SP.

Em discussdao sobre possibilidade
de agendamento de reunido com
editores das revistas cientificas que
integram o Portal, para analise.

Reunides realizadas com
editores cientificos para analise
e discussao de propostas.

Estdo em avaliagdo alguns
outros sistemas que permitam
maior autonomia e agilidade na
publicacdo das revistas, pelos
seus respectivos editores.
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OBIJETIVO - VII.2.2 Apoiar a elaboragdo de sinteses de evidéncias para a tomada de decisdo.
META 2016 - 2019 Elaborar 8 sinteses de evidéncias.
OBIJETIVO DE ODS 3 - Assegurar uma vida sauddvel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.
DESENVOLVIMENTO Meta 3.b — Apoiar a pesquisa e o desenvolvimento de vacinas e medicamentos para as doencgas transmissiveis e ndo transmissiveis, que
SUSTENTAVEL - ODS afetam principalmente os paises em desenvolvimento, proporcionar o acesso a medicamentos e vacinas essenciais a pregos acessiveis, de

acordo com a declaragdo de Doha, que afirma o direito dos paises em desenvolvimento de utilizarem plenamente as disposi¢des do
acordo TRIPS sobre flexibilidades para proteger a saude publica, em particular, proporcionar o acesso a medicamentos para todos.

INDICADORES Numero de sinteses de evidéncias elaboradas.
META - 2018 Elaborar uma sintese de evidéncias para apoiar a tomada de decisao.
~ PRAZO DE
ACOES PRODUTO INiCIO TERMINO RECURSOS RESPONSAVEL
Produzir uma sintese de evidéncias. Relatério de | Fevereiro Dezembro - CCTIES -
sintese

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS AGOES

ACC)ES 2018 12 QUADRIMESTRE 22 QUADRIMESTRE 32 QUADRIMESTRE
Produzir uma sintese de evidéncias. 3 sinteses em elaboracdo. 2 sinteses elaboradas e 1 em | 2sinteses elaboradas.
andamento.

DIRETRIZ VII.3 CAPACITACAO DE PROFISSIONAIS PARA O FORTALECIMENTO DA AREA DE CIENCIA E TECNOLOGIA NO SUS.
OBIJETIVO - VII.3.1 Capacitar e aperfeicoar profissionais de salide em areas estratégicas de Ciéncia, Tecnologia e Inovagdo (CT&l).
META 2016 - 2019 Meta 1- Capacitar no minimo 400 profissionais de saude na drea de CT&I para avaliacdo de tecnologias em Saude.

Meta 2- Capacitar no minimo 1 profissional de cada NIT nas areas de Gestdo de propriedade Intelectual e Comercializagdo de Tecnologia.
Meta 3- Capacitar no minimo 80 profissionais de saiide na area de CT&I para elaboracéo de sinteses em evidencias.

Meta 4- Capacitar no minimo 30 profissionais de salde na area de CT&I no Mestrado profissionalizante.

Meta 5- Capacitar no minimo 60 profissionais de salide na area de CT&I no Programa de Aprimoramento Profissional.
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OBIJETIVO DE
DESENVOLVIMENTO
SUSTENTAVEL - ODS

ODS 3 - Assegurar uma vida sauddvel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.
Meta 3.b — Apoiar a pesquisa e o desenvolvimento de vacinas e medicamentos para as doengas transmissiveis e ndo transmissiveis, que
afetam principalmente os paises em desenvolvimento, proporcionar o acesso a medicamentos e vacinas essenciais a precos acessiveis, de
acordo com a declaragdo de Doha, que afirma o direito dos paises em desenvolvimento de utilizarem plenamente as disposi¢ées do acordo
TRIPS sobre flexibilidades para proteger a saude publica, em particular, proporcionar o acesso a medicamentos para todos.

INDICADORES

Numero de profissionais capacitados.

META - 2018

Meta 1- Capacitagdo de 100 profissionais de saude em Avaliagdo de Tecnologias em Saude (ATS).
Meta 2 — Realizar uma oficina para 15 profissionais sobre elaboragdo de sinteses de evidéncias.
Meta 3 — Finalizar acompanhamento de 15 projetos de mestrandos do Instituto de Saude.

Meta 4 — Capacitar 20 alunos do Programa de Aprimoramento Profissional.

PROGRAMAGAO 2018 4y ?E ORIGEM AREA
EXECUCAO
DOS RESPONSAVEL PARCERIAS
ACOES PRODUTO ‘ INiCIO TERMINO RECURSOS
CCTIES, Escola de
. - I . . 6 fici Ed a
1-Realizar 6 oficinas em Avaliagdo de Tecnologias de Saude. . oficinas Junho Dezembro P.933 CCTIES ucagao
realizadas Permanente do HC-
FMUSP
2-Realizar uma oficina sobre Elaboracdo de sinteses de | relatério da . Secretérla
evidéncias, para capacitar 15 profissionais Oficina Fevereiro Dezembro i 15 Executiva da
» PAra €ap P ‘ EVIPNet brasil
- p” - RH e CAPE
3-Finalizar o processo de formacgdo dos 15 alunos do mestrado dissertacdes  de . CRH e CAPES
. n mestrado Janeiro Margo
com a defesa das dissertagdes. .
defendidas
4-Oferecer disciplinas e orientar a elaborac¢do de 20 TCC. TCC elaborado Margo Dezembro - CRH

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS ACOES

12 QUADRIMESTRE

22 QUADRIMESTRE

32 QUADRIMESTRE

ACOES 2018

1-Realizar 6 oficinas em Avaliacdo de Tecnologias de Saude.

Realizadas 03 oficinas:

Fevereiro: Elaboragdo de Projetos de
Pesquisa na Pratica clinica — 25 partic
Margo: Elaboracdo de Projetos de
Pesquisa na Pratica clinica — 18 partic

Realizadas 02 oficinas:
Realizada em maio,
oficina
sistemdtica e
Realizada uma oficina sobre

de

uma
revisao
metanalise | -

Realizadas 02 oficinas:

- outubro: Microcusteio — 21
participantes.

novembro:
Sistematica

Revisdo
e Metanilise
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Abril: Elaboragdao de Notas Técnicas
— 20 partic

elaboragdo de pareceres
técnico-cientificos para 10

profissionais do Hospital
Maternidade Leonor
Mendes de Barros, em

maio-junho 2018.

utilizando REV MAN - 12
participantes.

2-Realizar uma oficina sobre Elaboracdo de sinteses de
evidéncias, para capacitar 15 profissionais.

Oficina realizada em Fortaleza, CE,
com capacita¢do de 15 pessoas, em
fevereiro 2018.

Oficina realizada em Tatui,
SP, com capacitagdo de 18
pessoas, em junho 2018.
Oficina realizada em
Presidente Prudente, com
capacitacdo de 33 pessoas,
em agosto de 2018.

Oficina realizada em Sao Paulo,
com capacitagdo de 18
profissionais, em setembro de
2018.

Oficina realizada em Sao Carlos,
com capacitagdo de 23
profissionais, em outubro de
2018.

A meta de realizagdo de uma
oficina foi cumprida no 1°
guadrimestre e superada, com
a realizagdo de outras quatro
oficinas de capacita¢do nos 22 e
32 guadrimestres. Foram
formados no  total 107
profissionais de saude,
superando a meta de 15
profissionais  prevista  para
2018.

3-Finalizar o processo de formacgdo dos 15 alunos do mestrado
com a defesa das dissertagGes.

Realizadas 12 bancas com aprovagao
de 12 alunos no Mestrado
Profissional. Trés alunos solicitaram
prorrogacdo e finalizardo no segundo
guadrimestre.

Os 3 alunos pendentes
finalizaram o processo com
a defesa das dissertacGes.
Novo edital foi aberto e
selecionados 15  novos
mestrandos, que iniciaram
as atividades em agosto
2018.

