Plano Plurianual 2.002 - 2.005
Saude

Objetivo Geral
Principais secretarias envolvidas: SMS

A Secretaria Municipal de Saude, cumprindo o programa do Governo da Reconstrucdo, implantara o SUS no
municipio. Assim sendo, acompanhando um esforco nacional, a SMS tera sua rede basica gradativamente
transformada pela estratégia da Saude da Familia nos proximos quatro anos.

Diante disso, a proposta da Secretaria Municipal da Saude para o Plano Plurianual adapta como diretrizes de
sua atuagdo os eixos das Agendas Nacional e Estadual do Sistema Unico de Salde, a saber:

1. Reducdo da mortalidade infantil e materna

2. Controle de doencas e agravos prioritarios

3. Melhoria da gestdo, do acesso e da qualidade das agGes, servigos e informagdes de salde
4. Reorientagao do modelo assistencial e descentralizacdo

5. Desenvolvimento de recursos humanos no setor saude

6. Qualificacdo do Controle Social

Esses eixos orientam a elaboracdo anual da Agenda Municipal de Saude, aprovada pelo Conselho Municipal de
Saude, e se articulam com os Programas estabelecidos para os anos de 2002 a 2005, detalhados em agGes e
metas, a seguir:

PROGRAMA 1: Nascer, Viver e Morrer bem

Objetivo: Modificar o quadro epidemioldgico por meio da reducdo dos principais agravos, danos e riscos a saude
e da morbi-mortalidade materna e infantil, por meio de acGes de prevencao, promocao e reparagao de salde,
controle de riscos bio-psicosociais nas diversas realidades que compdem a area de abrangéncia de cada
unidade de saude, através de acbes planejadas de forma ascendente, programadas por ciclos de vida. Este
programa se articula com os eixos prioritarios 1 e 2.

Valores Propostos para o Programa no Periodo 2002 a 2005
2.002 2.003 2.004 2.005 | Total
Recursos 77,5 79,1 82,3 86,4 325,3

ACAO 1: Reduzir a Mortalidade Materna e Infantil

META 1: Reduzir a taxa de mortalidade infantil de 17/1000 para 11/1000 nascidos vivos

INDICADOR: taxa de mortalidade infantil

META 2: Reduzir a taxa de mortalidade materna de 58,2/100.000 para 29,1/100.000 nascidos vivos

INDICADOR: coeficiente de Mortalidade materna

META 3: Aumentar a proporcdo de recém-nascidos de maes com 4 ou mais consultas de pré-natal 90%

INDICADOR: proporcdo de recém-nascidos de maes com 4 ou mais consultas de pré-natal

META 4: Diminuir a proporcado de partos e abortamentos em adolescentes para 15%

INDICADOR: proporcao de partos e abortamentos em adolescentes

AGAO 2: Implementar a Prevencio e Controle de Doencas de Notificagio Compulsdria

META 1: Diminuir a prevaléncia de hanseniase de 1,1 para 1 caso/10.000hab

INDICADOR: taxa de prevaléncia de hanseniase

META 2: Manter a incidéncia de sarampo em zero casos

INDICADOR: coeficiente de incidéncia de Sarampo

META 3: Executar agGes de controle e erradicagdo do dengue, por meio do combate do Aedes aegypti em 100% dos imdveis

INDICADOR: coeficiente de incidéncia da Dengue

META 4: Aumentar a cobertura vacinal em < 1 ano vacinadas no Municipio de S3ao Paulo

INDICADOR: cobertura vacinal de rotina por DPT em menores de 1 ano de idade




META 5: Aumentar a cobertura vacinal contra influenza em idosos para 80%

INDICADOR: cobertura vacinal contra influenza em idosos

META 6: Manter o nimero de casos confirmados de tétano neo-natal em zero

INDICADOR: nuUmero de casos confirmados de tétano neonatal

META 7: Reduzir o nimero de casos confirmados de sifilis congénita

INDICADOR: nlUmero de casos confirmados de sifilis congénita

META 8: Campanhas de esterilizagdo de cdes e gatos

INDICADOR: nlUmero de animais esterilizados

AGAO 3: Reducio dos Principais Agravos, Danos e Riscos a Saude

META 1: Instalar um planejamento, controle e avaliagdo em saude por ciclos de vida, através do desenvolvimento de projetos integrados
gue visem a prevencdo, promocdo e protecdo a salide (em destaque Alcool e Drogas e Salde Mental)

