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PROGRAMAÇÃO ANUAL DE SAÚDE - PAS
(ANO)
CIDADE
ANO 
IDENTIFICAÇÃO MUNICIPAL

	                             Informações Territoriais

	UF:
	

	Município:
	

	Área (Km²):
	

	População (Hab):
	

	Densidade Populacional (Hab/Km²):
	

	Região de Saúde:
	

	Secretaria de Saúde

	Nome do Órgão:
	

	Número CNES:
	

	CNPJ:
	

	Endereço: 
	

	E-mail: 
	

	Telefone:
	

	Informações da Gestão

	Governador (a):
	

	Secretário (a) de Saúde em Exercício:
	

	E-mail do Secretário (a):
	

	Telefone do Secretário (a):
	

	 Fundo de Saúde

	Lei de criação do FMS:
	

	Data de Criação:
	

	CNPJ:
	

	Natureza Jurídica:
	

	Nome do Gestor do Fundo:
	

	Conselho de Saúde

	Instrumento legal de criação:
	

	Endereço/CEP
	

	E-mail:
	

	Telefone:
	

	Nome do Presidente:
	

	Número de Conselheiros por segmento:
	Usuários:                    Governo:     

Trabalhadores:           Prestadores:


APRESENTAÇÃO/ INTRODUÇÃO
O Governo Municipal de XXXX, por intermédio da Secretaria Municipal de Saúde, apresenta a Programação Anual de Saúde (PAS)  2018 ou 2019, no intuito de apresentar o planejamento das principais ações da saúde da gestão municipal para o exercício.

A PAS é o desdobramento anual do Plano de Saúde, e está regulamentada pelo Art. 4º, da Portaria nº 2.135, de 25 de setembro de 2013, que versa: a PAS é o instrumento que operacionaliza as intenções expressas no Plano de Saúde e tem por objetivo anualizar as metas e as ações do Plano e prever a alocação dos recursos orçamentários a serem executados. 

O documento está assim estruturado: DIRETRIZES, OBJETIVOS METAS E INDICADORES ANUAIS e as PRINCIPAIS AÇÕES PARA O EXERCÍCIO E O   DEMONSTRATIVO DA PROGRAMAÇÃO DE DESPESAS COM SAÚDE FOR SUBFUNÇÃO, NATUREZA E FONTE.
O presente documento foi elaborado a partir da consolidação de relatórios das áreas técnicas, onde foram destacadas as metas e as principais ações a serem executadas na saúde. 

O Governo Municipal de XXXXX, sob a coordenação da SEMSA, apresenta a PAS 2018 ou 2019 para apreciação e deliberação do Conselho Municipal de Saúde para cumprimento à legislação vigente do SUS.
PROGRAMAÇÃO ANUAL DE SAÚDE – 2018 ou 2019
DIRETRIZES, OBJETIVOS, METAS E INDICADORES E AS AÇÕES ANUAIS

	DIRETRIZ 1 – Garantia do acesso da população aos serviços de saúde, em tempo adequado, com ênfase na humanização, equidade e no atendimento das necessidades de saúde, mediante o aprimoramento da política de atenção básica.

	OBJETIVO 1 - Ampliar e qualificar o acesso da população às ações e serviços de saúde básicos no município.

	DESCRIÇÃO DA META
	INDICADOR
	INDICADOR 

(LINHA BASE) 

ÚLTIMO RESULTADO DO INDICADOR
	UNIDADE DE MEDIDA
	META ANUAL
	VINCULAÇÃO DA META A UMA OU MAIS SUBFUNÇÕES ORÇAMENTÁRIAS

	
	
	VALOR (resultado) 
	ANO
	
	
	

	Aumentar o percentual de cobertura populacional das equipes de atenção básica.
	Indicador Pacto Interfederativo -Cobertura populacional estimada pelas equipes de atenção básica.          
	
	2017
	Percentual
	
	301 Atenção Básica

	Aumentar o percentual de cobertura populacional das equipes básicas de saúde bucal.
	Indicador Pacto Interfederativo -Cobertura populacional estimada pelas equipes básicas de saúde bucal na atenção básica.
	
	2017
	Percentual
	
	301 Atenção Básica

	Aumentar o percentual de cobertura de acompanhamento das condicionalidades de Saúde do Programa Bolsa Família (PBF).
	Indicador Pacto Interfederativo -Cobertura de acompanhamento das condicionalidades de saúde do Programa Bolsa Família (PBF)
	
	2017
	Percentual
	
	306 Alimentação e Nutrição




	AÇÕES ANUAIS
	ÁREA TÉCNICA RESPONSÁVEL

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	


	DIRETRIZ 2 – Aprimoramento da Rede de Atenção às Urgências e Emergências, com ênfase no Serviço de Pronto Atendimento da unidade hospitalar e implantação dos Serviços de Atendimento Móvel de Urgência (SAMU), articulada às outras redes de atenção. 

	OBJETIVO 2.1 – Qualificar e estruturar a Rede de Atenção às Urgências e Emergências.

	DESCRIÇÃO DA META
	INDICADOR
	INDICADOR 

(LINHA BASE) 

ÚLTIMO RESULTADO DO INDICADOR
	UNIDADE DE MEDIDA
	META ANUAL
	VINCULAÇÃO DA META A UMA OU MAIS SUBFUNÇÕES ORÇAMENTÁRIAS

	
	
	VALOR (resultado) 
	ANO
	
	
	

	Qualificar e estruturar o serviço de pronto atendimento na unidade hospitalar. 
	Pronto atendimento estruturado.
	
	2017
	Número 
	
	302 Assistência Ambulatorial e Hospitalar  

	Implantar o SAMU.
	SAMU implantado e em funcionamento.
	
	2017
	Número 
	
	302 Assistência Ambulatorial e Hospitalar  


	AÇÕES ANUAIS
	ÁREA TÉCNICA RESPONSÁVEL

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	


	DIRETRIZ 3 – Promoção da Atenção Integral à Saúde da Criança e da Mulher e Fortalecimento da Rede Materno Infantil, com ênfase na qualidade da assistência do pré-natal, parto e nascimento. 

	OBJETIVO 3.1 – Ampliar e qualificar o acesso da população às ações e serviços na rede de atenção à saúde materna e infantil. 

	OBJETIVO 3.2 – Implantar e/ou implementar ações de prevenção, detecção precoce e tratamento oportuno do câncer de mama.

	OBJETIVO 3.3 – Implantar e/ou implementar ações de prevenção, detecção precoce e tratamento oportuno do câncer do colo do útero.

	DESCRIÇÃO DA META
	INDICADOR
	INDICADOR 

(LINHA BASE) 

ÚLTIMO RESULTADO DO INDICADOR
	UNIDADE DE MEDIDA
	META ANUAL
	VINCULAÇÃO DA META A UMA OU MAIS SUBFUNÇÕES ORÇAMENTÁRIAS

	
	
	VALOR (resultado) 
	ANO
	
	
	

	Reduzir a incidência de sífilis congênita.
	Indicador Pacto Interfederativo -Número de casos novos de sífilis congênita em menores de um ano de idade.
	
	2017
	Número
	
	301 Atenção Básica
302 Assistência Ambulatorial e Hospitalar

	Aumentar o percentual de parto normal.
	Indicador Pacto Interfederativo -Proporção de parto normal no SUS e na Saúde Suplementar.
	
	2017
	Percentual
	
	301 Atenção Básica
302 Assistência Ambulatorial e Hospitalar

	Diminuir a proporção de gravidez na adolescência.
	Indicador Pacto Interfederativo -Proporção de gravidez na adolescência entre as faixas etárias de 10 a 19 anos.
	
	2017
	Percentual
	
	301 Atenção Básica
302 Assistência Ambulatorial e Hospitalar

	Reduzir a taxa de mortalidade infantil.
	Indicador Pacto Interfederativo -Taxa de mortalidade infantil.
	
	2017
	Número ou

Taxa
	
	301 Atenção Básica
302 Assistência Ambulatorial e Hospitalar

	Reduzir o número de óbitos maternos.
	Indicador Pacto Interfederativo -Número de óbitos maternos em determinado período e local de residência.
	
	2017
	Número 
	
	301 Atenção Básica
302 Assistência Ambulatorial e Hospitalar

	Ampliar a razão de mulheres na faixa etária de 25 a 64 anos com um exame citopatológico a cada três anos.
	Indicador Pacto Interfederativo -Razão de exames citopatológicos do colo do útero em mulheres de 25 a 64 anos na população residente de determinado local e população da mesma faixa etária.
	
	2017
	Razão
	
	301 Atenção Básica


	Ampliar a razão de exames de mamografia em mulheres de 50 a 69 anos de idade.
	Indicador Pacto Interfederativo -Razão de exames de mamografia de rastreamento realizados em mulheres de 50 a 69 anos na população residente de determinado local e população da mesma faixa etária.
	
	2017
	Razão
	
	302 Assistência Ambulatorial e Hospitalar


	AÇÕES ANUAIS
	ÁREA TÉCNICA RESPONSÁVEL

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	


	DIRETRIZ 4 – Fortalecimento da Rede de Atenção Psicossocial, com ênfase nas ações de promoção, prevenção e cuidado dos transtornos mentais e nas ações de enfrentamento da dependência de crack, álcool e outras drogas.

	OBJETIVO 4.1 – Ampliar e qualificar o acesso da população às ações e serviços na Rede de Atenção Psicossocial, em articulação com outros pontos intersetoriais.

	DESCRIÇÃO DA META
	INDICADOR
	INDICADOR 

(LINHA BASE) 

ÚLTIMO RESULTADO DO INDICADOR
	UNIDADE DE MEDIDA
	META ANUAL
	VINCULAÇÃO DA META A UMA OU MAIS SUBFUNÇÕES ORÇAMENTÁRIAS

	
	
	VALOR (resultado) 
	ANO
	
	
	

	Aumentar as Ações de Matriciamento realizadas por Centro de Atenção Psicossocial (CAPS) com equipes de Atenção Básica.
	Indicador Pacto Interfederativo -Ações de Matriciamento sistemático realizadas por CAPS com equipes de Atenção Básica.
	
	2017
	Percentual
	
	301 Atenção Básica

	Implementar e ou Implantar o CAPS.
	CAPS implantado e em funcionamento
	
	2017
	Número
	
	302 Assistência Ambulatorial e Hospitalar


	AÇÕES ANUAIS
	ÁREA TÉCNICA RESPONSÁVEL

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	


	DIRETRIZ 5 – Promoção da Atenção Integral à Saúde da Pessoa Idosa com estímulo ao envelhecimento ativo e Aprimoramento da Rede de Atenção à Saúde das Pessoas com Doenças Crônicas, fortalecendo as ações voltadas aos portadores de doenças crônicas não transmissíveis (DCNT).

	OBJETIVO 5.1 – Ampliar e qualificar o acesso aos serviços na Rede de Atenção à Saúde das Pessoas com Doenças Crônicas (doenças do aparelho circulatório, respiratórias crônicas, câncer e diabetes).

	DESCRIÇÃO DA META
	INDICADOR
	INDICADOR 

(LINHA BASE) 

ÚLTIMO RESULTADO DO INDICADOR
	UNIDADE DE MEDIDA
	META ANUAL
	VINCULAÇÃO DA META A UMA OU MAIS SUBFUNÇÕES ORÇAMENTÁRIAS

	
	
	VALOR (resultado) 
	ANO
	
	
	

	Reduzir a mortalidade prematura por doenças crônicas não transmissíveis (doenças do aparelho circulatório, respiratórias crônicas, câncer e diabetes).
	Indicador Pacto Interfederativo - Mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das quatro principais DCNT (doenças do aparelho circulatório, respiratórias crônicas, câncer e diabetes).
	
	2017
	Número
	
	301 Atenção Básica
302 Assistência Ambulatorial e Hospitalar


	AÇÕES ANUAIS
	ÁREA TÉCNICA RESPONSÁVEL

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	


	DIRETRIZ 6 – Redução dos riscos e agravos à saúde da população, por meio das ações de promoção e vigilância em saúde.

	OBJETIVO 6.1 – Fortalecer as ações e serviços de promoção e proteção à saúde, mediante ações integradas das vigilâncias epidemiológica, sanitária e ambiental.

	DESCRIÇÃO DA META
	INDICADOR
	INDICADOR 

(LINHA BASE) 

ÚLTIMO RESULTADO DO INDICADOR
	UNIDADE DE MEDIDA
	META ANUAL
	VINCULAÇÃO DA META A UMA OU MAIS SUBFUNÇÕES ORÇAMENTÁRIAS

	
	
	VALOR (resultado) 
	ANO
	
	
	

	Aumentar a investigação dos óbitos de mulheres em idade fértil (MIF).
	Indicador Pacto Interfederativo - Proporção de óbitos de mulheres em idade fértil (10 a 49 anos) investigados.
	
	2017
	Percentual
	
	305 Vigilância Epidemiológica

	Aumentar a proporção de registro de óbitos com causa básica definida.
	Indicador Pacto Interfederativo - Proporção de registro de óbitos com causa básica definida.
	
	2017
	Percentual
	
	305 Vigilância Epidemiológica

	Alcançar, nacionalmente, em pelo menos 75% dos municípios, as coberturas vacinais adequadas do Calendário Básico de Vacinação da Criança.
	Indicador Pacto Interfederativo - Proporção de vacinas selecionadas do Calendário Nacional de Vacinação para crianças menores de dois anos de idade – Pentavalente 3ª dose, Pneumocócica10-valente 2ª dose, Poliomielite 3ª dose e Tríplice viral 1ª dose – com cobertura vacinal preconizada.
	
	2017
	Percentual
	
	305 Vigilância Epidemiológica

	Aumentar os registros de Doença de Notificação Compulsória Imediata -DNCI, encerrados dentro de 60 dias a partir da data de notificação.
	Indicador Pacto Interfederativo - Proporção de casos de doenças de notificação compulsória imediata (DNCI) encerrados em até 60 dias após notificação.
	
	2017
	Percentual
	
	305 Vigilância Epidemiológica

	Aumentar a proporção de cura dos casos novos de hanseníase nos anos das coortes.
	Indicador Pacto Interfederativo - Proporção de cura dos casos novos de hanseníase diagnosticados nos anos das coortes.
	
	2017
	Percentual
	
	305 Vigilância Epidemiológica

	Reduzir a transmissão da málaria.
	Indicador Pacto Interfederativo - Número de Casos Autóctones de Malária.
	
	2017
	Número
	
	305 Vigilância Epidemiológica

	Reduzir a incidência de AIDS em menores de cinco anos.
	Indicador Pacto Interfederativo -Número de casos novos de AIDS em menores de cinco anos.
	
	2017
	Número 
	
	305 Vigilância Epidemiológica

	Ampliar a proporção de análises realizadas em amostras de água para consumo humano, quanto aos parâmetros coliformes totais, cloro residual livre e turbidez.
	Indicador Pacto Interfederativo - Proporção de análises realizadas em amostras de água para consumo humano quanto aos parâmetros coliformes totais, cloro residual livre e turbidez.
	
	2017
	Percentual
	
	305 Vigilância Epidemiológica

	Ampliar o % de municípios que realizam no mínimo 6 grupos de ações de Vigilância Sanitária, consideradas necessárias.
	Indicador Pacto Interfederativo - Percentual de municípios que realizam no mínimo seis grupos de ações de Vigilância Sanitária, consideradas necessárias a todos os municípios no ano.
	
	2017
	Percentual
	
	306 Vigilância Sanitária

	Ampliar o percentual de cobertura de imóveis visitados para controle vetorial da dengue.
	Indicador Pacto Interfederativo - Número de ciclos que atingiram mínimo de 80% de cobertura de imóveis visitados para controle vetorial da dengue.
	
	2017
	Número
	
	305 Vigilância Epidemiológica

	Identificar as ocupações que apresentam maiores incidências de agravos relacionados ao trabalho, possibilitando a definição de ações de promoção, prevenção, vigilância e assistência, de forma mais adequada.
	Indicador Pacto Interfederativo - Proporção de preenchimento do campo ocupação nas notificações de agravos relacionados ao trabalho.
	
	2017
	Percentual
	
	305 Vigilância Epidemiológica

	Aumentar o percentual de cura nos casos novos de Tuberculose.
	Proporção de cura de casos novos de Tuberculose.
	
	2017
	Percentual
	
	305 Vigilância Epidemiológica


	AÇÕES ANUAIS
	ÁREA TÉCNICA RESPONSÁVEL

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	


	DIRETRIZ 7 – Garantia da assistência farmacêutica no âmbito do SUS.

	OBJETIVO 7.1 - Ampliar o acesso dos usuários do SUS a medicamentos e produtos para saúde para o atendimento de doenças ou de agravos, promover o uso racional e qualificar a assistência farmacêutica no âmbito do SUS.

	DESCRIÇÃO DA META
	INDICADOR
	INDICADOR 

(LINHA BASE) 

ÚLTIMO RESULTADO DO INDICADOR
	UNIDADE DE MEDIDA
	META ANUAL
	VINCULAÇÃO DA META A UMA OU MAIS SUBFUNÇÕES ORÇAMENTÁRIAS

	
	
	VALOR (resultado) 
	ANO
	
	
	

	Aplicar R$ 2,36 por hab. ano para financiar aquisição de medicamentos e insumos do componente básico da Assistência Farmacêutica.
	Proporção de recursos aplicados por hab/ano com medicamentos e insumos do componente básico da AF.
	
	2017
	R$
	2,36 hab/ano
	303 Suporte Profilático e Terapêutico

	Implantar e/ou implementar o Sistema Nacional de Gestão da Assistência Farmacêutica (HÓRUS) nas unidades de saúde.
	 Número de unidades de saúde com HÓRUS implantado e em funcionamento.
	
	2017
	Número
	
	303 Suporte Profilático e Terapêutico


	AÇÕES ANUAIS
	ÁREA TÉCNICA RESPONSÁVEL

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	


	DIRETRIZ 9– Aperfeiçoamento da gestão municipal de saúde.

	OBJETIVO 9.1 - Fortalecer a atuação da gestão municipal de saúde, com ênfase nas ações de apoio administrativo, planejamento, auditoria, ouvidoria, regulação, gestão do trabalho, educação em saúde, participação e controle social.

	DESCRIÇÃO DA META
	INDICADOR
	INDICADOR 

(LINHA BASE) 

ÚLTIMO RESULTADO DO INDICADOR
	UNIDADE DE MEDIDA
	META ANUAL
	VINCULAÇÃO DA META A UMA OU MAIS SUBFUNÇÕES ORÇAMENTÁRIAS

	
	
	VALOR (resultado) 
	ANO
	
	
	

	Elaboração e aprovação do Plano de Saúde.
	Plano de Saúde aprovado no Conselho.
	
	2017
	Número
	1
	122 Administração Geral

 


	AÇÕES ANUAIS
	ÁREA TÉCNICA RESPONSÁVEL

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	


SUBFUNÇÕES ORÇAMENTÁRIAS
122 Administração Geral

301 Atenção Básica 

302 Assistência Ambulatorial e Hospitalar 

303 Suporte Profilático e Terapêutico

304 Vigilância Sanitária

305 Vigilância Epidemiológica 

306 Alimentação e Nutrição

Outras Subfunções
DEMONSTRATIVO DA PROGRAMAÇÃO DE DESPESAS COM SAÚDE FOR SUBFUNÇÃO, NATUREZA E FONTE (DADOS INFORMADOS PELA LEI ORÇAMENTÁRIA ANUAL CORRESPONDENTE AO ANO)
	SUBFUNÇÃO ORÇAMENTÁRIA
	NATUREZA DA DESPESA
	FONTE
	TOTAL

R$

	
	
	RECEITA

PRÓPRIA

R$
	TRANSFERÊNCIA FEDERAL

R$
	TRANSFERÊNCIA ESTADUAL

R$
	TRANSFERÊNCIA  CONVÊNIOS

R$
	OPERAÇÕES DE CRÉDITO

R$
	OUTROS RECURSOS DESTINADOS À SAÚDE R$
	

	301 - Atenção Básica


	Corrente
	
	
	
	
	
	
	

	
	Capital
	
	
	
	
	
	
	

	302 - Assistência Ambulatorial e Hospitalar


	Corrente
	
	
	
	
	
	
	

	
	Capital
	
	
	
	
	
	
	

	303 - Suporte Profilático e Terapêutico


	Corrente
	
	
	
	
	
	
	

	
	Capital
	
	
	
	
	
	
	

	304 - Vigilância Sanitária


	Corrente
	
	
	
	
	
	
	

	
	Capital
	
	
	
	
	
	
	

	305 - Vigilância Epidemiológica


	Corrente
	
	
	
	
	
	
	

	
	Capital
	
	
	
	
	
	
	

	306 - Alimentação e Nutrição

	Corrente
	
	
	
	
	
	
	

	
	Capital
	
	
	
	
	
	
	

	Outras Subfunções
	Corrente
	
	
	
	
	
	
	

	
	Capital
	
	
	
	
	
	
	


Fonte: LOA
18