A meta de formacgdo de 15
alunos no mestrado profissional
em 2018 foi cumprida no 29
quadrimestre.

4-Oferecer disciplinas e orientar a elaboragdo de 20 TCC.

Finalizacdo de 18 TCC da turma de
Aprimoramento  Profissional de

20 alunos continuam no
curso; 14 disciplinas foram

18 alunos estdo em fase final de
elabora¢do dos TCC, uma vez
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2017; 2 alunos desistiram do curso).
20 alunos iniciaram o curso em
mar¢o e 6 disciplinas foram
oferecidas.

oferecidas; um diagndstico
da situagdo de saude do
municipio de Franco da
Rocha foi realizado.

que O curso encerra em
fevereiro de 2019. Cabe
ressaltar que em 2018 o
Programa de Aprimoramento
Profissional do Instituto de
Saude foi credenciado pelo
Conselho Estadual de Educagdo
como Programa de
Especializacdo em Saude
Coletiva (Parecer 382/2017
publicado no DOE/SP em
26/08/2017). Uma aluna
encontra-se afastada devido a
licenga-maternidade e houve o
desligamento de um aluno por
motivos pessoais.

EIXO VIII INTEGRAR A SES/SP NA POLITICA ESTADUAL DE MUDANGAS CLIMATICAS / PEMC

DIRETRIZ VIII. 1

‘ IMPLANTAR ACOES DE MITIGAGAO DE MUDANGAS CLIMATICAS NA SES/SP

OBIJETIVO -VIII 1.1

Mitigar impacto dos residuos solidos produzidos nas agdes SES/SP.

META 2016 - 2019

Implantar Comissdo de gerenciamento de residuos de servigos de saude em 100% dos hospitais estaduais.

OBJETIVO DE
DESENVOLVIMENTO
SUSTENTAVEL - ODS

ODS 3 - Assegurar uma vida saudavel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.
Meta 3.d — Reforcar a capacidade de todos os paises, particularmente os paises em desenvolvimento, para o alerta precoce, reducdo de risco

e gerenciamento de riscos nacionais e globais de satde.
ODS 12 - Consumo e produgdo responsaveis.

Meta 12.5 - Até 2030, reduzir substancialmente a gera¢do de residuos por meio da prevencdo, reducao, reciclagem e reutilizagao.
Meta 12.7 - Promover praticas de compras publicas sustentaveis, de acordo com as politicas e prioridades nacionais.
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ODS 13- Combate as alteragdes climaticas
Meta 13.1 - Reforcar a resiliéncia e a capacidade de adaptagdo a riscos relacionados ao clima e as catastrofes naturais em todos os paises.
Meta 13.2 - Integrar medidas da mudanca do clima nas politicas, estratégias e planejamentos nacionais.
Meta 13.3 - Melhorar a educagdo, aumentar a conscientizagdo e a capacidade humana e institucional sobre mitigagdo da mudanga do clima,
adaptacdo, reducdo de impacto, e alerta precoce.

INDICADORES Percentual de hospitais com comissao de gerenciamento de residuos de servigos de saude implantada.
META - 2018 100% das Unidades com Comissdo de Residuos Implantada e com Plano de Gerenciamento Elaborados.
~ PRAZO DE ORIGEM .
PROGRAMACAO 2018 - AREA
¢ EXECUCAO DOS RESPONSAVEL PARCERIAS
ACOES PRODUTO TERMINO RECURSOS
Acompanhamento
1-R'eaI|zar reunides mensais da Comissdao de Residuos nas | das ' [eunloesl da Janeiro Dezembro NIH/CSS
Unidades. Comissao através das
Atas
2-Avaliagdo trimestral pelo Contrato Programa. Avaliagdo realizada Janeiro Dezembro NIH/CSS
3-Visitas bimestrais. Visitas realizadas Janeiro Dezembro NTIE/CSS GTE

ACOES 2018

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS ACOES

12 QUADRIMESTRE

22 QUADRIMESTRE

32 QUADRIMESTRE

1-Realizar reunides mensais da
Comissdo de Residuos nas Unidades.

Acompanhamento das reunides da
comissdo  através das atas
mensalmente, a fim de melhor
detectar as agdes.

Acompanhamento das reunides da comissao
através das atas mensalmente, a fim de
melhor detectar as agdes.

Acompanhamento das reunides da
comissdo através das atas mensalmente,
a fim de melhor detectar as ac¢Ges.

2-Avaliagdo trimestral
Programa.

pelo Contrato

Acompanhamento  através de
reunido trimestral pelo Contrato
Programa para melhor gerir as
acoes.

Acompanhamento através de reunido
trimestral pelo Contrato Programa para
melhor gerir as agoes.

Acompanhamento através de reunido
trimestral pelo Contrato Programa para
melhor gerir as acdes.

3-Visitas bimestrais.

Visitas realizadas pela equipe de
manutenc¢do e/ou infraestrutura da
unidade hospitalar para
acompanhamento e melhor
detecgdo das agdes.

Visitas realizadas pela equipe de manutencao
e/ou infraestrutura da unidade hospitalar
juntamente com membros da Comissdo de
Residuos para acompanhamento e melhor
deteccdo das agles, através de relatorios

Visitas realizadas pela equipe de
manutenc¢do e/ou infraestrutura da
unidade hospitalar juntamente com
membros da Comissdo de Residuos para
acompanhamento e melhor detecgdo
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quadrimestrais.

das acbes, através de relatdrios

quadrimestrais.

ACOES REALIZADAS ALEM DA
PROGRAMACAO

12 QUADRIMESTRE

22 QUADRIMESTRE

32 QUADRIMESTRE

1-Instituir medidas para redugao de
materiais de consumo na DRS XIV Sao
Jo3o da Boa Vista.

1. Destinamos o papeldo para

reciclagem. Em estudos a
destinagdo final de papéis e
plasticos.

2. Em fase de implantagdo de
planilhas para monitoramento de
utilizacdo de papéis A4 visando a
economia de papel.

3. Utilizagdo de blocos de rascunho
com reaproveitamento das folhas
que seriam descartadas.

4. Impressdao de folhas de papel
frente-verso em todas as areas do
DRS XIV, salvo documentos que
exigem a impressdo unilateral.

5. Aguardamos parecer sobre
implantacdo de software de
comunicagdo interna em estudo.

6. Sensibilizacdo permanente dos
funciondrios da Sede do DRS XIV
para o uso de canecas e/ou
garrafas de agua visando a redugdo
de copos descartaveis.

7. Visando a otimizagdo do
transporte:

a) Auditério e Laboratério de
Informatica utilizada
simultaneamente  para eventos
distintos.

b) Incentivo a realizacio e
participacdo em reunides por VC.

1. Destinamos o papeldo para reciclagem.
Separagdo de copos descartdveis e papel para
reciclagem, sendo recolhidos 1 vez por
semana pela prefeitura.

2. Em fase de implantagdo de planilhas para
monitoramento de utilizagdo de papéis A4
visando a economia de papel.

3. Utilizacdo de blocos de rascunho com
reaproveitamento das folhas que seriam
descartadas.

4. Impressao de folhas de papel, frente-
verso, em todas as areas do DRS XIV, salvo
documentos que exigem a impressao
unilateral.

5. Aguardamos parecer sobre implantacdo de
software de comunicacgdo interna em estudo.
6. Sensibilizacao permanente dos
funciondrios da Sede do DRS XIV para o uso
de canecas e/ou garrafas de agua visando a
reducdo de copos descartaveis.

7. Visando a otimizagdo do transporte:

a) Auditorio e Laboratdrio de Informatica
utilizados  simultaneamente para eventos
distintos.

b) Incentivo a realizacdo e participacdo em
reunides por VC.

1. Cotinuidade da agdo de separagdo de
papeldo, de copos descartaveis e papel
para reciclagem, sendo recolhidos 1 vez
por semana pela prefeitura.

2. Em fase de implantagdo de planilhas
para monitoramento de utilizacdo de
papéis A4 visando a economia de papel.
3. Utilizacdo de blocos de rascunho com
reaproveitamento das folhas que seriam
descartadas.

4. Continuidade de impressdo de folhas
de papel, frente-verso, em todas as
areas do DRS XIV, salvo documentos que
exigem a impressao unilateral.

5. Aguardamos parecer sobre
implantagao de software de
comunicagao interna em estudo.

6. Sensibilizagdo permanente dos

funcionarios da Sede do DRS XIV para o
uso de canecas e/ou garrafas de agua
visando a redugdo de copos
descartaveis.

7. Continuidade da
transporte:

a) Auditério e Laboratério de
Informdtica utilizados simultaneamente
para eventos distintos.

b) Incentivo a realizagdo e participagdo
em reunides por VC.

otimizagdo do
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2-Realizar reunido com parceiro AME
para reimplantar a coleta seletiva e
definir fluxos no DRS IV Baixada
Santista.

12 Reunido realizada em 26/03/18.

N3do tem outra reunido programada, porque a
12 foi para estabelecer a parceria e
reimplantar a coleta seletiva no DRS IV
Baixada Santista.

Reimplantagdo realizada no 1¢
quadrimestre (26/03/18).

3-Monitorar a sele¢do e coleta seletiva
nas salas da DRS IV Baixada Santista.

Monitoramento serad realizado a
partir do 22 quadrimestre.

Monitoramento realizado mensalmente.

Monitoramento realizado mensalmente.

4-Adquirir maquina fragmentadora de
papéis para a DRS IV Baixada Santista.

Processo de compra n2
00102041138/2017,
em andamento.

Aguardando autorizacdo do Coordenador
para aquisigao.

Aguardando autorizagdo do
Coordenador para aquisicdo. em
andamento.

5- Organizar a coleta seletiva do lixo em
todas as dependéncias do prédio da DRS
VII Campinas.

Programada para 22 quadrimestre
reunido com a empresa contratada
para servicos de limpeza na DRS
para tratativas referentes a

- Realizada reunidgo com a empresa
contratada para servigos de limpeza do DRS
VIl — Campinas, objetivando a transmissédo de
orientagbes aos funcionarios terceirizados,
com vistas a adequada segregacdo do lixo
reciclavel.

-Acompanhamento da segregagdo do
lixo administrativo realizada pelos
trabalhadores terceirizados, de acordo
com orientagdes;

-Contato periddico com a Cooperativa
que retira o lixo semanalmente para
fortalecimento da parceria;

-Acompanhamento e reforgo nas

6-Promover a substituicdo gradativa dos
descartdveis na DRS VII Campinas.

logistica da segregacdo do lixo . o L .
A s orienta¢Bes aos funcionarios, com vistas
organico e reciclavel. e )
a utilizacdo de copos e/ou garrafinhas
de dgua e xicaras de uso pessoal,
objetivando a redugdo gradativa da
aquisicao deste material de consumo.
- Realizada cotacdo de precos para | -Dada a contingéncia de recursos
aquisicdo de copos ndo descartaveis. | financeiros, ndo foi possivel a aquisicdo
Aguarda-se disponibilidade de recursos | de copos ndo descartdveis. Entretanto
financeiros para licitagdo. verificou-se que, dada a adesdo
Levantamento de empresas . - R s S
~ - Realizada cotagdo de pregos para aquisicao | significativa dos funciondrios esta
fornecedora de copos ndo

descartaveis e de fornecedoras de

de bebedouros elétricos. Mediante

contingenciamento financeiro, este pedido

iniciativa sera descartada;
-Consultada a area de manutengdo do

bebedouros elétricos para ) o . ~
. devera ser autuado em momento oportuno. DRS, verificou-se, que para a instalagdo

pesquisas de pregos. . . .
de bebedouros elétricos serd necessario
adequagles que envolvem servigos de
alvenaria e hidrdulicos. Esta iniciativa

aguardara momento oportuno.

7. Projeto Reciclar SES-acdes na SES v' Sensibilizacdo dos | v Sensibilizacdo dos funcionérios e v" Sensibilizacdo dos funciondrios do
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para reduzir desperdicios e a
consequente geracao de residuos com
destinagdo adequada de forma
sustentdvel.

funciondrios e
terceirizadas em margo
de 2018

Reunido mensal do Grupo
Tecnico

Encaminhamento para
Reciclagem de papel,
papeldo, vidro e metal
devidamente
acondicionado.
Elaboracdo de cartazes de
conscientizagao

Relatério mensal com a
pesagem dos residuos
solidos potencialmente
reciclados

Visita a empresa que faz o
recolhimento.

terceirizadas em junho de 2018 com
reunido presencial .

v" Ampliacao do Projeto reciclar em oficina
presencial com Inicio da reciclagem
tambem de bitucas e encaminhamento
deste residuo para reciclagem com
certificado de destinagdo e oferta de
tratamento de fumantes.

v’ Realizagdo de WEB Conferencia para os
funicioanrios da SES e DRS.

Centro de Vigilancia Epidemioldgica
relacionada a coleta seletiva de
materiais reciclaveis e ndo reciclaveis
integrando a semana do Servidor
Publico realizada pelo CRH/CVE

v' Realizada reunido com a equipe
GGA/CCD e GPA/CCD para definir
estratégias de ac¢oes e difundir o Projeto
Reciclar para os profissionais da CCD.

v’ Realizada reunido com as Unidades
subordinadas a CCD ( IAL, CVE, CVS,
CRT, IP, CDL, Biblioteca) e a SUCEN, para
difundir as informacgGes e estratégias
de atuagdo da CCD no Projeto
Reciclar.Orientado que as unidades
iniciem as atividades visando a
sustentabilidade.

v’ Criagdo do GT Sustentabilidade na
CCD.

Realizada  Webconferéncia  Projeto
Reciclar - Sustentabilidade para todos os
NAOR's, em 12/12/18 - divulgando
informagbes referente as mudangas
climaticas e ao Projeto Reciclar na SES,
induzindo a implementac¢do das ac¢des
do Projeto Reciclar, com 28
participantes.

8- Instituir Programa de Coleta Seletiva
e reducdo do residuo sélido na DRS XV
Sao José do Rio Preto.

Programada para o 32 quadrimestre reunido
com os funcionarios do DRS XV com
empresa contratada, para informar e
sensibilizar — sobre a separagdo do lixo
organico e recicavel. Iniciar substituicdio dos
copos descartaveis incentivando o uso de seu
préprio copo.

Muitos dos nossos funcionarios ja foram
sensibilizados e optaram pela
utilizacdo de seus préprios copos ndo
descartaveis depois das rodas de
conversa . Devido a demandas mais
urgentes optou-se por adiar a reunido
prevista com a empresa para o 12
quadrimestre de 2019.
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1. Reunido realizada em 24/11/18, para
levantamento das a¢bes ja realizadas
individualmente nos diferentes setores
(descarte de lampadas, coleta de
papeldo, papéis para rascunho e poda
de arvore) por empresa certificada no
descarte;

2. Reunides realizadas em 09/11/18 e

9-Organizar a coleta seletiva de residuos 03/12/18 (instituicdo da Comissdo
nas dependéncias das Vigilancias e no Responsdvel pelas Mudangas Climaticas

DRS Ribeirdo Preto.

no DRS XIlI Ribeirdo Preto);

- Planejamento das ac¢Ges de mitigacdo
para 2019(baterias e pilhas, coleta
seletiva de material reciclavel, residuos
organicos para compostagem, compras
de materiais sustentaveis, destinacdo de
6leo de cozinha, ldmpadas);

- Levantamento de empresas coletoras
para estebelecer fluxo de descarte.

OBIJETIVO -VIII 1.2

Instituir solu¢es de sustentabilidade nos projetos novos das unidades da SES/SP.

META 2016 - 2019

100% dos projetos das novas unidades de satide com solugBes de sustentabilidade instituidas.

OBJETIVO DE
DESENVOLVIMENTO
SUSTENTAVEL - ODS

ODS 3 - Assegurar uma vida sauddvel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.

Meta 3.d — Reforgar a capacidade de todos os paises, particularmente os paises em desenvolvimento, para o alerta precoce, redugdo
de risco e gerenciamento de riscos nacionais e globais de satde.

ODS 7 — Assegurar o acesso confidvel, sustentavel, moderno e a prego acessivel a energia para todos.

Meta 7.a - até 2030, reforcar a cooperacgdo internacional para facilitar o acesso a pesquisa e tecnologias de energia limpa, incluindo
energias renovaveis, eficiéncia energética e tecnologias de combustiveis fosseis avancadas e mais limpas, e promover o investimento
em infraestrutura de energia e em tecnologias de energia limpa.

ODS 12 - Consumo e producdo responsaveis.

Meta 12.5 - Até 2030, reduzir substancialmente a geragdo de residuos por meio da prevengao, redugao, reciclagem e reutilizagdo.
Meta 12.7 - Promover praticas de compras publicas sustentaveis, de acordo com as politicas e prioridades nacionais.

ODS 13- Combate as alteragGes climaticas
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Meta 13.1 - Reforgar a resiliéncia e a capacidade de adaptagdo a riscos relacionados ao clima e as catastrofes naturais em todos os
paises.

Meta 13.2 - Integrar medidas da mudanca do clima nas politicas, estratégias e planejamentos nacionais.

Meta 13.3 - Melhorar a educagdo, aumentar a conscientizagdo e a capacidade humana e institucional sobre mitigagdo da mudancga do
clima, adaptacdo, redugdo de impacto, e alerta precoce.

INDICADORES

Percentual de projetos das novas unidades de saude com solu¢Ges de sustentabilidade instituidas.

META - 2018

Execucdo das obras com solugGes sustentaveis.

Entrega da Obra do Hospital Regional Litoral Norte.

~ PRAZO DE ORIGEM L
PROGRAMAGAO 2018 EXECUCAO DOS RE SPS:I;AAVEL PARCERIAS
PRODUTO INiclO TERMINO RECURSOS
Obra executada Janeiro 2017 Julho P.940 CGA/GTE/UCP BID/SES

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS ACOES

AGOES 2018 12 QUADRIMESTRE 22 QUADRIMESTRE 32 QUADRIMESTRE

Obra em andamento, necessidade | Obra em andamento executado até | Obra em andamento, 90%

Entrega da Obra do Hospital Regional Litoral Norte. de adequagdo dos prazos. | julhode 2018 71%. executado até dezembro.

Previsto: margo 2019. Previsto:marg¢o 2019. Previsto: Mar¢o/2019.

OBIJETIVO -VIII 1.3

Instituir solu¢des de sustentabilidade em obras e reformas das unidades da SES/SP.

META 2016 - 2019

100% das obras e reformas nas unidades da SES com solugdes sustentaveis instituidas.

OBJETIVO DE
DESENVOLVIMENTO
SUSTENTAVEL - ODS

ODS 3 - Assegurar uma vida sauddvel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.

Meta 3.d — Reforcar a capacidade de todos os paises, particularmente os paises em desenvolvimento, para o alerta precoce, reducdo de risco
e gerenciamento de riscos nacionais e globais de saude.

ODS 7 — Assegurar o acesso confidvel, sustentavel, moderno e a preco acessivel a energia para todos.

Meta 7.a - até 2030, reforcar a cooperacgdo internacional para facilitar o acesso a pesquisa e tecnologias de energia limpa, incluindo energias
renovaveis, eficiéncia energética e tecnologias de combustiveis fésseis avancadas e mais limpas, e promover o investimento em
infraestrutura de energia e em tecnologias de energia limpa.

ODS 12 - Consumo e producdo responsaveis.

Meta 12.5 - Até 2030, reduzir substancialmente a geragdo de residuos por meio da prevencdo, reducao, reciclagem e reutilizacdo.

Meta 12.7 - Promover praticas de compras publicas sustentaveis, de acordo com as politicas e prioridades nacionais.
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ODS 13- Combate as alteragGes climaticas
Meta 13.1 - Reforgar a resiliéncia e a capacidade de adaptagao a riscos relacionados ao clima e as catdstrofes naturais em todos os paises.
Meta 13.2 - Integrar medidas da mudancga do clima nas politicas, estratégias e planejamentos nacionais.
Meta 13.3 - Melhorar a educagdo, aumentar a conscientizagdo e a capacidade humana e institucional sobre mitigacdo da mudancga do clima,
adaptacdo, reducdo de impacto, e alerta precoce.

INDICADORES Percentual de obras e reformas nas unidades da SES/SP com solugdes sustentaveis instituidas.
META - 2018 Execucdo das obras com solugGes sustentaveis instituidas.
~ PRAZO DE ORIGEM .
PROGRAMACAO 2018 ~
¢ EXECUCAO DOS RESPSEZ\SVEL PARCERIAS
ACOES PRODUTO INiCIO L YI[[e38 RECURSOS

1—Ref£)rma e ade/quz.age'ao c.ja }Jnldade AME S3o Vicente com Obra executada Junho 2017 Dezembro P.940 GTE
solugBes Sustentaveis instituidas.
2-Reforma para implantacdo da Rede Cegonha e Portal da P.940
unidade Guilherme Alvaro com solugdes sustentaveis Obra executada Junho 2017 Junho GTE
instituidas.
3-Ref?rma do I-!osF)lt.aI !\/Ialnuel de Abreu — Bauru com Obra executada Setembro Dezembro P.940 GTE
solugdes sustentaveis instituidas. 2017
4—Ref?rma da U:I'I .e.fachac!a do Hosp. Regional Sul com Obra executada Maio 2017 Maio P.940 GTE
solugBes sustentaveis instituidas.

. T ~ . Janeiro P.940
5-Reforma do Hospital Helidpolis. Obra em execugao Janeiro 2020 GTE

S P.940
6-Reforma do Inst. Infec. Emilio Ribas. Obra executada 2016 Novembro GTE
7-Reforma do Hospital Ipiranga. Obra em execuc¢ao Janeiro Jazr:g;o P.940 GTE
. - . . IAL-Nucl
8-Manter os instrumentos de medi¢do para fins de P.940 ue e9 de IAL- Centro de
. N Instrumento ) Engenharia/ .
acompanhamento do cumprimento das normas de solugdes . Janeiro Dezembro Planejamento e
sustentaveis atualizado Centro de Informacdo
’ infraestrutura/CAD s

ACOES 2018

1-Reforma e adequagdo da unidade AME Sado

Finalizagdo da

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS ACOES

12 QUADRIMESTRE
Obra -

Entrega de

22 QUADRIMESTRE

Obra Finalizada.

32 QUADRIMESTRE

Obra

finalizada.

Iniciou
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Vicente com solugOes Sustentaveis instituidas.

equipamentos / mobiliario.

atendimento em Maio.

2-Reforma para implantagdo da Rede Cegonha e | Finalizado o projeto. Aguardo da aprovacdo | Aprovado pela CONDEPASA/Santos Contratagdo da obra
Portal da unidade Guilherme Alvaro com | da CONDEPASA / Santos para contratar | Previsio Contratar a obra Previsto: | prevista para 2019.
solugdes sustentaveis instituidas. obra. Previsto: 12quadrimestre de 2019. 2019.
3-Reforma do Hospital Manuel de Abreu — Bauru | Retirado  da prioridade de obras por - -
com solugGes sustentaveis instituidas. decisdo superior.

12 fase — contempla a UTI e PS — previsdo: | 13fase prorrogada dez. 2018 12 fase concluida em
4-Reforma da UTI e fachada do Hosp. Regional | agosto 2018 23fase contratagdo até o 1%trimestre de | Dezembro/2018.
Sul com solugdes sustentaveis instituidas. 22fase — contempla a Fachada e UTI NEO | 2019. 22 fase prevista para

Contratagdo da obra até 07/07/2018.

contratagao em 2019

5-Reforma do Hospital Heliépolis.

Projeto finalizado. Previsdo de contratagdo
da obra 12quadrimestre 2019.

Previsdo de contratagdio da obra

19quadrimestre 2019.

Previsdo de contratagdo em
2019

6-Reforma do Inst. Infec. Emilio Ribas.

Em andamento — entregue UTI e 62 leitos
de internagao. Previsdo: 2020.

Em andamento Executado 69% da obra.

Em andamento, 77% da

obra executada.

7-Reforma do Hospital Ipiranga.

Em andamento a contratagdo de projeto.

Contratacdo do projeto em fase

documental Previsto:2019.

Contratagao prevista para
2019

8. Manter os instrumentos de medigdo para fins
de acompanhamento do cumprimento das
normas de solugdes sustentaveis.

Os instrumentos foram mantidos e
atualizados nas propostas de
obras/reformas apresentadas no Plano de
Aplicagdo de Recursos Orgamentarios de
2018.

Os instrumentos foram mantidos e
atualizados nas propostas e processos,
bem como na elaboragdo dos editais de
obras/reformas apresentadas no Plano
de Aplicagdo de Recursos Orgamentdrios
de 2018.

Os instrumentos foram
mantidos e atualizados nas
propostas e processos, bem
como na elaboragdo dos
editais de obras/reformas
apresentadas no Plano de
Aplicagdo de  Recursos
Orgamentarios de 2018.

AGOES REALIZADAS ALEM DA PROGRAMAGAO

12 QUADRIMESTRE

22 QUADRIMESTRE

32 QUADRIMESTRE

1-Instituir medidas para reducdo de materiais de

Falta substituir 10% das lampadas, as
mesmas serao substituidas quando finalizar
sua vida util.

Troca de 8 lampadas comuns por LED
(3%) faltando ainda substituir 7% das
ldmpadas . Foram relizadas atividades

Mantendo mesmo quadro
do 292 Quadrimestre — Falta
substituir 7% das lampadas

consumo e energia elétrica no DRS il de manutengdo das descargas dos | e manutengao das
Araraquara. banheiros e lavabos dos 3 andares do | descargas e ar
DRS; Limpeza e regulagem dos ar | condicionado.
condicionado.
- Licitacdo promovida para contratacdo de | Pendente Projeto Elétrico e Hidraulico | Sensibilizacdo dos

2-Instituir medidas para redugdo de energia
elétrica no DRS IX Marilia.

servicos telefénicos que baixou muito o
preco das ligagdes.

que estdo inseridos no Projeto de
Reforma Geral do Prédio que depende

funcionarios da sede do DRS
IX Marilia, para o uso de
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- Contratos firmados com empresas para
manutengdo preventiva e corretiva de
camaras de conservagdo de medicamentos
marca Fanem e Indrel visando melhoria no
funcionamento equipamentos e economia
de energia.

- Pendente Projeto Elétrico e Hidraulico que
estdo inseridos no Projeto de Reforma Geral
do Prédio que depende da liberagao por
parte da SES/SP.

da liberacg&o por parte da SES/SP.

canecas e/ou garrafas de
agua, visando a reducgdo de
copos descartaveis.

- Programacgdo de reunides
para 2019.

- Proposta de instalar
sensores de presenca para

iluminagdo temporizado,
visando economia de
energia nas areas em
comum (banheiros e
refeitorio).

-Plantagdo de arvores no
estacionamento do DRS,
visando purificar o ar,
temperaturas mais baixas e
reducdo da poluigdo.

3-Instituir medidas para
elétrica no DRS XIV S3o Jodo da Boa Vista.

reducdo de energia

Em andamento a troca das lampadas em
todas as salas.

Em andamento a troca das lampadas em
todas as salas.

Em andamento a troca das
lampadas em todas as salas.

4-Preservacdo da area externa arborizada na DRS
XIV Sao Jodo da Boa Vista.

1. Manutencdo da drea externa.
2. Projeto de Plantio de arvores frutiferas na
area externa.

1. Manutencdo da drea externa.
2. Em execu¢do Projeto de Plantio de
arvores frutiferas na drea externa.

1. Continuidade da
manutengdo da area
externa.

2. Em execugao e

manutengdo do Projeto de
Plantio de arvores frutiferas
na area externa.

5-Instalar sensores de luzes nos banheiros e
refeitérios da DRS IV Baixada Santista.

AcOes serdo desenvolvidas no 29

guadrimestre.

Estamos elaborando levantamento dos
guantitativos para solicitar orgamento.

Estamos realizando revisdo
elétrica no prédio para que
seja realizada futuras
instalagdoes.

OBIJETIVO -VIII 1.4

Instituir medidas para reducdo do consumo de agua.

META 2016 - 2019

Instalar autoclaves com tecnologia de bomba a seco em 100% das unidades novas da SES/SP que necessitem de autoclave com capacidade
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OBIJETIVO DE
DESENVOLVIMENTO
SUSTENTAVEL - ODS

ODS 3 - Assegurar uma vida sauddvel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.
Meta 3.d — Reforgar a capacidade de todos os paises, particularmente os paises em desenvolvimento, para o alerta precoce, redugdo de
risco e gerenciamento de riscos nacionais e globais de saude.

INDICADORES Percentual de novas unidades com autoclaves maiores que 200 litros com tecnologia de bomba a seco instalada.
META - 2018 Empenhar e instalar 7 autoclaves de bomba a seco.
~ PRAZO DE ORIGEM .
PROGRAMACAO 2018 ~
¢ EXECUCAO DOS RESPS:I;AAVEL PARCERIAS
ACOES PRODUTO INiCIO (Y[}l RECURSOS
1-Empenhar e instalar autoclave de bomba a seco Hospital Serrana | Maquinas . P.941
“EMRP. (2). instaladas (CM) Fevereiro Julho GES/CGA CSS / CGCSS
. . Maquinas P.941
2-Empenhar e instalar autoclave de bomba a seco, Hospital instaladas (CM e Fevereiro Julho GES/CGA CSS / CGCSS
Estadual de Bebedouro. (3). L.
lactario)
3-Empenhar e instalar autoclave de bomba a seco Hospital | Maquinas . P.941
F lh E A
Regional de Pariquera- Agu. (2) instaladas (CM) evereiro Julho GES/CG CS5/CGCss
4-Realizar novo Registro de Precos de Autoclave bomba seco. Ata Registrada Margo Junho - GES/CGA CSS / CGCSS

ACOES 2018

1-Empenhar e instalar autoclave de bomba a seco
Hospital Serrana — FMRP. (2).

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS ACOES

12 QUADRIMESTRE
Previsto aquisicao junho
Aguardando o registro de ATA

22 QUADRIMESTRE
Revisto a area de instalagdo foi
empenhada 01 autoclave em

32 QUADRIMESTRE

01 Autoclave em instalagao.

Hospital Regional de Pariquera- Agu. (2)

finalizar a Obra 2019 / 2020

finalizar a Obra 2019 / 2020.

07/08/2018.
2-Empenhar e instalar autoclave de bomba a seco, 22;?9922 uslr(i?/?sia ho;z:sljc: gz:?Sigér:)a u:::jgfa ho;z:i:i: Obra na unidade hospitalar Aquisicao
Hospital Estadual de Bebedouro. (3). finalizar a Obra 2019 finalizar a Obra 2019, prevista quando finalizar a Obra 2019.
. Obra na unidade Hospitalar | Obra na unidade Hospitalar | Obra na unidade Hospitalar Aquisicdo
3-Empenhar e instalar autoclave de bomba a seco - . s . . -
Aquisicdo  prevista quando | Aquisi¢do prevista quando | prevista quando finalizar a Obra 2019 /

2020.