INDICADOR: proporgao de projetos integrados por ciclo de vida instalados

META 2: Diminuir a taxa de internacdo por AVC na populacdo entre 30 e 59 anos para 3,0%

INDICADOR: taxa de internagdo por acidente vascular cerebral na populacdo de 30 a 59 anos

META 3: Criar projetos de acolhimento nas Unidades de Salde

INDICADOR: proporgao de projetos de acolhimento criados

META 4: Aumentar a concentragdo de procedimentos odontoldgicos coletivos na faixa etaria de 0 a 14 anos de idade para 0,6
procedimentos/criancas ano

INDICADOR: concentracdo de procedimentos odontoldgicos coletivos na faixa etaria de 0 a 14 anos

META 5: Estruturar atengdo as vitimas de violéncia

INDICADOR: niUmero de atendimentos

PROGRAMA 2: Saude integral ao seu alcance

Objetivo: Democratizar o acesso da populagao aos servicos de salde através da implementacdo da gestdo
distrital/ descentralizada, do desenvolvimento gerencial das Unidades de Salde e da expansdo das equipes de
salde da familia, tendo como base a territorializacdo, a discriminacdo positiva das populacdes de maior risco, a
hierarquizacdo dos servigos, o planejamento ascendente das acoes, além da ampliagao da oferta de servicos -
rede fisica e atengdo a salde. Este programa se articula com os eixos prioritarios 3 e 4

Valores Propostos para o Programa no Periodo 2002 a 2005
2.002 | 2.003 2.004 2.005 | Total
Recursos 220,8| 225,6 234,7 246,4] 927,5

ACAO 1: Ampliacdo da oferta de servigos de saude

META 1: Construir e equipar 2 Hospitais M'Boi Mirim e Cidade Tiradentes

INDICADOR: nimero de Hospitais construidos e equipados

META 2: Construir 23 Unidades de Saude

INDICADOR: numero de Unidades de Salde construidas

META 3: Reformar 100 Unidades de Saude e os 13 hospitais municipais

INDICADOR: numero de Unidades de Salude Reformadas

META 4: Construir 3 Centros de Controle de Zoonoses

INDICADOR: numero de Centros de Controle de Zoonoses construidos

AGAO 2: Implantar a Gestfo Distritalizada e Descentralizagdio — Dividir para Somar Salide

META 1: Implantar e operacionalizar 41 Distritos de Saude, tendo a sua frente o equivalente a uma autoridade sanitéria local de cerca de
250.000 habitantes;

INDICADOR: nimero de Distritos de Saude implantados e operacionalizados

META 2: Elaborar Planos Anuais de Gestdo Distrital

INDICADOR: nuUmero de Planos Anuais elaborados

META 3: Criar sistema de avaliacdo de impacto da gestdo descentralizada

INDICADOR: grau de implantagdo do sistema de avaliagdo de impacto da gestdo descentralizada

AGAO 3: Implementagio do Programa de Salde da Familia

META 1: Expandir a cobertura do Programa de Salude da Familia (PSF) de 5% para 60% da populagdo, correspondendo a cerca de




INDICADOR: proporgao da Populagdo coberta pelo Programa de Saude da Familia

META 2: Implantar 1.749 equipes de saude da familia e 10.496 agentes comunitarios

INDICADOR: nimero de equipes de salde da familia e agentes comunitérias implantadas

META 3: Garantir uma visita domiciliar por familia/més

INDICADOR: visita domiciliar por familia/més

META 4: Assegurar 1,2 consultas médicas nas especialidades basicas por habitante/ano

INDICADOR: consultas médicas nas especialidades basicas por habitante/ano

META 5: Implantar 100% das equipes de saude bucal/PSF

INDICADOR: proporcdo de equipes de saude bucal/PSF implantadas

META 6: Promover a capacitacao de 20.320 profissionais envolvidos no PSF.

