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CARTA DO SECRETARIO

A pandemia de COVID-19 tornou ainda
mais evidente a necessidade de um sistema
publico de saude robusto, que garanta o bem-
estar de todos e todas. O Sistema Unico de
Saude (SUS) vem desempenhando papel
fundamental no combate a doenca causada
pelo SARS-CoV-2, tornando possivel uma
resposta com a rapidez e a efetividade que se
fazem necessarias.

Aqui no municipio de Sao Paulo
trabalhamos incansavelmente para salvar
o maior nimero de vidas e dar assisténcia
a todos que acessavam e acessam o SUS
da capital, guiando-nos pelos principios da
universalizacdo,daequidadeedaintegralidade.
Nosso éxito, reconhecido pela populacdo com
a escolha do SUS como melhor servico publico
da cidade, é também um indicativo de quao
importante é o planejamento em saude, ainda
gue nas situacdes mais adversas possiveis.

Atualmente, ainda olhamos com
cuidado para os possiveis desdobramentos
da pandemia no municipio, agindo com as
mesmas cautela e transparéncia que sempre
tivemos. Ao mesmo tempo, é necessario
pensarmos nas politicas de salude para
0os préximos anos, elencando prioridades
para as diferentes areas de cuidado, tao
necessarias a populacdo. E nesse contexto
gue apresentamos aos e as municipes o Plano
Municipal de Saude 2022-2025.

O Plano Municipal, instrumento exigido
pelas normativas que regulamentam o
SUS, é a expressdo das prioridades de uma
gestdo para a area de saude. Tendo isso em
vista, nada mais importante do que garantir
a ampla participacdo popular, ouvindo os/as
municipes sobre as necessidades de suaregiao
e da regiao em que trabalham. Nesse sentido,
para o ciclo 2022-2025, além das instancias
de participacdo e controle ja previstas e que
desempenham papel fundamental, decidimos
ampliar essa escuta, abrindo consulta
eletrénica por subprefeitura.

Os numeros demonstram o acerto
dessa escolha: foram 1.808 propostas nas
32  subprefeituras, ~demonstrando.“.gue  a
- populacaotem crescente interesse'em:ttilizar

os diferentes canais disponiveis para ser

ouvida. Por meio da consulta, foi possivel -
conhecer novos problemas que merecem
atencao e qualificar demandas que ja eram
conhecidas, de maneira a aperfeicoar as acdes
da Secretaria. As propostas foram analisadas
pelos conselhos gestores, que realizaram uma
priorizacao, e pelas areas técnicas.

Apds essa etapa de participacao,
apresentamos a versao final do Plano
Municipal de Saude 2022-2025, submetido
nesta data ao Conselho Municipal de Saude.
Estamos certos de que este Plano, além de
tecnicamente robusto, €& representativo e
desafiador. Nele, indicamos os caminhos
gue percorreremos Nos ProxXximos anos para
superar os desafios impostos pela pandemia
e dela remanescentes. Em linguagem simples
e com a maxima transparéncia, apontamos
as diretrizes, os objetivos estratégicos e as
metas que balizardo nossas politicas de saude
nos proximos anos.

Reforco meu compromisso com a
constante construcdo de um SUS eficiente,
equitativo, universal e integral. Sei da
importancia do SUS e da responsabilidade
na conduc¢do da politica municipal de saude,
evidenciadas, inclusive, pela exceléncia
esperada pela populagcdo. Tenho consciéncia
de que os desafios sdo enormes, mas também
a convicg¢ao de que, com o trabalho incansavel
dos trabalhadores e trabalhadoras do SUS,
alcancaremos os compromissos estabelecidos
neste Plano, tdo importantes para deixarmos
como legado um sistema de saude ainda mais
robusto.

Agradeco as instancias de participacao
e controle social, que cumprem papel
importantissimo nessa formulacao e
fiscalizacdo. E, finalmente, agradeco a todos
esses trabalhadores e trabalhadoras de
diferentes areas, essenciais neste momento tao
delicado que atravessamos e imprescindiveis
para atingirmos o objetivo de fortalecimento
do nosso SUS municipal.

/@\%

Edson Aparecido dos Santos
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IDENTIFICACAO ;

Informacoes Territoriais

UF SP

Estado Sao Paulo

Area 1.521,11 (km?2) )
Populacao 11.811.516

Fonte: Fundacdo SEADE, 2079

Secretaria de Saude

Nome do Orgdo SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
DE SAO PAULO
Numero CNES 355030 A
CNPJ 46.392.148/0001-10
Endereco R. Gal. Jardim, 36 - 22 andar. Vila
Buarque - 01223-010 - Sdo Paulo/SP
E-mail gabinetesaude@prefeitura.sp.gov.br
v Telefone (11) 2027-2005

Informacoes da Gestao

Prefeito Ricardo Nunes

Secretario de Saude em Exercicio Edson Aparecido dos Santos

E-mail de secretario gabinetesaude@prefeitura.sp.gov.br
Telefone do secretario (1) 2027-2005

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 6

v




Fundo de Saude

Lei de criagao Lei n213.563

Data de criacao 24/04/2003

CNPJ 13.864.377/0001-30
Natureza Juridica Fundo Publico

Nome do Gestor do Fundo Edson Aparecido dos Santos

Plano de Saude

Periodo do Plano de Saude 2022 a 2025 P

Status do Plano Aprovado com ressalvas pelo
Conselho Municipal de Saude

Resolucdo 12/2021
https:/www.prefeitura.sp.gov.br/
cidade/secretarias/upload/saude/
Resolucao 122021 _PMS 2022 2025.pdf

Informacoes sobre Regionalizagcao

Regido Area Populacdo (hab.) Densidade (hab./Km2)
(Km?)
Sdo Paulo  1.521,11 11.811.516 7.765,06

Fonte: Funaacéo SEADE, 20719
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Conselho de Saude

Instrumento Legal de Criagao
Endereco

E-mail
Telefone
Nome do Presidente

Numero de conselheiros por
segmento

Ano de referéncia: 2021

Lei n212.546, de 07/01/1998

R. General Jardim, 36 - 42 andar. Vila Buarque -
01223-010 - S&o Paulo/SP

cmssp@prefeitura.sp.gov.br

(11) 2027-2167

EDSON APARECIDO DOS SANTOS
Usuarios Titulares: 16; Suplentes: 16
Governo Titulares: 04; Suplentes: 04
Trabalhadores Titulares: 08; Suplentes: 08
Prestadores Titulares: 04; Suplentes: 04

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 8



INTRODUCAO

A

o
S
@é S
[t ito‘ o

&
8t
&

tataters 2552




A Prefeitura do Municipio de Sdo Paulo
apresenta, apds analise das propostas do
Conselho Municipal de Saude, a verséao final
do Plano Municipal de Saude (PMS) 2022-
2025. O Plano Municipal é instrumento
central de planejamento para definicdo e
implementacdao das prioridades da gestdao
municipal no ambito de saude para o periodo
de quatro anos. Ele explicita os compromissos
do governo para o setor a partir da analise
da situacdo da saude no municipio e das
necessidades da populacao.