4-Realizar novo Registro de Pregos de Autoclave bomba
seco.

Abertura 07/05/2018 — Proc. n°
001.0001.000.217/18

Registro da ATA 19/06/2018.

ATA vigente 18/06/2019.

ACOES REALIZADAS ALEM DA PROGRAMACAO

12 QUADRIMESTRE

22 QUADRIMESTRE

32 QUADRIMESTRE
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L - . , Agdes serdo desenvolvidas no | Contatando empresa para | Foram contatadas empresas, mas nao
1-Iniciar implanta¢do do sistema de coleta da agua da . . ~
. 29 e/ou 32 quadrimestre. orcamento, para levantamento | houve interesse em elaboragdo de
chuva para reuso na lavagem dos ambientes na DRS IV .
. . de custos. orgamento por se tratar de servigo de
Baixada Santista. .
licitagdo.

Processo para locagdo dos | Aguardando  autorizagdo do | Aguardando autorizagdo do
2-Substituir os filtros com galdo de agua por purificadores | purificadores de adgua n2 | Coordenador para nova | Coordenador para nova contratagao.
de dgua na DRS IV Baixada Santista. 0010204000058/2018, em | contratagdo.

andamento.

Empenho de 01 Autoclave para o | Aguardando a entrega do
3- Empenho de 01 Autoclave para o Hospital Geral de Vila Hospital Geral de Vila Nova | equipamento.

Nova Cachoeirinha

Cachoeirinha,
realizado em 03/10/2018.

4-Troca de torneiras comuns por torneiras temporizadas
no DRS Ribeirdo Preto.

Até o final do 22 quadrimestre todas as
torneiras dos banheiross foram
trocadas. Agora é manuten¢do ou
troca se necessario.

5-Utilizagdo de produtos concentrados de limpeza no DRS
Ribeirdo Preto.

Foram utilizados produtos de limpeza
concentrados neste 32 quadrimestre,
objetivando consumo racional do uso
de 4gua (em processo de avaliagdo a
eficacia do produto).

6- Empenho de 03 Autoclaves para o Instituto de
Infectologia Emilio Ribas

Empenho de 03 Autoclaves para
o Instituto de Infectologia Emilio
Ribas, realizado em 23/07/2018.

Equipamento Instalado.

7 - Empenho de Autoclaves: 1 - Hospital de Transplante
Euryclides de Jesus Zerbini — Brigadeiro, 1 - Hospital
Estadual de Sapopemba e 1 - Hospital Regional de
Presidente Prudente.

Empenho de Autoclaves: 1 - Hospital
de Transplante Euryclides de Jesus
Zerbini — Brigadeiro, 1 - Hospital
Estadual de Sapopemba e 1 - Hospital
Regional de Presidente Prudente.

8 - Adesdo a ATA de Autoclaves: 2 - Conjunto Hospitalar
do Mandaqui, 2 — Hospital Ipiranga, 2 - Instituto Butantan
e 1- UNICAMP.

Adesdo a ATA de Autoclaves: 2 -
Conjunto Hospitalar do Mandaqui, 2 —
Hospital Ipiranga, 2 - Instituto
Butantan e 1 - UNICAMP.
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MOBILIZACAO E EDUCACAO PARA MUDANCAS DE HABITOS VISANDO MITIGACAO E ADAPTACAO AS MUDANCAS

CLIMATICAS.

OBIJETIVO -Vl 2.1

Difundir conhecimento sobre mudancas climaticas.

META 2016 - 2019

Meta 1-Realizar oficinas em 100% dos Departamentos Regionais de Saude (DRS) para sensibilizacdo dos profissionais de saude da SES e
membros do Conselho Estadual de Saude (CES) sobre mudancas climaticas.

Meta 2-Realizar reunides/encontros técnicos em 100% dos Grupos Regionais de Vigilancia sobre riscos e impactos a salde decorrentes de
mudangas climaticas.

OBIJETIVO DE
DESENVOLVIMENTO
SUSTENTAVEL - ODS

ODS 3 - Assegurar uma vida saudavel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.

Meta 3.d — Reforgar a capacidade de todos os paises, particularmente os paises em desenvolvimento, para o alerta precoce, redugdo de risco e
gerenciamento de riscos nacionais e globais de saude.

ODS 13. - Tomar medidas urgentes para combater a mudanga do clima e seus impactos.

Meta 13.3 - Melhorar a educagdo, aumentar a conscientizacdo e a capacidade humana e institucional sobre mitigacdo global do clima,

adaptacdo, reducdo de impacto, e alerta precoce a mudanga do clima.

INDICADORES 1-Percentual de DRS com oficinas realizadas.
2-Percentual de Grupos Regionais participantes de reunides/encontros técnicos no quadriénio.
META - 2018 Meta 1-Realizar oficinas em 30% (n=5) dos Departamentos Regionais de Saude (DRS) para sensibilizagdo dos profissionais de saude da SES e

membros do Conselho Estadual de Satde (CES) sobre mudangas climaticas.
Meta 2-Realizar reunides/encontros técnicos em 100% dos Grupos Regionais de Vigilancia sobre riscos e impactos a salde decorrentes de
mudancas climaticas.

~ PRAZO DE ORIGEM .
PROGRAMACAO 2018 EXECUGAO DOS RESPSEI;?\VEL PARCERIAS
AGOES | PRODUTO INiclo | TERMINO  [IEEVES
1.1-Realizar reunides com membros do GT (Resolucgdo SS 38/2015)
para monitoramento/implementacdo do Plano Setorial Saide — | 5 reunibes Janeiro Dezembro 932 CCD
Mudangas Climaticas.
1.2- Realizar 5(cinco) oficinas em DRS. 5oficinas realizadas Janeiro Dezembro 940 CCD/CRS
1.3-Monitorar as ac¢Oes estabelecidas regionalmente originadas | Relatério de
das Oficinas realizadas em 2016-2017. monitoramento Agosto Dezembro 940 CCD/CRS
1 ; P
2.1-Realizar 1(uma) Web-conferéncia sobre mudanca climatica. ?e;ll\ilzeak;;)nferenC|a Abril Junho 932 CVE CCD
2.2- Incluir a temdtica “Condigbes Climaticas” no X Férum de | 01 Palestra Agosto Outubro 932 CVE CCD/MS
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Promogdo da Saude. realizada no X

Forum de

Promocgdo da Saude
2.3-AReaI|z§r reynlao técnica sobre o tema mudancas climatica em Reu!mao técnica Janeiro Dezembro 932 SUCEN ccD
3(trés) regionais da SUCEN. realizada

ACOES 2018

DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS AGOES

12 QUADRIMESTRE

22 QUADRIMESTRE

32 QUADRIMESTRE

1.1-Realizar reuniGes com membros do GT (Resolugdo

SS 38/2015) para monitoramento/implementagdo do
Plano Setorial Saide — Mudancas Climaticas.

1(uma) reunido realizada.

3(trés) reunides realizadas.

3(trés) reunides realizadas.

1.2- Realizar 5(cinco) oficinas em DRS.

Realizada 2(duas) Oficinas de
Sensibilizacdo sobre Mudancgas
Climaticas para os profissionais da SES e
membros do Conselho Estadual de
Saude:

e DRS XV Sdo José do Rio Preto —
01/03, total de 50
participantes.

e  DRSXIII Ribeirdo Preto — 24/04,
total de 60 participantes.

Realizada 1(uma) Oficina de
Sensibilizacdo sobre Mudancas
Climaticas para os profissionais
da SES e membros do Conselho
Estadual de Saude:
e DRS XVII Taubaté -
18/07, total de 24
participantes.

Realizada 3(trés) Oficinas de

Sensibilizacdo sobre  Mudancgas

Climaticas para os profissionais da

SES e membros do Conselho

Estadual de Saude:

e DRS XIl Registro — 08/11, total
de 39 participantes.

e DRS XVI Sorocaba - 09/11,
total de 33 participantes.

e DRS X Piracicaba — 13/12, total
de 29 participantes.

1.3-Monitorar as agdes estabelecidas regionalmente | A¢do programada para 32 quadrimestre. | Acdo programada para 32 | Relatério de monitoramento

originadas das Oficinas realizadas em 2016-2017. quadrimestre. elaborado e divulgado.
Reprogramada para 32 quadrimestre. Reprogramada para 32 | Realizada Web-conferéncia sobre
. a guadrimestre. mudanc¢a climatica em 25/09:
(Z:I.ixzfiac!?ar 1(uma) Web-conferéncia sobre mudanga Sustentabilidade na SES/SP:
Convite ao didlogo, com 26

participantes.

Acdo programada para 32 quadrimestre. | Acgdo programada para 32 | Realizado o X Férum de Promogdo

2.2- Incluir a tematica “Condigdes Climaticas” no X
Forum de Promocdo da Saude.

guadrimestre.

da Saude em 13/11 incluindo a
tematica condigGes climaticas, com
530 participantes.
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2.3-Realizar reunido técnica sobre o tema mudangas
climéaticas em 3(trés) regionais da SUCEN.

Atividade programada
quadrimestre.

para o 2°

Atividade reprogramada para 3¢
quadrimestre.

Atividade realizada nas regionais
de S José do Rio Preto, Ribeirdo
Preto, Taubaté e Baixada Santista.

ACOES REALIZADAS ALEM DA PROGRAMACAO

12 QUADRIMESTRE

22 QUADRIMESTRE

32 QUADRIMESTRE

1-Instituir Comissdes Interna e Intersetorial de
Mudangas Climdticas na DRS XIV Sao Jodao da Boa
Vista.

1.Realizagdo Trimestral de reunides da

Comissdo Interna de Mudangas
Climaticas, com participacdo das
areas: CDQS, CPAS, CCPM, CGA,
Gabinete, GVE e GVS. 2.

2.Ndo realizada a Oficina de
Sensibilizagdo dos Servidores
Estaduais, porém estd incluida na

programacdo de eventos do DRS XIV
em 2018.

3.Comissdo Interssetorial estd em
processo de insercdo de membros da
DRADS, com atuagao prevista para o
22 quadrimestre.

1. Realizagdo Trimestral de

reunides da Comissdo Interna de
Mudangas Climaticas, com
participacdo das areas: CDQS,

CPAS, CCPM, CGA, Gabinete, GVE
e GVS.

2. N3do realizada a Oficina de
Sensibilizagdo dos  Servidores
Estaduais, porém esta incluida na
programacdo de eventos do DRS
XIV em 2018.

3. Inser¢do de membros da
DRADS na Comissao Inter
setorial. Ultima reunido realizada
em 05/07/2018.

1. Realizagdo da reunido Trimestral
da Comissdo Interna de Mudangas
Climaticas, em 11/09/2018 com
participacdo das areas: CDQS,
CPAS, CCPM, CGA, Gabinete, GVE e
GVS.

2. Publicada Portaria DRS XIV n2 9
de 26/09/18 instituindo o Grupo
Técnico de Mudancgas Climaticas e
Projeto Reciclar POP;

3. Realizada na data de 25/09/18 a
| Oficina Interna de Mudangas
Climaticas com a  seguinte
programacao: apresentacdao do
Plano de Mudangas Climaticas do
DRS XIV; palestra com o tema
“Meio Ambiente e Saude”;
apresentacdo dos integrantes da
Comissdo de Mudancgas Climaticas
do DRS, GVE, GVS.

2-Instituir atividades para melhoria da qualidade de
vida dos servidores do DRS XIV Sao Jodao da Boa Vista.

1. Em processo de Entrevistas e
observagdo para o trabalho de QVT
(Qualidade de Vida no Trabalho) em
parceria com UNIFAE.

2. Em processo de discussdo com as
Universidades da Regido para
estabelecer parceria na drea de
Fisioterapia e/ou Educagdo Fisica e
Nutrigdo.

1. Iniciou-se 0s grupos,
constituidos por servidores do
DRS para trabalhar  QVT

(Qualidade de Vida no Trabalho)
em parceria com UNIFAE.

2. Em processo de discussdo com
as Universidades da Regido para
estabelecer parceria na darea de
Fisioterapia e/ou Educacdo Fisica
e Nutricdo.

1. Continuidade dos grupos,
constituidos por servidores do DRS
para trabalhar QVT (Qualidade de
Vida no Trabalho) em parceria com
UNIFAE.

2. Iniciou-se Grupos de
funcionarios para a Pratica de Lian
Gong em 18 Terapias, coordenados
por servidores do DRS, os quais
foram capacitados como
instrutores e multiplicadores —
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Curso realizado através de verba de
EP para as Regides da Mantiqueira
e Rio Pardo. 3. Em processo de
discussdao com as Universidades da
Regido para estabelecer parceria

3-Definicdo de Grupo de Trabalho para atuagdo
interna e intersetorial de Mudancas Climaticas na DRS
| Grande Sao Paulo

na darea de Fisioterapia e/ou
Educacdo Fisica e Nutrigdo.
- Realizada reunido em 01/02/2018 com | Foram realizadas as reunides | Foram realizadas as reunides

grupo de trabalho (GT) - definido
calenddrio com reuniGes a cada dois
meses.

- Divulgagdo das acbes do GT e
solicitacdo de reforco de componentes
aos diretores de Centro do DRS-l em
reunido de CTA em 03/04/2018.

- Realizada reunido com participa¢do do
CGA para organizagdo das agdes a serem
realizadas no DRS-I e CARS ABC, Norte e
Leste em 13/04/2018 em vistas a
elaborar o plano operativo.

bimestrais do Grupo de Trabalho
com os seguintes andamentos:

- Criagcdo de um informativo
bimestral com informacgGes sobre
mudancas climaticas, espaco para
opinido e sugestdo dos leitores e
dicas sobre como cuidar do meio
ambiente.

- Instalagdo de avisos: Apague a
luz ao sair em todos os banheiros
do departamento.

- Levantamento junto ao CGA dos
gastos com materiais: sulfite e
copos descartdveis, e servigos:
agua e luz para trabalharmos com
o monitoramento quando
implantarmos a reciclagem de
papel e coleta seletiva de copos
descartdveis.

bimestrais do GT com os seguintes
encaminhamentos:

- Elaboragdo de um plano operativo
para sensibilizar os trabalhadores
do DRS-I quanto a necessidade de
mudangas de comportamento
frente aos efeitos das mudancas
climaticas;

- Manutenc¢do da elaboragao do
informativo na temadtica de
mudancas climaticas;

- Criagdo do logo do GT;

- Criagdo de um espacgo na intragov
do DRS-l para divulgagdo da
agenda do GT, orientagOes sobre
consumo e reciclagem e outras

informacdes sobre
sustentabilidade e  mudancas
climaticas;

- Visita a CCD Ambiental para
orientaces e efetivarmos a
implantagdo do plano operativo de
mudangas climaticas do DRS-I;

- Contato telefonico, e-mail e visita
as cooperativas e empresas de
coleta seletiva no DRS-I;

- Confeccdo de blocos de
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anotagdes com materiais reciclados
para serem entregues aos diretores
de Centro como forma de
sensibilizacdo sobre a necessidade
de reciclagem.

Reunido realizada com a presenca
de 08 pessoas.

Reprogramada para o 32 | Elaborado e distribuido informativo
guadrimestre _ previsdo | sobre o Eixo VIII do PES/SP -
06/11/18. Mudangas Climaticas e o Projeto
Reciclar nos DRS e orientagGes

Agendada 02 oficinas (manha e tarde)
para Sensibilizagdo dos Trabalhadores
da DRS IV, GVE e GVS para o dia

4-Realizar  reunides com  funciondrios para
sensibilizacgdo da importancia sobre mudangas
climaticas na DRS IV Baixada Santista.

2018.

09/05/2018 sobre a Coleta Seletiva. Fixado
cartaz explicativo em todas as salas
do DRS IV.

T lho institui P i Aca li 12 | Aca li 19 i .
5-Instituir Grupo de Trabalho GT Sustentabilidade na Grupo de Trabalho |nst|FU|do ( (?rtarla ¢do . realizada no ¢do realizada no 12 quadrimestre
. Gabinete n206/2018) e divulgada juntos | quadrimestre.
DRS VII Campinas. .
aos membros do GT constituido.
6-Elaborar o Plano Operativo do GT Sustentabilidade Acdo realizada no 12 | Agdo realizada no 12 quadrimestre.

Plano Operativo elaborado.

da DRS VII Campinas. quadrimestre.

Realizada assembleia geral com | Agdo realizada no 22 quadrimestre.
os funciondrios do DRS VIl e
também com os funciondarios dos
7- Divulgar o Plano Operativo do GT Sustentabilidade | Divulgacdo programada para o 22 | demais Orgdos instalados nas
da DRS VII Campinas. guadrimestre. dependéncias fisicas do DRS VIl
para divulgagdo do Plano
Operativo que trata das a¢des de

reciclagem.
As acoes de Educacdo | Dada as demandas dos municipios
o ~ , Permanente foram | de abrangéncia do DRS VII, com
8-Promover a¢des de educagdo permanente em saude o .
s o . reprogramadas para o 32 | acompanhamentos de Projetos
abordando o tema mudanga climatica e | Programado para 22 quadrimestre 8 . o ~
Quadrimestre. diversos nos municipios, ndo nos

sustentabilidade na DRS VII Campinas . , s -
foi possivel a realizagdo de Oficinas

com funcionarios da sede do DRS.
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9-Realizar reunides periddicas para avaliar e monitorar
o desenvolvimento das ag¢des do Plano Operativo do
GT Sustentabilidade na DRS VII Campinas.

- Realizada reunido em 20/02 para
constituicdo e formalizagdo do GT
Sustentabilidade.
- Realizada duas reunides em 18 e 20/04
para elaborar o Plano de Trabalho do GT
Sustentabilidade.

Realizada 01(uma) reunido para
avaliagdo das iniciativas previstas
no Plano Operativo elaborado
pelo GT
Sustentabilidade/Campinas.

Neste ultimo quadrimestre nao foi
possivel reunir o GT Campinas,
visto as demandas que se
apresentavam ensejando
providéncias inadiaveis.

10-Realizar Oficina de Sensibilizaggo com os
profissionais da saude do (DRS XV/GVE/GVS/IAL e
SUCEN) sobre mudangas climaticas na DRS XV Sdo
José do Rio Preto.

Planejamento da oficina a ser
realizado na 12 quinzena de
setembro com o grupo de
trabalho de servidores do DRS XV
Sao José do Rio Preto.

Foram efetuadas algumas rodas de

conversa para sensibilizar
funciondrios a respeito  das
mudangas climaticas e como
mitigar seus efeitos . Devido a

priorizacao de outras demandas a
oficina prevista foi adiada para o
primeiro quadrimestre de 2019.

11-Instituir Comissdo Interna sobre

Climaticas no DRS Ribeirdo Preto.

Mudangas

Comissdo Interna sobre Mudancas
Climaticas instituida com objetivo
de socializar e relatar as ages que
vém sendo realizadas em 2018 e
fazer proposituras para 2019.

12-Instituir Educag¢do Continuada para mudangas de
habitos no DRS Ribeirdo Preto.

Conteddo e programacgdes de
reunides em andamento.

13-Realizar reunides de sensibilizagdo sobre mudancgas
climaticas para os profissionais do DRS Taubaté

Realizada 3(trés) reunides de
sensibilizagdo sobre  mudangas
climaticas para os profissionais (15,
17 e 27 de agosto) -
Proposta de elaborar um projeto
de economia de papel, reciclagem
de residuos e/ou economia de
energia elétrica e agua.

- Cartazes educativos incentivando
uso de canecas e a separa¢do do
lixo organico e reciclado.
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DIRETRIZ VIII.3 INTEGRAR POLITICAS PUBLICAS COM FOCO NA PROMOGAO DA SAUDE.

OBIJETIVO -VIII 3.1 Desenvolver trabalho Inter setorial com 4 secretarias estaduais consonante com a PT GM/MS 2446/2014.
META 2016 - 2019 Realizar proposta de trabalho Inter setorial com 4 Secretarias estaduais.
OBIJETIVO DE ODS 3 - Assegurar uma vida sauddvel e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.
DESENVOLVIMENTO Meta 3.d — Reforcar a capacidade de todos os paises, particularmente os paises em desenvolvimento, para o alerta precoce, redugdo de risco e
SUSTENTAVEL - ODS gerenciamento de riscos nacionais e globais de salde.
INDICADORES Numero de propostas realizadas.
META - 2018 Desenvolver trabalho intersetorial com uma Secretaria de Governo.
~ PRAZO DE .
PROGRAMACAO 2018 = ORIGEM DOS AREA
- EXECUCZO RECURSOS RESPONSAVEL PARCERIAS
ACOES PRODUTO INiCIO TERMINO
1-Participar de reunido técnica com uma Secretaria de Governo
para desenvolver trabalho intersetorial integrando politicas | 2 reuniGes Janeiro Abril 932 CCD/CRS
publicas com foco na promocdo da saude.
2-Monit Ges d ide incluid P Municipi Monit t
onitorar as a¢Oes de saude incluidas no Programa Municipio or.n oramento Agosto Dezembro 932 ccD SMA
Verde Azul. realizado
3-Monitorar as a(;6es. de saude desenvolvidas com Secretaria de Mor.mitoramento Agosto Dezembro i CRS/CRH
Agricultura e Abastecimento. realizado
DESENVOLVIMENTO QUADRIMESTRAL DAS ACOES
ACOES 2018 12 QUADRIMESTRE 22 QUADRIMESTRE 32 QUADRIMESTRE
1-Participar de reunido técnica com uma Secretaria de | Realizada 1(uma) reunido para | A Secretaria de Saneamento e | No decorrer do ano de 2018 apesar de
Governo para desenvolver trabalho intersetorial | articulagdo com a Secretaria de | Recursos Hidricos ndo deu | diversas tentativas ndo foi possivel
integrando politicas publicas com foco na promocgdo | Saneamento e Recursos Hidricos | continuidade na produgdo do | efetivar o trabalho inter setorial.
da saude. para producdo do Relatdorio de | Relatério de Salubridade
Salubridade Ambiental. Ambiental. Estamos buscando
outra secretaria para
articulagao.
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Foram monitorados os 2.284 Sistemas de
Abastecimento de Agua cadastrados no
SISAGUA no ano de 2018 referente aos
645 municipios do Estado de S3o Paulo
para o item n2 5 de GESTAO DAS AGUAS
(GA) conforme pactuado com o PMVA,
destes apenas 106 municipios foram
pontuados por atendimento aos critérios
estabelecidos.

2-Monitorar as a¢des de saude incluida no Programa Acdo programada para 32 Acgdo programada para 32
Municipio Verde Azul. quadrimestre. quadrimestre

Alinhadas estratégias para disseminagao
da importancia da alimenta¢do saudavel e
sustentdvel para Unidades de Saude da
3-Monitorar as ag¢des de saude desenvolvidas com Acdo programada para 32 Acdo programada para 32 SES que implantaram o Programa Habitos
Secretaria de Agricultura e Abastecimento. guadrimestre. guadrimestre Saudaveis.

Elaborada Capacitagdo em Alimentagdo
Saudavel e Sustentdvel para Unidades de
Saude em 2019.
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