INDICADOR: nlUmero de profissionais envolvidos no PSF capacitados

PROGRAMA 3: Hospital Amigo da Infancia — Hospital para quem precisa

Objetivo: Desenvolver a rede hierarquizada de atendimento hospitalar, garantindo a retaguarda as demais
unidades de salde, através da regionalizacdo e hierarquizacdo dos servicos hospitalares; reconstruindo e
redimensionando os servicos em relagdo a sua demanda potencial; reestruturando o atendimento pré-
hospitalar; e, promovendo maior capacitacdo profissional. Este programa se articula com o eixo prioritario 3

Valores Propostos para o Programa no Periodo 2002 a 2005

2.002 2.003 2.004 2.005 Total
Recursos 224,3 230,9 240,2 252,2 947,6

ACAO 1: Implementar apoio ao Desenvolvimento Hospitalar

META 1: Criar mecanismos eficientes e eficazes para a gestdo dos Hospitais Municipais, Pronto Socorros e Pronto-Atendimentos;

INDICADOR: nimero de mecanismos eficientes e eficazes criados

META 2: Expandir a residéncia médica nos hospitais municipais, passando de 6 para 13 hospitais, redirecionando a formagdo dos
profissionais de acordo com a politica de saiide preconizada pelo SUS;

INDICADOR: nUmero de hospitais municipais com residéncia médica

META 3: Criar “Cartas do Servico” nos hospitais municipais, assegurando o compromisso na promoc¢do da humanizacao do atendimento
hospitalar

INDICADOR: nimero de Cartas de Servigo criadas nos hospitais municipais

META 4: Criar em todos hospitais municipais equipe de cuidados paliativos e atendimento a dor.

INDICADOR: proporgdo de equipes de cuidados paliativos e atendimento a dor

META 5: Implantar cursos de p6s-graduagdo “latu sensu” (profissionalizante) em 13 hospitais municipais

INDICADOR: numero de cursos de pds-gradugdo “latu sensu” implantados

META 6: Aumentar de 9 para 13 hospitais com Programa de Internacdo Domiciliar (PID), incrementando em 30% o numero de
internacdes domicilidrias

INDICADOR: nlUmero de hospitais com PID criados

META 7: Desenvolver a Epidemiologia Hospitalar com o objetivo de diminuir as taxas de infeccdo e mortalidade hospitalar e otimizar a
utilizacdo dos leitos

INDICADOR: epidemiologia Hospitalar desenvolvida

PROGRAMA 4: Rede Competéncia — SUS Municipal

Objetivo. Elevar o padrdo de qualidade e eficiéncia do atendimento em salde prestado a populagdo por meio
do desenvolvimento gerencial e incorporacdo tecnoldgica do Sistema Unico de Saude (SUS) na cidade -
municipio em gestdo plena do sistema municipal de saude. Este programa se articula com os eixos prioritarios 3
e 5.

Valores Propostos para o Programa no Periodo 2002 a 2005
2.002 | 2.003 2.004 2.005 Total
Recursos 58,8 60,6 63,0 66,2 248,6

AGAO 1: Produzir e disseminar informacBes sobre a situacio de salide e dos servicos de salide

META 1: Produzir e disponibilizar o painel da situagdo de saude e dos servigos de saude para a cidade e os Distritos de salde;

INDICADOR: produgdo do painel de situagdo/servicos de saude




META 2: Implantar os sistemas de informagdo SUS na SMS

INDICADOR: nlUmero de sistemas de informagdo SUS implantados

META 3: Informatizar toda a rede das Unidades de Saude e capacitar suas equipes para o uso da informacdo e informatica

INDICADOR: proporgao de informatizagdo da rede e de capacitacdo de equipes

META 4: Interligar todas as Unidades de Salde através da rede intranet.

INDICADOR: proporcdo de Unidades de Saude interligadas

AGAO 2: Implantar Sistemas Gerenciais e Mecanismos de Gest&o

META 1: Habilitar o municipio de Sdo Paulo na condicdo de gestdo plena do sistema municipal de saide do SUS

INDICADOR: habilitagdo do municipio em gestdo plena do sistema municipal

META 2: Implantar Sistemas de Custos nas unidades da rede de salide no municipio

INDICADOR: nUmero de Sistemas de Custos implantados nas Unidades da Rede

AGAO 3: Formagdo e Capacitacio dos profissionais de salide

META : Integrar os servidores que retornaram do PAS e de outras secretarias ao quadro da SMS (Projeto Re-Unir)

INDICADOR: integracdo dos servidores desenvolvida

META 2: Prover as unidades de rede de pessoal, por meio de contratacdo de 7.700 profissionais (Projeto A Gente no Lugar)

INDICADOR: numero de profissionais contratados

META 3: Requalificar os servidores da rede municipal (Projeto Quanto Melhor, Melhor)

INDICADOR: proporgao de servidores requalificados

META 4: Implantar o planejamento por objetivos e equipes na rede municipal da salde (Projeto Equipes Ddo Certo)

INDICADOR: proporgdo de planejamento por objetivos e equipes implantado

AGAO 4: Ampliacio e Melhoria da qualidade do atendimento - “Bem Cuidar”

META 1: Aprimorar o atendimento de chamadas de emergéncia, atendendo 85% das chamadas e reduzindo o tempo médio de chegada
ao local de ocorréncia em 12 minutos

INDICADOR: proporgao de chamadas de emergéncia atendidas e de tempo médio de chegada

META 2: Diminuir para 7 dias o tempo de espera para marcagao de consultas no atendimento ambulatorial

INDICADOR: nUmero de dias do tempo de espera para marcagao de consultas

META 3: Reduzir o tempo de entrega de exames laboratoriais para 3 dias.

INDICADOR: numero de dias para o tempo de entrega de exames laboratoriais

META 4: Implantar o componente municipal do Sistema Nacional de Auditoria do SUS - SNA/SUS;

INDICADOR: implantagdo do componente municipal do SNA/SUS

META 5: Garantir a melhoria do Programa Municipal de Assisténcia Farmacéutica Bésica — Dose Certa

INDICADOR: melhoria do Programa Dose Certa

PROGRAMA 5: Gestao Cidada

Objetivo: Assegurar a participacao da sociedade no desenvolvimento do SUS no municipio, por meio do
exercicio do controle social nas Unidades Prestadoras de Servicos de Saude, vinculadas ao SUS, desde as
unidades de atencdo basica até os hospitais de maior complexidade. Este programa se articula com o eixo
prioritario 6

Valores Propostos para o Programa no Periodo 2002 a 2005
2.002 2.003 2.004 2.005 | Total
Recursos 2,1 2,2 2,2 2,4 8,9

ACAO 1: Divulgar a politica de salide/gestdo da SMS junto a comunidade

META 1: Implementar o projeto de comunicagdo e difusdo das agdes e servigos de saude por meio do projeto “Falando em Saude”

INDICADOR: implementagdo do projeto Falando em Saude

META 2: Elaborar e divulgar Carta de direitos e deveres do cidaddo no SUS Sao Paulo

INDICADOR: divulgacdo da Carta de Direitos e deveres do cidaddo no SUS

AGAO 2: Desenvolvimento dos Conselhos Distritais/ Gestores de Satde

META 1: Instituir Conselhos de Saude nos 41 Distritos de Salde e cerca de 400 Conselhos nas Unidades Prestadoras de Servicos do SUS




sob gestdo do Conselho Municipal de Salde e das outras instancias da Secretaria Municipal de Saude

INDICADOR: nimero de Conselhos de Saude nos Distritos e nas Unidades de Saude implantados

META 2: Assegurar um processo de capacitacdo continuada dos conselheiros municipais de saude

INDICADOR: proporcdo de conselheiros municipais de satde capacitados