Em sua elaboracdo, devem-se observar,
no plano federal, as leis 8.080 e 8142 de
1990, e a Lei Complementar 141/2012. Deve-
se observar, igualmente, o Decreto 7.508/11,
gue aprimorou processos e praticas no ciclo
de gestdao no SUS, ao regulamentar aspectos
da Lei 8.080/90 no tocante ao planejamento
da saude, assisténcia a saude, articulacdo
interfederativa e regionalizacdo, dentre outros.

Nesse sentido, aelaboracao, aexecucaoe
omonitoramento devemobservar os principios
do SUS estabelecidos na Constituicao
Federal de 1988 e nessas normativas, como
a universalidade, integralidade, equidade,
descentralizacao e participacao popular.
Esses sdo principios que devem sempre guiar
a atuacdo da Secretaria Municipal da Saude
(SMS), e que foram diretrizes nesse processo
de elaboracao.

Tendo em vista esses principios e o
diagnodstico situacional da Saude, a SMS
realizou seu planejamento estratégico para
o periodo 2022-2025, estabelecendo sua
missdo, visao, seus valores e suas diretrizes.
Embora ndo seja uma exigéncia legal, a
Pasta avaliou como necessario vincular o
seu processo de planejamento estratégico a
elaboracao do PMS, o principal instrumento
municipal de saude. Foi uma oportunidade
parapensar sobre as macroprioridades para o
Municipio e a Saude em um momento critico
de enfrentamento a pandemia de COVID-19 e
aos desafios remanescentes, e de redefinicao
e retomada de acoes prioritarias.

Além disso, utilizou-se o Planejamento
Estratégico 2017-2020 como referéncia;tanto -
para a definicdo dessas macroprioridades
quanto para a elaboracdo de objetivos
estratégicos, metaseacdes. Comisso, buscou-
seprivilegiaracontinuidade eaprevisibilidade
das politicas prioritarias iniciadas na gestéo
anterior. Reforca-se, assim, o compromisso
com o uso eficiente dos recursos publicos
e com as entregas previamente pactuadas
com a populacdo, sem perder de vista o
estabelecimento de novos objetivos, metas
e projetos desafiadores, capazes de gerar
beneficios significativos a sociedade.

Assim, apos discussdo com as equipes
do Gabinete da SMS e suas Secretarias-
Executivas, no que se configurou como a
primeira etapa para a elaboracdo do PMS
2022-2025, foram estabelecidas como
mMissao, visao e valores da SMS:

Missdo: Realizar acdes de promocéo,
protecdo e recuperacdao da saude da
populacdo do Municipio de Sdo Paulo, por
meio do Sistema Unico de Saude - SUS.

Visdo: Ser reconhecida como referéncia
de servico publico de qualidade pela
populacao paulistana.

Valores: Equidade, integralidade,
trabalho emrede e qualificacdo da assisténcia,
eficiéncia e transparéncia.

A partir dessa definicao e dos principais
problemas e estratégias levantados
durante essa primeira etapa, definiram-
se as transformacdes pretendidas pela
gestdo municipal, traduzidas em diretrizes,
objetivos, metas e indicadores, além das
acdes que serao previstas nas Programacdes
Anuais de Saude (PAS).

Por meio deles, é possivel definir
estratégias e resultados desejados, além de
quantifica-los e parametriza-los. A seguir,
apresentam-se as definicdes desses conceitos
estruturantes do Plano Municipal de Saude:
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Diretrizes: “Expressam ideais de
realizacdo e orientam escolhas estratégicas
e prioritdrias. Devem ser definidas em
funcdo das caracteristicas epidemioldgicas,
da organizacao dos servicos, do sistema de
salde e dos marcos da Politica de Saude.”
(BRASIL, 2016).

Objetivos: expressam os resultados
almejados e comunicam quais aspectos da
realidade pretende-se modificar. Exercem,
portanto, papel de guia para as metas e acoes.
Os objetivos tém seu alcance quantificado
por meio das metas.

Metas: sdao “medidas de alcance do
Objetivo” (BRASIL, 2016) e podem expressar
desafios que precisam ser enfrentados,
ao mesmo tempo em que estipulam
compromissos para o alcance dos objetivos.

Indicadores: representam um “conjunto
de pardmetros que permite identificar,
mensurar, acompanhar e comunicar, de
forma simples, a evolucdo de determinado
aspecto da intervencao proposta. Devem ser
passiveis de apuracdo periddica, de forma
a possibilitar a avaliacdo da intervencao.”
Permitem o monitoramento das metas.

Acg¢des: expressam as tarefas necessarias
para o cumprimento das metas. Configuram a
menor e mais detalhada unidade do processo
de planejamento.

Na primeira etapa da elaboracao do PMS
2022-2025, foram definidas trés diretrizes
que nortearao o PMS 2022-2025:

1. promover a atencao integral
a saude dos Usudrios, com énfase nos
principais problemas de saude identificados
Nno Municipio;

2. aprimorar o acesso a saude
com o fortalecimento das redes de atencao
a saude; e

3. fortalecer a gestdo do SUS, com
—aprimoramento da gestdo da informagao e

do modelo de gestdo em Saude.

As trés diretrizes acima serviram como
guias para o trabalho das areas técnicas
da SMS durante a elaboracdo do Plano e
também sdo os eixos para a organizacao
dos objetivos e metas para o periodo. Assim,
cumprirdo o seu papel de orientar as escolhas
estratégicas e prioritarias na atuacdo da
SMS. O PMS conta como uma quarta diretriz
para abarcar as prioridades locais. Garantir
a atencdo integral e equidade no acesso
a saude, observadas as especifidades dos
territorios municipais.

A elaboracdo de objetivos estratégicos,
metas e indicadores foi realizada pelas areas
técnicas da SMS de forma conjunta com o
processo de insercdo e escolha de propostas
por meio da plataforma do governo
municipal Participe+, materializando-se,
respectivamente, na segunda e terceira
etapas de elaboracdo do PMS. Em paralelo
e de forma complementar, o Conselho
Municipal de Saude de Sdo Paulo (CMS-SP)
organizou reunides plenarias em cada uma
das 27 Supervisdes Técnicas de Saude do
Municipio para que conselheiros e demais
cidadaos presentes escolhessemas propostas
prioritdrias para suas regides dentre aquelas
apresentadas no site Participet+ e na 202
Conferéncia Municipal de Saude de Sao
Paulo, realizada no ano de 2019.

Na primeira fase do processo de
participacdo social por meio de consulta
publica lancada na plataforma Participe+,
entre os dias 13 a 24 de agosto, foram
apresentadas 1.808 propostas. Muitas delas
se repetiram nos varios territorios das 32
subprefeituras.

Na segunda fase, entre os dias 25 e 31
de agosto, foram realizadas as plenarias dos
territorios das 27 Supervisdes Técnicas de
Saude (STS), de forma on-line e presencial,
onde foram escolhidas e priorizadas
propostas da plataforma Participe+ e da
202 Conferéncia Municipal de Saude de Sao
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Paulo. No dia 12 de setembro, em Reunido
Plenaria Extraordinaria, o CMS-SP escolheu
suas propostas prioritdrias gerais. Entre
os dias 09 a 13 de setembro, as propostas
do Participe+ selecionadas nos territdrios
retornaram a plataforma para votacdo de
5 prioritarias por territério e 5 gerais. Em
seguida, as propostas priorizadas foram
analisadas pelas areas técnicas da SMS-SP, e
aquelas consideradas vidveis foram inseridas
no documento preliminar do PMS, também
disponibilizado em consulta publica no
Participe+ entre os dias 21 a 26 de setembro.

Apds a entrega do Plano Municipal
ao Conselho Municipal de Saude, em 30 de
setembro de 2021, iniciou-se didlogo com
essa instancia de participacdo social com
vistas a realizar ajustes finais no documento.
Nesse sentido, os representantes do CMS
analisaram o documento e entregaram
suas consideracdes a Secretaria Municipal
da Saude em 19 de novembro de 2021. A
abertura de mais esse espaco para didlogo
e replanejamento demonstra o compromisso
desta gestdo em contemplar ao maximo
as demandas da sociedade, buscando
aperfeicoar o planejamento em saude e
estreitar a cooperacdo com as instancias
participativas.

A Secretaria analisou as contribuicdes
entregues pelo CMS e entrega agora a
populacdo a versdo final do PMS 2022-
2025, bem como a Programacdo Anual de
Saude para 2022. Os instrumentos foram
encaminhados” ao CMS, que tem como
atribuicdo deliberar sobre o PMS. Como
forma de aumentar a transparéncia e facilitar
a consulta ao PMS 2022-2025, a Secretaria
indicou quais metas tiveram como subsidio
direto os resultados da 202 Conferéncia
Municipal de Saude e aquelas que foram
modificadas ou inseridas em decorréncia da
analise do Conselho.

A Secretaria reforca seu compromisso
comaparticipacaosocial,comatransparéncia
e com a formacao dos municipes para.um

melhor acompanhamento e fiscalizacao da
atuacdo da Prefeitura. A execucdo do Plano -
Municipal de Saude 2022-2025 deve ser
acompanhada de perto pelos municipes,
inclusive por meio das instancias de
participacdo social. A Secretaria Municipal da
Saude continuara seus esforcos para realizar
uma gestao cada vez mais transparente, com
ampla divulgacdo do planejamento em saude
e em linguagem simples e acessivel a todos
e todas. O resultado serd, seguramente, o
aperfeicoamento das politicas publicas em
salde e das entregas realizadas a populacao.

A seguir, apresenta-se a divisdao deste
documento:

A primeira se¢do deste documento
apresenta, de maneira sucinta, a
macroestrutura da SMS e as atribuicdes
das unidades gerenciais e de participacao e
controle social que a compdem.

A segunda se¢do traz o diagndstico
situacional da saude no Municipio de
Sao Paulo. Ele é composto pelo perfil
sociodemografico, epidemioldgico e
sanitario, informacdes que representam
a sintese de desafios da saude publica
paulistana. Além disso, apresenta também o
financiamento e as despesas municipais.

A terceira se¢do detalha a matriz de
diretrizes, objetivos e metas que compdem
o PMS 2022-2025, com seus respectivos
indicadores de monitoramento.

A quarta secao apresenta os
compromissos e prioridades definidos pelas
Supervisdes Técnicas de Saude a partir da
reflexao sobre a realidade local.

A quinta se¢do, por sua vez, apresenta
a devolutiva das propostas advindas da
participacao social.

No final do documento, por meio
do _indice remissivo, é possivel localizar a
vinculagcdo com outras pactuacdes municipais
e areas tematicas responsaveis pelas metas.
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1. ESTRUTURA DA '
SECRETARIA MUNICIPALDA SAUDE -
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1. Estrutura da
Secretaria Municipal da Saude

r

agosto de 2020, conforme Figura 1:

Figura 1: Organograma da Secretaria Municipal da Saude - SMS

Gabinete do

ucr-gia

Secretarla Executiva
de Atencao Basica

Secretania Executiva
de Gestao
Administrativa

Espacizlidades &
Viglancla am Saude

Coordenadoria do
Urgéncias @

de _| to d Cootdenadoria de

g
£
H

I de L 3  Deparaments Departamanta de
Vigilancia em Saide | Regionais de Saide g‘:’“ & Tecnalogla da Coardenadoria de
COVEA RS (5} _ m Wfarmagae @
5 - Comunicagho
Coordenadurls de e
Coordenadorla Protegdo & Atencio as Coardenadoria de
de I5T/aids == Animai Dom éstico ‘Controke Inte
COSAP
v

Esta estrutura é resultante de uma ampla reflexdo sobre o papel do 6rgédo, com o objetivo
de adequar-se a um contexto de aumento da complexidade da Administracdo Publica e da
prestacdo de servigcos publicos e, ao mesmo tempo, mantendo-se o0 compromisso com os
principios do SUS, de garantia de saude publica de qualidade.

Abaixo, apresentam-se, de maneira sintética, as unidades gerenciais que compdem a
'SMS e suas atribuicdes essenciais. A Pasta € composta por quatro Secretarias Executivas;
duas delas concentram as atividades flnallstlcas da Saude municipal e as outras duas
[ ldades meio. -




1.1. Secretaria Executiva de Atencao Basica,
Especialidades e Vigilancia (SEABEVS)

A SEABEVS reune, sob sua supervisdo:

|. Coordenadoria de Atencao Basica;

[l. Departamento de Atencdo Especializada;

[ll. Coordenadoria de Vigilancia a Saude;

|\V. Coordenadoria de IST/AIDS;

V. Coordenadoria de Saude e Protecdo ao Animal Domeéstico;
VI. Coordenadorias Regionais de Saude.

Concentra as atribuicdes relacionadas a Atencdo Basica; a saude especializada/
ambulatorial; a Vigilancia em Saude (vigilancia epidemioldgica, vigilancia de produtos e
servicos de interesse da saude, vigiladncia de zoonoses, vigilancia em salude ambiental e em
saude do trabalhador); ao Programa Municipal de IST/AIDS; a salide e bem-estar animal e reline
as seis Coordenadorias Regionais de Saude (CRS): Leste, Oeste, Norte, Sul, Centro e Sudeste.
Estas, por sua vez, se ramificam em 27 Supervisdes Técnicas de Saude (STS), distribuidas jpelo
territério do MSP. As unidades territoriais respondem pela execucdo das politicas municipais de
salde em conformidade com as diretrizes pactuadas com o érgao central.

1.2. Secretaria Executiva de Atencao Hospitalar (SEAH)

A SEAH é composta por:

I. Coordenadoria de Assisténcia Hospitalar;
[I. Coordenadoria de Urgéncias e Emergéncias com SAMU.

Tem como atribuicdo definir politicas de atencdo a saude para a assisténcia hospitalar e
cuidado de urgéncias e emergéncias no Municipio, de acordo com as diretrizes e principios do
SUS, além de participar da articulacdo técnica interfederativa com os érgaos estaduais e a Unido
a respeito dos servicos de saude sob sua competéncia. Além disso, o Servico de Atendimento
Mével de Urgéncia (SAMU) também integra a Coordenadoria de Urgéncias e Emergéncias.

1.3. Secretaria Executiva de Gestao Administrativa (SEGA)

A SEGA é composta por:

|. Coordenadorias de Financas e Orcamento;

Il. Gestdo de Pessoas e Escola Municipal de Saude (EMS);

Il. Administracdo e Suprimentos;

V. Departamento de Tecnologia da Informacdo e Comunicacéo.

Sua principal-atribuicdo é a de coordenar as atividades administrativas de suporte ao
funcionamento da SMS, bem como a gestao orcamentaria e financeira da Pasta. Além disso, tem
como objetivo garantir a eficiéncia da ges-tjé___o,' com base em boas praticas e no aprimoramento
continuo da gestao de recursos. Destaca-se que a EMS ¢ a unidade que materializa as politicas
< 'pubhcas relaaonadas aformacao, estaglo ‘desenvolvimento profissional e educacdo permanente

no SUS mumcupal
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1.4. Secretaria Executiva de Regulacdao, Monitoramento,
Avaliacao e Parcerias (SERMAP)

A SERMAP tem como unidades sob sua supervisao:

|. Coordenadoria de Parcerias e Contratacdo de Servicos de Saude;

II. Coordenadoria de Regulacao;

[ll. Coordenadoria de Informacdo em Saude com Coordenacado de Epidemiologia e
Informacéao - CElInfo;

IV. Coordenadoria de Controle Interno;

V. Departamento de Apoio Técnico as Demandas Judiciais em Saude.

As principais atribuicdes dessa Secretaria Executiva sdo a gestdo das acdes de suporte
ao funcionamento do SUS municipal, o fornecimento de informacdes e subsidios para o
aprimoramento das politicas de saude e a regulacdo e monitoramento das acdes de saude e
dos contratos e convénios assistenciais. Destaca-se também o papel da CEInfo, que assessora
os diversos niveis de gestdo da SMS para o desenvolvimento de instrumentos e metodologias
de producao da informacéao para a realizacdo de diagndsticos de salude e para o monitoramento
e avaliacdo do desempenho das politicas, programas e acdes de saude.

1.5. Conselho Municipal de Saude (CMS)

Orgdo colegiado permanente e deliberativo integrante da estrutura bdsica da SMS, o
Conselho Municipal de Saude tem suas atribuicdes, composicdo e funcionamento constantes
da Lei N212.546, de 7 de janeiro de 1998, e do Decreto N2 53.990, de 13 de junho de 2013. Em
linhas gerais, atua na formulacdo de estratégias e no controle da execucdo da politica de saude
no ambito municipal, inclusive nos aspectos econdmicos e financeiros. Sua estrutura colegiada
é composta por representantes do Poder Publico, dos prestadores de servico da drea da saude,
dos profissionais liberais, dos trabalhadores da area da salde e também por representantes
dos usuarios do sistema de saude.

1.6. Hospital do Servidor Publico Municipal (HSPM)

Entidade da Administracdo indireta (autarquia) vinculada a estrutura basica da SMS, com
atribuicdes, competéncias, composicdo e funcionamento definidos em legislacdo especifica.
Tem como finalidade prestar assisténcia médica, odontoldgica e farmacéutica aos servidores
publicos municipais, naforma dalegislacdo vigente, realizando atendimento clinico-ambulatorial,
de internacdo e emergéncia; servir de campo de instrucdo e treinamento aos profissionais da
saude; e prestar assisténcia médica e de urgéncia e emergéncia a populacdo em geral, nos
Prontos-Socorros adulto e infantil, 24 horas.

Na proxima sec¢do, apresenta-se o diagnostico de Saude do MSP, subsidio fundamental
para o planejamento neste quadriénio.
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2. MUNICIPIO DE SAO PAULO:
DIAGNOSTICO SITUACIONAL

Ad 2 7
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2.1. Perfil demografico e socioeconomico

O municipio de Sao Paulo (MSP),
capital do estado de mesmo nome,
€é a cidade mais populosa do Brasil,
do continente americano e de todo o
hemisfério sul, com populacdo projetada
para 2020 de 11.869.660 habitantes
(Tabela 1) (Fundacao SEADE) e densidade

demogréfica de 7.803,29 hab/km?2.

Tabela 1- Populac¢do projetada em 01/07/2020 por sexo e
faixa etaria. Municipio de Sao Paulo, 2020.

Faixa

fet':i:nos) Homem | Mulher Total

00 a4 393.339 | 375.505 768.844
05a 09 410.837 | 392.491 803.328
10al14 346.807 |335.548 682.355
15a19 380.939 |369.406 750.345
20a 24 452.510 |446.293 898.803
25a 29 437.715 443.291 881.006
30 a 34 482.333 |500.749 983.082
35a 39 493.289 |534.276 1.027.565
40 a 44 450.989 |504.048 955.037
45 a 49 392.368 |440.815 833.183
50 a 54 352.378 1402.310 754.688
55a59 305.478 |1372.660 678.138
60 a 64 259.875 |[334.222 594.097
65 a 69 198.476 270.004 468.480
70 a 74 137.225 203.683 340.908
75 e mais |156.893 [292.908 |449.801
Total 5.651.451 16.218.209 |11.869.660

Fonte: Funda¢do SEADE, _23/02/2021.

O MSP faz parte da ""--'R.'e'.g:iw_éé‘._

Metropolitana de S&o Paulo (RMSP), que

conta com 39 municipios, constituindo
a quarta maior aglomeracdo urbana do
mundo, com populacdo de mais de 21
milhdesdehabitantes.Nestesentido,o MSP
apresenta-se como relevante ndo apenas
por sua alta densidade populacional,
mas por concentrar atividades de troca e
interacao social com o restante do pais.

A piramide populacional do MSP
(Grafico 1) demonstra a concentracao de
adultos na faixa etaria entre 20 e 59 anos
de idade, somando 59,1% da populacado
em 2020. As pessoas com mais des 60
anos de idade ja representam 15,6% da
populacdo (Fundacdo SEADE, 2020),
ampliando a demanda por acdes de
cuidado relacionadas as doencas crénicas
ndo transmissiveis (DCNT), agravadas
pelas comorbidades.

Graéfico 1- Piramide populacional. Municipio de Sdo Paulo, 2020.

Fonte - Projecao populacional - Fundacdao SEADE, 2020.
Elaborac¢do: Geréncia de Geoprocessamento e Informagoes
Socioambientais (GISA/CEInfo/SMS-SP), 2020.
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O MSP esta passando pela Fase 4 do
processo de transicdo demografica, com
baixas taxas de natalidade e mortalidade,
estabilizacdo no crescimento vegetativo.
No século XX, até 1980, o crescimento
populacional do municipio de Sdo Paulo foi
intenso, com o maior indice verificado na
década de 1950 (5,6% ao ano - valor abaixo
da RMSP e do estado), apresentando
rapida desaceleracdo a partir de 1980.

No periodo entre 2010 e 2019, a
taxa anual de crescimento foi de apenas
0,55%, com maior homogeneidade
entre os distritos, inferior a 1% na maior
parte dos distritos. Os distritos mostram
maior homogeneidade entre as taxas
anuais de crescimento populacional no
periodo de 2010-2019, com a maioria
deles (58) alcancando valores entre 0%
e 1% (Figura 1).

Figura 1 - Taxas anuais de crescimento populacional. Distritos
do municipio de Sdo Paulo, 2010-2019.

As maiores taxas foram observadas
em Vila Andrade e Anhanguera (2,7%),
e as menores em Alto de Pinheiros e
Vila Medeiros (-0,5%) (SEADE, 2019).
Administrativamente, o MSP ¢é dividido
em seis regides de saude marcadamente <«
desiguais: Centro, Leste, Norte, Oeste, .
Sudeste e Sul.

Em termos gerais, areducdo danatalidade
acompanhada da diminuicdo nas taxas de
mortalidade vem gerando um envelhecimento
populacional crescente no MSP, que ocorre de
forma desigual entre as regides da cidade. As
regides mais pobres apresentam populacdo
composta majoritariamente por criancas e
adultos jovens, disparidade que traz desafios
de cunho gerencial, por demandar modelos
diferenciados nos servicos de assisténcia.




2.2.

Pessoas vivendo em situacdo de
rua possuem necessidades diferenciadas
que desafiam o poder publico a pensar e
implementar estratégias de intervencdo. Assim,
é fundamental se conhecer essa populacao, seja
por meio de pesquisas censitarias ou amostrais.
O recenseamento da Populacdo de Rua ja
ocorre no municipio de Sao Paulo desde 2000,
tendo sido repetido nos anos de 2009, 2011,
2015 e 2019.

No ultimo censo realizado, todas as
pessoas em situacdo de rua em condi¢cdes de

Populacao em situacao de rua

L

responder apesquisaforam abordadas : m201
foram encontradas 24.344 pessoas em SItuacé' :
de rua, das quais 11.693 (48,0%) encontrava\m

se em situacdo de acolhimento, e os demais
(52,0%) em situacao de rua propriamente dita.

Os Graficos 2 e 3, abaixo exibem, »
respectivamente, a quantidade de pessoas
em situacdo de rua nos anos em que foram
realizados 0s censos, e o crescimento dessa
populacédo.

Gréfico 2 - Pessoas em situagdo de rua. Municipio de Sao Paulo, 2000, 2009, 2011, 2015 e 2019. 5
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Fonte: Prefeitura de Sao Paulo. Assisténcia e Desenvolvimento Social, 2019.

Gréfico 3 - Pessoas em situagdo de rua, previstas e recenseadas. Municipio de Sdo Paulo, 2000 a 2019.
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2.3. Habitacao

O MSP tem uma populacao de 99,1%
residente em areas urbanas e 0,9% em area rural
(Fundacdo SEADE, 2020). Sua infraestrutura
urbana € abrangente, sendo que 99,3% dos
domicilios tém acesso a rede de agua; 92,3%
a0 esgotamento sanitario adequado e 99,8% a
coleta de lixo (Censo Demografico IBGE, 2010).

No MSP ha 1710 favelas (391.046
domicilios em favelas); 424 nucleos urbanizados
(60.602 familias em nucleos); 2.334 corticos

(cadastrados apenas nas Subprefeituras Sé e ¢

Mooca) e mais 1.974 loteamentos irregulares -
(391.338 lotes em loteamentos irregulares) (S&o
Paulo, 2018). Os aglomerados subnormais sao
fendmenos localizados em regides especificas
do MSP; sendo que as favelas, onde residem
12,0% dos habitantes da cidade, representavam
21,3% dos residentes da regiao Sul em 2015. A
populacdo moradora em corticos reside nas
regides Centro e Sudeste, conforme Figura 2.

Figura 2 - Corticos e favelas segundo Coordenadoria Regional de Satide. Municipio de Sao Paulo, 2019.
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Fonte: G_eoSampa; E_labdrécéq: Geréncia de Geoprotgssaﬁénto e Inforrﬁacéo Socioambiental (GISA/CEInfo/SMS-SP), 2019.
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2.4. Renda

O MSP passa hoje por uma transformacao
em sua economia. Durante muito tempo a
industria constituiu uma atividade econémica
bastante presente na cidade, porém o MSP tem
atravessado, nas ultimas trés décadas, uma clara
mudanca em seu perfil econdbmico - de uma
cidade com forte carater industrial, o municipio
tem se transformado em um polo de servicos e
negocios para o pais.

Com seu papel de lideranca econdmica
no estado e no pais, o MSP se caracterizou
como polo de empregos, atraindo imigrantes
para a metropole cosmopolita. Atualmente,
as principais populacdes de imigrantes sao
origindrias de paises africanos e asidticos,

A

especialmente China e Coréia dc;\

América Latina e do Caribe, que chegam ¢
MSP em busca de melhores condi¢des de ‘\7’1 /

Como pode ser observado no Grafico 4,
42,4% da populacao da CRS Leste, 41,2% da
CRS Sul e 38,2% da CRS Norte recebem até dois
salarios minimos. Na CRS Oeste, apenas 22,4% e
na CRS Centro 26,3% da popula¢cao vivem com
esse valor. Por outro lado, 5,6% dos habitantes
da CRS Oeste recebem acima de 20 salarios
minimos por més. A CRS Sudeste apresenta
dados intermedidrios entre os extremos da
CRS Leste, Centro e Oeste (Censo Demografico
IBGE, 2010).

A

Grafico 4 - Rendimento nominal mensal das pessoas com 10 anos de idade ou mais por Coordenadoria Regional de Satide.

Municipio de Sao Paulo, 2010.
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,q:_erﬁ 2010 era de %@%Fonte: Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), 2010.
oprocessamento e@@%;@es Socioambientais (GISA/CEInfo/SMS-SP), 2012.
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O MSP possui um Indice de
Desenvolvimento Humano Municipal (IDHM)
de 0,805 (classificacao “muito alto”) - o que o
coloca na 282 posicao entre os 5.565 municipios
do pais (Fundacdo SEADE, 2020; PNUD, 2013).
Ao decompor os componentes do IDHM, os
valores para Renda (0,843), Longevidade
(0,855) e Educacao (0,725) sdo também altos
(PNUD, 2013). Entretanto, o MSP apresenta
enorme desigualdade interna, conforme
observado no IDHM calculado conforme
o Distrito Administrativo, no qual Marsilac
apresentou o menor IDHM - 0,607 e Moema, 0
maior - 0,934 (PNUD, 2010).

Na Figura 3 apresenta-se a dlstﬁbmcaq
do IDH segundo as UDH;(Unldadés
Desenvolvimento Humano), que sdo recortes
territoriais localizados dentro das
metropolitanas que podem ser uma parte
de um bairro, um bairro completo ou, em
alguns casos, até um municipio pequeno. A
definicdo dos limites das UDH é entendida a
partir de sua homogeneidade socioecondmica,
formadas com base nos setores censitarios
do IBGE. Nota-se que os piores indicadores
encontram-se na CRS Sul e extremos da CRS
Leste do MSP, enquanto as areas mais centrais
e areas contiguas ao Norte, Oeste e Sudeste
apresentam os melhores IDH. y

Figura 3 - indice de Desenvolvimento Humano segundo as Unidades de Desenvolvimento Humano. Municipio de Sdo Paulo, 2010.
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2.5.

O numero de nascidos vivos de maes residentes no MSP esta diminuindo, sendo que esta '

Nascidos vivos

queda se acentuou a partir de 2015, conforme Grafico 5.

Grafico 5 - Numero de nascidos vivos de maes residentes por ano de nascimento. Municipio de Sao Paulo, 2012 a 2020.
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Fonte: SINASC/CEInfo/SMS-SP. Dados atualizados em 15/02/2021.

Em relacao aos nascidos vivos, gestantes,
cuidado no pré=natal e tipo de parto, sdo
apresentados na Tabela 2 alguns indicadores
da atencdo a saude materno-infantii em
2020. Ocorreram 147094 nascimentos de
maes residentes no MSP em 2020, com 62,3%
dos partos tendo ocorrido na rede SUS. O
percentual de  nascidos vivos com baixo
peso em 2020 variou de 7.93% na STS Lapa /
Pinheiros (CRS Oeste) a 10,3% na STS* Ip|ranga
2 (CRS Sudeste) sendo que, além desta; mais

uma STS apresentou mais de 10,0% de nascidos
vivos com baixo peso - Santana/Jacana (10,1%).

A CRS Norte apresentou a maior
proporcdo de nascidos vivos prematuros
(M,0%) quando comparada com outras CRS e
o MSP (10,5%). Das 27 STS, sete apresentaram
proporcao de nascidos vivos prematuros igual
ou .maior que 11,0% - Perus e Santo Amaro/
Cidade Ademar (ambas com 11,0%); Cidade
Tiradentes e Pirituba (ambas com 11,1%), Vila
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Maria/Vila Guilherme (11,3%), Santana/Jacana e
Ipiranga (ambas com 12,0%).

Em relacdo a idade da gestante, a CRS
Leste apresentou a maior proporcdo de
gestantes adolescentes (com menos de 20
anos de idade) (111%) e a CRS Oeste, a maior
proporcdo de gestantes com 35 anos de
idade e mais (36,3%). Em relacdo as gestantes
adolescentes, a proporcao variou de 2,8% na
STS Lapa/Pinheiros a 131% na STS Cidade
Tiradentes; e a proporcdo de gestantes com
35 anos de idade e mais variou de 15,2% nas
STS Cidade Tiradentes a 45,2% na STS Lapa/
Pinheiros.

Mais da metade dos partos foi cesarea
no MSP (51,4%), proporcdo que variou de
38,7% nas STS Cidade Tiradentes e Parelheiros
a 62,6% na STS Mooca/Aricanduva. A SMS-SP
tem trabalhado para reduzir a proporcéo de
cesareas, especialmente nos estabelecimentos
da rede SUS, incentivando o parto natural como
principio de humanizacdo no atendimento.

Em relacdo aos cuidados com o pré-natal;
a proporcdo de gestantes que iniciou pre- -
natal no primeiro trimestre de gestacdo variou
de 80,2% (STS Vila Maria/Vila Guilherme) a
95,4% (STS Lapa/Pinheiros), sendo que, além
desta ultima, apenas duas STS apresentaram
proporcdo maior que 90% - Vila Mariana/
Jabaquara (90,6%) e Campo Limpo (90,9%).

A proporcao de gestantes que realizou
sete ou mais consultas de pré-natal foi menor
(776%) na STS Vila Maria/Vila Guilherme e
maior (92,0%) na STS Lapa/Pinheiros; sendo
que no MSP este valor correspondeu a 82,4%.

As STS localizadas no limite administrativo
do MSP apresentaram as maiores proporcdes
de partos ocorridos em outros municipios -
Perus (24,6%) e Sao Mateus (9,6%).

O numero de nascidos vivos de maes
residentes no MSP estd diminuindo, sendo
que esta queda se acentuou a partir de 2015,
conforme Grafico 5.
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Tabela 2 - Caracteristicas dos recém-nascidos, das gestantes e condi¢des de parto, segundo Coordenadoria Regional de Saude e
Supervisdo Técnica de Satide de residéncia da mae(1). Municipio de Sao Paulo, 2020.

Recém-nascido {3) Gestante (%) Partos [%]
CRS [ STS Total Babiopeso | Prematuro il ! Rr Notel g i | O vatos o .
Imenosde  [menosde  Meposde20  35amose.  Iniciona1? 7 & mais Cesdreas Rede SUS®  outros mun,j1 | Domiciliarestt
2,5kg} 37 sem.) anos mais trim., gestacao consultas

Centro 2,119 9,8 10,6 54 32,0 82,9 832 58,6 50,0 15 06
Santa Cecilia 1622 99 10,2 55 335 835 855 58,2 423 15 03
58 2,497 8,7 109 54 31,0 83,1 B1E 58,3 55,1 15 04
Leste 34.385 9.4 10,4 111 17,4 86,1 82,2 26,9 72,0 53 04
Cidade Tiradentes 3.248 99 111 131 152 86,5 851 387 825 22 06
Ermelino Matarazzo 2,539 83 3,3 35 205 85,1 838 51,1 67,4 37 05
Guaianases 4.430 87 109 116 154 87,0 837 46,9 740 46 05
Itaim Paulista 5.284 86 9.8 11,2 17,3 85,6 815 26 71,2 73 04
Itaquera 7.214 57 107 33 19,4 85,7 B10 543 66,6 26 02
S50 Mateus 6.463 88 9,9 11 173 86,7 BLS 47,5 7,7 9,6 05
530 Miguel 5.147 94 10,2 116 163 85,6 BLE 436 747 48 03
Norte 29.054 9.6 11,0 10,0 20,4 83,1 789 50,8 64,1 5.3 05
Casa Verde/Cachoeirinha 4.162 81 10,2 33 1328 82,7 778 50,6 66,0 13 05
Freguesia/Brasilindia 5.724 89 10,2 114 186 82,0 779 46,6 736 5 04
Perus 2.212 5,4 10 10,3 153 84,2 811 483 56,1 246 07
Pirituba 5.620 52 111 10,1 13,7 832 73,0 52,4 61,4 2,0 05
Santana/lagand 7.100 10,1 12,0 87 244 85,5 80,2 54,8 57,5 16 05
Vila MariajVila Guilherme 4.236 96 113 9,7 202 80,2 776 48,3 68,1 Z1 07
Oaste 11,635 E7 10,6 53 36,3 90,8 274 59,0 38,1 4.0 12
Butantd 5.470 85 109 81 26,2 85,6 823 55,0 60,1 52 08
Lapa/Pinheiros 6.165 73 103 28 453 95,4 92,0 62,5 18,6 29 15
Sudeste 29,913 9,4 10,6 71 27,0 86,8 82,7 585 52,5 45 05
Ipiranga 5.594 103 12,0 74 26,9 88,5 813 59,1 53,8 7,6 05
Mooca Aricanduva 7.035 53 100 59 282 84,7 80,2 62,6 46,8 E2 07
Penha 5.642 88 9,6 87 20,8 84,6 828 55,3 63,5 X 05
Vila Mariana/labaquara 5.464 85 10,8 46 371 90,6 87,8 58,0 36,8 2,0 07
Vila Prudente/Sapopemba 5178 52 108 87 23,4 86,3 82,4 56,5 615 87 03
Sul 37.784 9,3 10,1 102 20,8 88,2 833 471 68,8 3.8 04
Campo Limpa 3.256 85 10,0 91 221 90,3 842 496 63,1 64 04
Capela do Socormo 8.861 84 9.4 108 1838 87,0 814 45,1 745 15 04
M'Boi Mirim 8.487 95 93 121 174 883 85,9 432 76,5 23 03
Parelheiros 2.563 83 38 124 157 86,1 BL7 a3 823 15 07
Santo Amaro/Cidade Ademar 2,617 87 110 84 26,1 87,2 824 516 57,6 56 04
Enderego ignorado®™ 204 16,7 20,6 74 18,1 77.0 %3 55,8 8,8 7L6 15
Municipio de 53a Paulo 147.094 9,3 10,5 5,2 2.7 86,6 824 514 62,3 4.6 05

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Nascidos Vivos - SINASC / CEInfo / SMS-SP - dados atualizados em 17/05/2021.

(1) Nascidos vivos em 2020 de maes residentes no municipio de Sao Paulo (partos ocorridos no municipio de Sao Paulo e em
outros municipios); (2) Propor¢ao de nascidos vivos de maes residentes no municipio de Sdo Paulo com partos ocorridos em
estabelecimentos de satide municipais, estaduais e conveniados SUS do municipio de Sdo Paulo; (3) Propor¢ao de nascidos vivos
de maes residentes no municipio de Sdo Paulo, cujos partos ocorreram em outros municipios; (4) Propor¢ao de nascidos vivos
de maes residentes no municipio de Sdo Paulo com partos ocorridos no domicilio; (5) Registros com endereco insuficiente, ndo
localizado ou ndo validado.
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2.6. MORBIMORTALIDADE




2.6.1. Morbidade referida

Dados do inquérito de saude (ISA Capital 2015) apresentam a frequéncia de pessoas que (o

relataram problemas de saude nos ultimos 15 dias. Entre os entrevistados com 12.anos de idade e -
mais, 18,8% referiram problemas de saude, sendo que 65,4% destes procuraram ajuda para resolvé-
los, 39,1% interromperam suas atividades habituais e 21,8% estiveram acamados. A prevaléncia foi
inferior a observada em 2003 e semelhante a de 2008 (Grafico 6).

Grafico 6 - Prevaléncia de problemas de satide referidos nas duas semanas anteriores a entrevista na popula¢do de 12 anos de
idade e mais. Municipio de Sdo Paulo, 2003, 2008 e 2015.
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Fonte: ISA Capital, 2003, 2008 e 2015. Elaboracdo: Coordenac&o de Epidemiologia e Informacdo (CEInfo/SMS-SP), 2020.

Em outra abordagem, dados do estudo Vigitel (Vigilancia de Fatores de Risco e Protecao
para Doencas Crdnicas por Inquérito Telefénico) de 2019, referentes ao municipio de Sdo Paulo,
apontam que 4,9% dos adultos (com idade maior ou igual a 18 anos) avaliaram negativamente o
proprio estado de saude, sendo esta avaliacao diferente entre homens (2,4%) e mulheres (7,0%).
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4
Tabela 3 - Internagoes hospitalares ocorridas em estabelecimentos de satide da Rede SUS(1) sob gestdo mun_j_c J
estadual (SES), segundo diagnéstico principal (Capitulo da CID 10). Municipio de Sdo Paulo, 2020(2). Py

XV. Gravidez parto e puerpério 59.781 54,2 50.543 458 | 110324 18,8 2,9
1X. Doengas do aparelho circulatério 17.913 298 42.107 70,2 B60.020 10,2 7.6
I. Algumas doengas infecciosas e parasitarias 22 486 38,9 35.249 61,1 57.735 9.8 103
II. Meoplasias (tumores) 17.677 313 38.830 68,7 56.507 9,6 54
XIX. Les@es enven e alg out conseq causas externast 22.430 40,1 33442 59,9 55.872 9,5 51
XI. Doengas do aparelho digestivo 19087 38,5 30.517 61,5 49614 B,5 4,5
X. Doengas do aparelho respiratdrio 16.785 382 27.193 61,8 43978 7,5 6,7
XIV. Doengas do aparelho geniturindrio 12769 36,2 22532 63,8 35301 6,0 47
X¥VI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 9.156 50,3 9.045 497 18.201 3.1 97
XX¥I. Contatos com servicos de saide 10.789 66,6 5420 334 16.209 2B 1.8
V1. Doencas do sistema nervoso 2508 187 10.215 803 12723 2,2 6,4
V. Transtornos mentais e comportamentais 5.174 41,3 7.368 58,7 12542 21 111
XH. Doengas da pele e do tecido subcutines 5275 423 7147 57.8 12.372 21 41
Wll. Doengas do olho e anexos 2308 b5 s 5 B.136 787 10344 18 03
X¥VIIL. Sint sinais e achad anorm ex clin e laboratdrio, NCOPH 2548 30,2 5.802 69,8 8450 1.4 57
IV Doengas enddcrinas nutricionais e metabaolicas 2305 30,8 4854 69,2 7.158 13 7.2
X¥Ill: Doencas sist osteomuscular e tec conjuntiva 2118 301 4930 69,9 7.048 12 4.8 2
¥Vl Malf cong deformid e anomalias cromossdmicas 1780 27,8 4 598 72,1 6378 1.1 6,1
lll. Doengas sangue orgios hemat e transt imunitar 1012 216 3.682 784 4594 0,8 6,8
VIl Doengas do ouvido e da apofise mastoide 135 16,7 674 833 8038 01 2.8
¥XII. Codigos para propdsitos especiais 5 311 91 68,9 132 0,0 31

v  Fonte: Sistema de Informag&do Hospitalar - SIH / Ministério da Satide - MS - dados atualizados em 10/05/2021.

(1) A Rede SUS é composta por estabelecimentos de salide das esferas administrativas federal, estadual, municipal e
privada conveniada/contratada e encontra-se sob gestdo da Secretaria Municipal da Satide (SMS) e da Secretaria de Estado da
Satide (SES); (2) Internagoes ocorridas no municipio de Sdo Paulo apresentadas no ano de 2020, independentemente da data
de alta do paciente; (3) Inclui os diagnésticos do Capitulo XX - Causas externas de morbidade e mortalidade; (4) NCOP - ndo
classificados em outra parte.

v
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Tabela 4 - Morbidade hospitalar, segundo capitulo da CID-10. Residentes no municipio de Sdo Paulo, 2014 a 2()2’0.’;- _' A

CID 10 Capitulo 2018 2015 2016 2017 2018 2018 2020

. Agumas doencas infeccioszs e 29730 28746 26705 25326 24773 26556 50756
par =ity iEs

II. Neoplssias (tumares) 45192 45878 43926 44288 43238 46535 40070

Ill. Doencas sangu e orgdos hemat e
fr anst muniar

V. Doencas endocrings nutr cionas

4397 4455 5.427 5857 5.627 5.320 3.584

B8.257 8.257 8.086 8327 8.435 8.726 B.349

emetabolcas

V- Transtornos mentais & 18,640 17392 16201 15118 14010 14402 12209
comportamentas

V1. Doencas do sistema nervaso 11319 12212 12925 12457 12383 13.358 10044
V11 Doengas do olho e anexos 8550 8170 10123 11206 12046 11834  7.021
VIll. Doenczs do owvidoedazpolise ) coc 1430 1355 1395 1197 1.417 632
mastoide

I¥. Doengasdo apareho crculadrio | 59.940 59661 6B.175 62501 67907 @ 65.724 51762

¥. Doenges do apardhorespratorion 53.025 0 52268 56.343 | 54129 54273 52626 | 40151

¥l. Doentcas do apareho digestivo 52841 51457 58513 59838 61819 64252 44735

Xl Dosncas da pele e dotecdo 13238 12911 15520 16707 14650 15318 11.100

subcutanen
Xl Doences sEtOSROMUSCUBN 8160 o 00 8756 9418 9533 9223 9.580  5.945
conjuntivo
XIV. Doencas do apareh

=eEs co spEreho 36641 37335 39633 38912 39417 40557 28674
genikurnario
V. Gravidez parto e pusr pério 119916 120153 120603 121129 120652 116.503 108567
XV Agumas &fec or gnadas no 15823 17295 17209 17178 17279 16758 17.810
pericdo perinatal
Wi MaFcong deformid eanomalias o 0 coss 6591 6895 6643 7.012 4430
CromossomKKcss
WILSitsinas eachad anormexclin - g o0 9008 8968 8920 9703 £.914  7.259
e Bbora
XIX. Lesoes enven e af out conseq 60.175 56526 56761 56894 57411 60.279  53.405
Calsas exXternas
¥, Causas exter nzs demorbidade e 106 Sgs ) ) ) ) )
mortalidade

¥¥l. Contatos com servigos desalde . 18076 0 1B.260 18.363 17748 19188  20.364 13401

M1 Codigos para propasitos
Sspeciais

- - - - - 1 127

Total 580.082 576.811 601.025 601358 599.8B4 606.036 518.041 |

Fonte: Sistema d_e Informag&o Hospitalar (SIH)/! Mirfi_s'tério da SaL_'__lde (MS). Dados atualizados em 15/02/2021.
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2.6.3. Mortalidade

Em relacao ao perfil de mortalidade, séo
apresentados na Tabela 5 os coeficientes de
mortalidade infantil e geral em 2020, além de
taxas especificas. O coeficiente de mortalidade
infantil (CMI) vem mantendo tendéncia de
queda nas duas ultimas décadas no MSP,
atingindo 10,1 ébitos/1.000 nascidos vivos em
2020.

Dados de 2020 mostram valores mais
elevados do CMI na CRS Leste e CRS Norte;
sendo que as STS dessas CRS apresentaram
valores superiores a 10,0 0bitos/1.000
nascidos vivos, com excecao das STS Santana/
Jacand (9,0 4bitos/1.000 nascidos vivos) e
Casa Verde/Cachoeirinha (8,6 &bitos/1.000
nascidos vivos). Destacam-se, na CRS Norte, a
STS Pirituba (13,2 dbitos/1.000 nascidos vivos)
e na CRS Leste as STS Ermelino Matarazzo (14,2
Obitos/1.000 nascidos vivos) e Guaianases
(13,3 dbitos/1.000 nascidos vivos).

Em relacdo aos coeficientes de
mortalidade (CM) segundo DCNT selecionadas
- doencas isquémicas do coracdo (DIC),
doencas cerebrovasculares (DCV) e diabetes
mellitus (DM), padronizadas por faixa etaria,
a CRS Leste concentrou os maiores CM por
DIC, com 76,0 0bitos/100.000 habitantes.
Destaca-se, na STS Sao Miguel, o CM de 86,2
Obitos/100.000 habitantes.

Os coeficientes de mortalidade por
DCV foram maiores que 60,0 dbitos/100.000
habitantes nas STS Sao Miguel (61,2/100.000
habitantes), Cidade Tiradentes (63,4/100.000
habitantes), Parelheiros (69,9 dbitos/100.000
habitantes) e Guaianases (73,6/100.000
habitantes). O coeficiente de mortalidade por
DM foi 23,2 6bitos/100.000 habitantes no MSP,
e maior que 35,0 dbitos/100.000 habitantes
nas STS Freguesia/Brasilandia (35,2/100.000

habitantes), Itaim Paulista (36,7/100.000
habitantes) e Parelheiros (46,4/100.000
habitantes).

O coeficiente de mortalidade por cancer
de; pulmao  ultrapassou 16 obitos/100.000
habitantes em seis das 27 STS. O maior. CM foi
~observado  na STS Casa Verde/Cachoeirinha

(23,8/100.000 habitantes) e o menor: na STS'-

Perus (9,6/100.000 habitantes).

O coeficiente de mortalidade por cancer
colorretal foi maior que 16,0 6bitos/100.000
habitantes em quatro das 27 STS: Santana/
Jacand (16,3/100.000 habitantes), Sé&o
Miguel (16,7/100.000 habitantes), Butanta
(16,8/100.000 habitantes) e Freguesia/
Brasilandia (17,1/100.000 habitantes).

O coeficiente de mortalidade por
cancer de proéstata foi maior ou igual a 16,0
Obitos/100.000 homens em seis das 27 STS;
sendo que duas STS apresentaram valores de
CM superiores a 18,0 obitos/100.000 homens
- Perus (21,0/100.000 homens) e Parelheiros
(26,3/100.000 homens).

O coeficiente de mortalidade por
cancer de mama feminino foi maior na STS
Parelheiros (28,3 dbitos/100.000 mulheres). O
menor CM foi observado na STS ltaquera (12,8
Obitos/100.000 mulheres).

O coeficiente de mortalidade por cancer
de colo de utero (média trienal de 2018-
2020) foi maior ou igual a 7,0 6bitos/100.000
mulheres em quatro das 27 STS - Guaianases
e S3o0 Miguel (ambas com 7,0/100.000
mulheres), Perus (8,2/100.000 mulheres) e
Parelheiros (8,5/100.000 mulheres).

A mortalidade proporcional por COVID-19
no MSP, no ano de 2020, foi de 18,3%, variando
de 14,8% na STS Parelheiros e 21,4% na STS Vila
Prudente/Sapopemba.
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Tabela 5 - Numero de 6bitos, coeficiente de mortalidade infantil (CMI/1.000 nascidos vivos), coeficientes(l) de
mortalidade geral (CMG/1.000 hab.) e por causas selecionadas (/100.000 hab.), padronizados por faixa.etaria, e mortalidade
proporcional por COVID-19, segundo Coordenadoria Regional de Satide e Supervisdo Técnica de Satide de residéncia. