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Apresentação 

  A Programação Anual de Saúde é o instrumento que operacionaliza as intenções expressas no Plano de Saúde.  Na Programação, são 

detalhadas – a partir dos objetivos, das diretrizes e das metas do Plano de Saúde – as ações, as metas anuais e os recursos financeiros que 

operacionalizam o respectivo plano. É importante identificar também as áreas responsáveis e as parcerias necessárias para a execução das ações, 

as quais representam o que se pretende fazer para o alcance dos objetivos.  

 São João da Baliza (também conhecida simplesmente por Baliza) é um município do estado brasileiro de Roraima, sendo o segundo 

menor (14º) em população segundo a estimativa do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatística. 

              O Município de São João da Baliza foi criado pela lei Federal nº7. 009 de 1º de Julho de 1982, com terras desmembradas do município 

de Caracaraí. 

 A sede do município de São João da Baliza está localizada a margem da BR 210 km 70 a 255 metros acima do nível do mar, encontra – se 

a 0º57”02” de latitude norte e 59º54”41” de longitude do meridiano de Greenwich ao sudeste do Estado de Roraima, com os seguintes limites e 

confrontações: 

 NORTE: Município de Caracaraí; 

 SUL: Estado do Amazonas; 

 LESTE: Município de Caroebe; 

 OESTE: Município de Rorainópolis e São Luiz. 

 O município tem uma população estimada de 8.858 habitantes, de acordo com dados da Fundação Instituto Brasileiro de Geografia e 

Estatístico – IBGE 2022. 
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 O acesso ao município de São João da Baliza é feito pela BR 174 e BR 210, a uma distancia de 570 km de Manaus e 320 km de Boa Vista 

Capital do Estado, com pista asfaltada e via aérea através do aeródromo, que não é regularizado junto às autoridades aeronáuticas. 

 O clima predominante é Tropical e Úmido com temperatura variada entre a mínima 22º à máxima 32º. Com uma estação chuvosa muito 

intensa no período de Abril ao mês de Agosto e uma estação seca de pequena duração durante o ano, com precipitações inferiores a 90 mm, mas 

suficiente para manter a vegetação exuberante da floresta. A média da temperatura anual é de 27º. 

 Possui uma população rural dividida em 10 vicinais e Vila São Luizão. Sua economia baseia-se principalmente na agricultura e pecuária. 

 Na rede de Saúde pública, São João da Baliza conta com um Hospital equipado com 20 (vintes) leitos, 01 (um) Posto de Saúde na zona 

rural – Vicinal 31, 01 (um) Centro de Saúde na zona urbana que atua fluentemente no Município com programas de controle e combate a doenças 

entomológicas e infectocontagiosas, 01 UBS – João Maia da Silva, 01 Academia de Saúde, 01 Núcleo Apoio Saúde da Família - NASF. 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



DIRETRIZES, OBJETIVOS E METAS 

PROGRAMAÇÃO ANUAL DE SAÚDE 2025 
 

DIRETRIZ 1: Fortalecer as instâncias de controle social e garantir o caráter deliberativo dos conselhos de saúde, ampliando os canais de 
interação com o usuário, com garantia de transparência e participação cidadão. 
OBJETIVO 1.1: Efetivar o controle social na administração municipal, visando garantir a participação da 
população nos processos decisórios. 

OBSERVAÇÃO 

AÇÃO INDICADOR PREVISÃO EXECUÇÃO  
Realizar Reuniões Ordinárias do Conselho 
Municipal de Saúde – CMS 

Número de reuniões 12  

Realizar Reuniões Extraordinárias e/ou 
Itinerantes Conselho Municipal de Saúde – 
CMS 
 

Número de reuniões *Conforme 
demanda 

  

Formação continuada dos conselheiros 
municipais de saúde 

Nº de conselheiros capacitados 05   

Garantir caixas de sugestões, críticas e elogios 
em todos os serviços de saúde municipal 
(Ouvidoria). 

Nº caixas implantadas 03   

Reformulação do Conselho Municipal de Saúde 
– Reunião 

Nº reformulação realizada 01   

Apoiar a Conferencia Municipal de Saúde Nº Conferência realizada 01   
Fiscalizar o cumprimento das deliberações 
para a gestão municipal. 

Proporção de deliberações 
fiscalizadas 

100%   

Analisar RAG 2024 Nº de Parecer, Resolução  01   
Analisar Prestação de Contas Quadrimestral Nº de Parecer, Resolução  03   
Analisar PAS 2025 
 
 

Nº de Parecer, Resolução  01   



DIRETRIZ 2: Aperfeiçoar e fortalecer a gestão municipal do SUS. 

OBJETIVO 2.1: Ampliar e qualificar o acesso aos serviços de saúde, em tempo adequado, atendendo aos princípios e diretrizes do 
SUS, com foco na humanização, equidade e no atendimento das necessidades de saúde, aprimorando a política de Atenção Básica,  

 
OBSERVAÇÃO 

RESPONSÁVEL AÇÃO INDICADOR PREVISÃO EXECUÇÃO  
 
 
 
GESTÃO/SEMSA 

Atender demandas da rede municipal de 
saúde com fornecimento de material de 
consumo, expediente e outros, para o bom 
funcionamento e prestação de serviços ao 
público. 

Proporção de atendimento das 
demandas de aquisição de 
material de consumo na Rede 
Municipal de Saúde. 

 
 
70% 

  

 
GESTÃO/SEMSA 

Atender demandas da rede municipal de 
saúde com fornecimento manutenção e 
serviços diversos e outros 

Proporção de atendimento das 
demandas de manutenção e 
serviços na Rede Municipal de 
Saúde. 

 
 
70% 

  

 
GESTÃO/SEMSA
  

 
Ampliar UBS Nelson Dias 

Número de unidades de saúde 
ampliadas e construída 

 
01 

  

 
GESTÃO/SEMSA 

Reformar Unidade de Saúde (João Maia) Número de unidades de saúde 
reformada 

 
01 

  

 
GESTÃO/SEMSA 

Implantação do serviço - eletrocardiograma 
 

Serviço Implantado Dezembro 
2025 

  

 
GESTÃO/SEMSA 

Implantação Centro Especialidades 
(fisioterapia, psicologia, nutrição, etc... 

Número de Centro Especialidade 
Implantado 

 
01 

  

GESTÃO/SEMSA Aquisição de 01 uma ambulância traçada p/ 
UBS Nelson Dias – Vicinal 31 

Número de ambulância adquirida 01  
 

 

GESTÃO/SEMSA Implantação do serviço de coleta de 
exames/ Laboratório Municipal de Análises 
Clínicas 

Serviço Implantado Dezembro 
2025 

  

GESTÃO/SEMSA Reorganização e expansão do serviço de 
TELEMEDICINA  

 

Serviço Implantado ( Posto Saúde 
Nelson, Centro Saúde Noeme) 

Dezembro 
2025 

  



GESTÃO/SEMSA Realização Processo Seletivo Saúde 

 

Processo Seletivo realizado Abril 2025   

GESTÃO/SEMSA Implementação / reorganização do serviço 
Regulação municipal 

Serviço reorganizado Dezembro 
2025 

  

GESTÃO/SEMSA Expansão de pontos para exame COVID e 
arboviroses 

Pontos expandidos (Centro saúde 
Noeme e Posto Saúde Nelson) 

   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

DIRETRIZ 3: Ampliar e qualificar o acesso aos serviços de saúde de qualidade, em tempo adequado, com ênfase na humanização, equidade 
e no atendimento das necessidades de saúde, aprimorando a política de atenção básica, especializada, ambulatorial e hospitalar, e 
garantindo o acesso a medicamentos no âmbito do SUS. 
OBJETIVO 3.1: Ampliar a cobertura da estratégia de saúde da família em 100%  OBSERVAÇÃO 

RESPONSÁVEL AÇÃO INDICADOR PREVISÃO EXECUTADO  
SAB Implantar novas Equipes de Atenção Primária 

priorizando áreas de vazio assistencial e 
maior vulnerabilidade. 

Cobertura populacional 
estimada pelas equipes de 
Atenção Básica 

01 
 

 

 Realizar no mínimo  02 ação anual de saúde 
em área rural do município. 

Nº de Ações de saúde em 
área rural realizadas no 
ano 

02 
 

 

 Monitorar as Equipes de Saúde em relação ao 
desempenho dos indicadores de qualidade ( 
Previne Brasil) 

Monitorar os indicadores 
de qualidade ( PREVINE). 

100%  
 

Nova meta Previne 
Brasil 

 Avaliar periodicamente os indicadores de 
saúde qualidade/ Previne Brasil. 

Nº de avaliações realizadas 02   

 Monitorar ações e indicadores das ESF. Nº ações monitoradas 06  De 2/2 meses 
 Realizar o repasse do recurso de pagamento 

por desempenho às equipes de saúde de 
acordo com o alcance dos indicadores. 

Repasse realizado 12   

   Atender os educandos pelo Programa Saúde 
na Escola – PSE 

Proporção educandos no 
PSE 

70% 
1.000 

 
 

 

 Aumentar o percentual de cobertura de 
acompanhamento das condicionalidades de 
saúde do Programa Bolsa Família. 

Cobertura de 
acompanhamento das 
condicionalidades de saúde 
do Programa Bolsa Família. 

85%  
 

 

 Aumentar percentual de ação coletiva de 
escovação dental supervisionada 

Média da ação coletiva de 
escovação dental 
supervisionada. 

3% 
 

 

 Realizar escovação bucal supervisionada, em Nº de escovações realizada 1.000   



ações realizadas nas escolas 
  Reduzir o percentual de exodontia em relação 

aos procedimentos preventivos e curativos 
Proporção de exodontia em 
relação aos procedimentos. 

3% 
 

 

 Realizar visitas domiciliares pelos ACS 
incentivando a busca ativa, promoção do 
autocuidado, identificação e encaminhamento 
de situações de risco e vulnerabilidade. 

Número de visitas 
realizadas pelo ACS. 

40.000  Memória de 
cálculo: Considere 
o NÚMERO DE 08 
visitas domiciliares 
por dia realizadas 
pelo ACS (V).  
V= 8 visitas diárias 
X 20 dias úteis X 
QTD de ACS x 11 
meses 

 Acompanhar e monitorar a execução das 
atividades do ACS. 

Monitoramento realizado 03  Quadrimestral 

 Monitorar a realização da busca ativa das 
gestantes faltosas do Pré-Natal pelo ACS. 

Nº de busca ativa realizada 12   

 Realizar captação precoce das gestantes até o 
primeiro trimestre 

Percentual de captação 
precoce 

45%   

 Realizar ações de acompanhamento das 
condicionalidades do bolsa família. 

Nº de ações realizadas 02   

 

 

 

 

 

 



 

OBJETIVO 3.2: Fortalecer e ampliar as ações de prevenção, detecção precoce e tratamento oportuno do câncer de mama e 
do colo de útero.  

OBSERVAÇÃO 

RESPONSÁVEL AÇÃO INDICADOR PREVISÃO EXECUÇÃO   
SAB Ampliar razão de exames de 

mamografia em mulheres de 50 a 69 
anos de idade 

Razão de exames de mamografia de 
rastreamento realizados em 
mulheres de 50 a 69 anos e 
população da mesma faixa Etária. 

0,30 
 

 

 Ampliar a razão de mulheres na faixa 
etária entre 25 a 64 anos com um 
exame citopatológico a cada 3 anos. 

Razão de exames citológicos do colo 
do útero em mulheres de 25 a 64 
anos e a população da mesma faixa 
etária. 

0,40 
 

 

 Definir meta por equipe para a 
solicitação da mamografia em 
mulheres na faixa etária prioritária 
por ESF. 

Meta definida J.MAIA: 700 
NELSON: 300 
NOEME: 700 

  

 Definir meta por equipe para a 
realização do exame de 
citopatológico em mulheres na faixa 
etária prioritária por ESF. 

Meta definida J.MAIA: 621 
NELSON: 261 
NOEME: 600 

  

 

 

 

 

 

 



OBJETIVO 3.3: Ampliar a cobertura da estratégia de saúde da família / Indicadores de qualidade - Previne Brasil  OBSERVAÇÃO 

RESPONSÁVEL AÇÃO INDICADOR PREVISÃO EXECUTADO  
SAB Manter regularidade na atualização dos 

cadastros visando alcance da 
meta/indicadores 

Quantidade de cadastros ativos 6.000   

 Realizar monitoramento do vínculo e 
acompanhamento dos cidadãos 

Quantidade de cidadãos com vínculo e 
acompanhamento atualizados 

Score 
estabelecido ( 
MS) 

  

  
Captação de gestantes até 12ª semana 

Proporção gestantes c/ 6 consultas 
Pré-natal realizadas, primeira consulta 
até 12ª semana 

45%   

 Realizar testes rápidos (HIV, Sífilis e Hepatites) 
em gestantes conforme preconiza MS 

Proporção gestantes c/ realização de 
exames p/ HIV e SIFÍLIS 

60%   

 Realizar cobertura vacinal da poliomielite e 
Pentavalente 

Cobertura vacinal de poliomielite e 
Pentavalente realizada em menores de 
1 ano 

95%   

 Ofertar consulta odontológica durante a 
gestação 

Proporção gestantes c/ atendimento 
odontológico realizado 

60%   

  
Acompanhar pacientes Hiperdia 

Percentual de pessoas hipertensas c/ 
pressão arterial aferida em cada 
semestre/ solicitação de exame 
Hemoglobina Glicada (diabéticos) 

50%   

   
Realizar coleta de exame citopatologico 

Proporção exames citopatológico do 
colo do útero realizados na faixa etária 
24 a 65 anos 

40%   

 Realizar o repasse do recurso de pagamento 
por desempenho de qualidade (mensal e 
adicional anual) às equipes de saúde de acordo 
com o alcance dos indicadores. 
 
 
 
 
 

Pagamento realizado 13  Mensal e uma 
parcela única 
anual ( 
adicional) 



DIRETRIZ 4: Aprimorar as redes de atenção e promover o cuidado integral às pessoas nos vários ciclos de vida (criança, adolescente, 
jovem, adulto e idoso), considerando as questões de gênero e das populações em situação de vulnerabilidade social, na atenção básica, nas 
redes temáticas e nas redes de atenção nas regiões de saúde.  
OBJETIVO 4.1: Organizar a Rede de Atenção à Saúde Materna e Infantil para garantir acesso, acolhimento e resolutividade. 
  

OBSERVAÇÃO 

RESPONSÁVEL META INDICADOR PREVISÃO EXECUTADO  
 Ampliar para 60% a proporção 

de parto normal  

Proporção de parto normal no SUS 
e na saúde suplementar 

60%   

 Aumentar para 70% a proporção 
de nascidos vivos de mães com 
no mínimo 6 ou mais consultas 
de pré-natal 

Proporção de nascidos vivos de 
mães com 6 ou mais consultas de 
pré natal. 

70%   

 Reduzir para 30% o índice de 
gravidez na adolescência 

Proporção de gravidez na 
adolescência entre as faixas 
etárias 10 a 19 anos 

30%   

  
 
Ampliar para 90% a cobertura de 
Triagem neonatal (teste do 
pezinho) nos primeiros 30 dias 
de vida. 
 
 
 
 
 
 
  

 
 
Proporção de coletas de teste do 
pezinho nos primeiros 30 dias de 
vida da Criança. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  

 
 
90% 

  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



DIRETRIZ 5: Manutenção e desenvolvimento das ações de atenção especializada em saúde continuadas, através da prestação de 
atendimento ambulatorial e hospitalar de Média e Alta Complexidade  
OBJETIVO 5.1:. Aprimorar as redes de atenção a saúde com ênfase na articulação da Rede de Urgência e 
Emergência, Rede Cegonha, Rede atenção Psicossocial, Rede de cuidado a pessoa com deficiência, rede de atenção 
a pessoa com doenças não transmissíveis.  

OBSERVAÇÃO 

RESPONSÁVEL AÇÃO INDICADOR PREVISÃO EXECUTADO  
SAE Realizar no mínimo 85% 

do atendimento pré-
hospitalar pelo SAMU 
dentro do tempo 
resposta 

Proporção de atendimentos 
pré-hospitalar do SAMU 
dentro do tempo– resposta 
preconizado 

85% 
 

 

 Reduzir a taxa de 
mortalidade prematura 
(de 30 a 69 anos) pelo 
conjunto das quatro 
principais doenças 
crônicas não 
transmissíveis em 2% 
em relação a taxa 
alcançada no ano 
anterior. 

Taxa de mortalidade 
prematura (de 30 a 69 anos) 
pelo conjunto das quatro 
principais doenças crônicas 
não transmissíveis (DCNT – 
doenças do aparelho 
circulatório, câncer, diabetes 
e doenças respiratórias 
crônicas). 

2%   

 Cadastrar 01(um) Polo 
da Academia da Saúde  

Nº de academia cadastrada 01 
 

  

 

 

 

 

 



 

 

DIRETRIZ 6: Garantia da assistência farmacêutica no âmbito do SUS  

OBJETIVO 6.1: Fornecer Medicamentos para as áreas fins para a realização de ações de prevenção, diagnostico, tratamento 
e reabilitação dos pacientes do Município de São João da Baliza.  

OBSERVAÇÃO 

RESPONSÁVEL AÇÃO INDICADOR PREVISÃO EXECUTADO  
 Aumentar para 90% a cobertura de 

medicamentos na Farmácia 
Municipal - REMUME 

Percentual de cobertura de 
medicamentos das Farmácia 
Municipal – REMUME 

90%  
 

 

 Capacitar servidores envolvidos na 
Assistência Farmacêutica quanto ao 
recebimento, transporte, 
armazenamento e dispensação de 
medicamentos 

N de servidores capacitados  02   

  Realizar aquisição de 
medicamentos pertencentes à 
Relação Municipal de 
Medicamentos Essenciais - 
REMUME vigente 

Nº de itens adquiridos 157* itens 
 

  

 Atualizar Relação Municipal de 
Medicamentos Essenciais – 
REMUME 

REMUME atualizada 01   

 

 

 

 



 

DIRETRIZ 7: Reduzir e prevenir os riscos e agravos à saúde da população, por meio das ações de vigilância, promoção e proteção, com foco 
na prevenção de doenças crônicas não transmissíveis, acidentes e violências, no controle das doenças transmissíveis e na promoção do 
envelhecimento saudável.  
OBJETIVO 7.1: Fortalecer e implementar o desenvolvimento das ações de vigilância em saúde.  OBSERVAÇÃO 

RESPONSÁVEL AÇÃO INDICADOR PREVISÃO EXECUTADO  
 Reduzir em 2% a incidência de sífilis 

congênita em ao alcançado ao ano anterior 
Números de casos de sífilis 
congênita em menores de 1 ano de 
idade 

2%   

 Alcançar em pelo menos 95% a cobertura 
das vacinas selecionadas do Calendário 
Nacional de Vacinação para crianças 
menores de 2 anos de idade (Pentavalente- 
3ª dose; Pneumocócica 10 valente - 2ª dose; 
Poliomielite-3ª dose; Tríplice Viral-1ª dose) 
com cobertura vacinal preconizada 

Proporção de vacinas selecionadas 
no CNV para crianças < 2 ANOS 

95%   

 Aumentar para 85% a proporção de cura de 
casos novos de tuberculose pulmonar com 
confirmação laboratorial 

Proporção de cura de casos novos de 
tuberculose pulmonar bacilífera. 

85%   

 Aumentar para 70% dos contatos dos casos 
Novos de tuberculose pulmonar com 
confirmação laboratorial examinados. 

Proporção de contatos de casos 
novos de tuberculose pulmonar com 
confirmação laboratorial 

70%   

 Realizar no mínimo 95% de exame anti-HIV 
para os casos novos de tuberculose. 

Proporção de exame anti-HIV 
realizados entre os casos novos de 
tuberculose. 

95%   

 Encerrar no mínimo 80% dos casos de 
doenças de notificação compulsória 
imediata (DNCI) em até 60 dias após 
notificação. 

Proporção de casos de doenças de 
notificação compulsória imediata 
(DNCI) encerradas em até 60 dias 
após notificação 

80%   

 Preencher no mínimo 90% com o campo 
“ocupação” nas fichas de notificações 

Proporção de notificações com o 
campo “ocupação” preenchido. 

90%   



relacionado ao trabalho”. 
 Identificar no mínimo 1 caso de HIV em 

menores de 5 anos. 
Número de casos novos de AIDS em 
menores de 5 anos. 

01   

 Realizar 70% de ações realizadas de 
Vigilância Sanitária consideradas 
necessárias nos 06(seis) principais grupos 
de ações. 

Percentual de ações realizadas de 
Vigilância Sanitária consideradas 
necessárias nos 06(seis) principais 
grupos de ações. 

70%   

 Curar 75% dos casos novos de hanseníase 
diagnosticados nos anos das coortes. 

Proporção de cura dos casos novos 
de hanseníase diagnosticados nos 
anos das coortes. 

75%   

 Examinar 80% dos contatos 
intradomiciliares de casos novos de 
hanseníase nos anos das coortes. 

Proporção de contatos 
intradomiciliares de casos novos de 
hanseníase examinados 

80%   

 Manter serviço do Programa Leishmaniose 
em funcionamento 

Programa Leishmaniose em 
funcionamento 

01   

 Manter serviço do Laboratório de Revisão 
da Malária em funcionamento 

Laboratório de Revisão da Malária 
em funcionamento 

01   

 Manter em no mínimo 80% a cobertura de 
cães vacinados na campanha de vacinação 
antirrábica canina. 

Proporção de cães vacinados na 
campanha de vacinação antirrábica 
canina. 

80% 
839 

  

 Reduzir a ocorrência de casos autóctones de 
malária em relação ao alcançado no ano 
anterior. 

Número de casos autóctones de 
Malária 

< 108   

 Manter abaixo de 01 o número de óbitos por 
dengue no ano. 

Número absoluto de óbitos por 
dengue no ano. 

0   

 Realizar os 6 ciclos preconizados pelo 
Ministério da Saúde, com cobertura de 80% 
de imóveis visitados para controle vetorial 
da dengue. 

Número de ciclos que atingiram 
mínimo de 80% de cobertura de 
imóveis visitados para controle 
vetorial da dengue 

06   

 Realizar no mínimo análise de 75% das 
amostras de água para consumo humano 
quanto aos parâmetros coliformes totais, 

Proporção de análises realizadas em 
amostras de água para consumo 
humano quanto aos parâmetros 

75% 
108 

  



cloro residual livre e turbidez coliformes totais, cloro residual livre 
e turbidez. 

 

OBJETIVO 7.2: Financiamento de ações e serviços públicos de saúde compreendidos por ações de atenção básica, 
vigilância, média e alta complexidade, bem como aquisição e distribuição de medicamentos e insumos, aquisição de 
equipamentos, contratação de serviços de saúde, contratação temporária de pessoal, divulgação de informações à 
população, bem como outras despesas necessárias para o enfrentamento do Coronavírus.  

OBSERVAÇÃO 

RESPONSÁVEL META INDICADOR PREVISÃO EXECUTADO  
 Mante estrutura de 01 Unidade Básica de Saúde 

para atendimento de casos de COVID-19.  

Nº de UBS para 
atendimento de casos de 
COVID – 19 

01 
 

  

 Ampliar a aquisição e distribuição de 
medicamentos e insumos para enfrentamento 
do COVID-19.  

Percentual de aquisição 
de medicamentos e 
insumos  

95% 
 

  

 Assegurar força de trabalho tecnicamente 
habilitada para atuar no enfrentamento a 
COVID-19, tanto nas unidades da Rede 
Municipal de Saúde, quanto em iniciativas de 
parcerias que envolvam a Prefeitura Municipal. 

Nº de Pessoas 
Selecionadas 

01  Assegurar no mínimo 
01 profissional para 
trabalhar no 
enfrentamento ao 
COVID – 19. 

 Manter abaixo de 12% da população (IBGE 
2020), os casos confirmados por COVID 19. 

Nº de casos confirmados < 34   

 

 

 

 

 

 



 

DIRETRIZ 8: Fortalecimento da Saúde Mental, com ênfase no enfrentamento da dependência de crack e outras drogas. 

OBJETIVO 8.1: Ampliar o acesso a atenção psicossocial da população em geral, de forma articulada com os demais 

pontos de atenção em saúde e outros pontos intersetoriais. 

OBSERVAÇÃO 

RESPONSÁVEL META INDICADOR PREVISÃO EXECUTADO  
 1. Garantir 100% o acesso e a 

qualificação/diversificação do tratamento da 

população com sofrimento ou transtorno mental e 

com necessidades decorrentes do uso de crack, álcool 

e outras drogas nos CAPS. 

       - 100%   

 2. Implantar Centro de Atenção Psicossocial (CAPS) 

Regional. 

CAPS 
Implantado 

1   

 3. Implantar protocolos de atendimento à Saúde 

Mental. 

Protocolos 
Implantados 

1   

 

 

 

 

 

 

 

 



OBJETIVO : Ampliar o acesso à atenção psicossocial da população em geral; garantir reabilitação dos munícipes através 

da fisioterapia, de forma articulada com os demais pontos de atenção em saúde e outros pontos intersetoriais, através do  

( e- MULTI). 

OBSERVAÇÃO 

RESPONSÁVEL META INDICADOR PREVISÃO EXECUTADO  
 1.Execução do projeto através de grupos (idosos, 

grávidas, crianças, etc...). 

 

Projeto 
executado 02 

  

 2.Expansão dos serviços psicossocial nas Escolas 

Municipais e Estaduais 

 

Serviço 
executado 01 

  

 3.Maio Laranja – Mês alusivo ao Combate 

Exploração Sexual Infantil 

 

Projeto 
Executado 01 

  

 4.SETEMBRO AMARELO- Mobilização de toda a 

equipe de saúde e população em geral, com 

distribuição de panfleto, palestras nas Escolas e 

postos de saúde. 

Projeto 
executado 

01 

  

 5.Ações de matriciamento / atendimentos realizados 

com Psicóloga 

Atendimentos 
realizados 200 

  

 
6. Ações /atendimento com Educador Físico 

Atendimentos 
realizados 

02 grupos 
  

 
7. Ações /atendimento com Assistente Social 

Atendimentos 
realizados 

- 
  

 8.Ações de matriciamento/ atendimentos realizados 

com fisioterapeuta  

Atendimentos 
realizados 200 

  

 9. Implementação - Projeto c/ atividade física p/ 

crianças 

Projeto 
executado 02 

 *Grupos 

 10.Reativar piscina (Vila Olímpica) p/ hidroterapia c/ 

idosos e gestantes 

Piscina reativada 
02 

 *Grupos 

 



DIRETRIZ 9:  Implementar a atuação, cobertura e infraestrutura das equipes de saúde bucal nas Unidades Básicas de Saúde da zona urbana e 

rural, fortalecendo as ações e atenção, promoção, proteção e apoio à saúde bucal, voltadas para crianças (saúde do escolar), adolescentes, adultos, 

grávidas e idosos  
OBJETIVO 9.1:   OBSERVAÇÃO 

RESPONSÁVEL AÇÃO INDICADOR PREVISÃO EXECUTADO  
 1.Ação coletiva de exame bucal com 

finalidade epidemiológica (escolas). 

 

Quantidade de ação realizadas 01 
 

 

 2.Realizar escovação bucal 

supervisionada, em ações 

realizadas nas escolas. 
 

Quantidade alunos atendidos 1.000   

 3.Realizar aplicação de flúor 

(Escolas ). 

Quantidade alunos atendidos 1.000   

 4.Reduzir o percentual de 

exodontia em relação aos 

procedimentos preventivos e 

curativos 
 

Redução em 3% percentual 
exodontias em relação ao ano 
anterior 

3%   

 5.Proporção de gestantes com 

atendimento odontológico 

realizado 

 

Proporção de gestantes com 

atendimento odontológico 

realizado 

60%   

 

 

 



FINANCEIRO 


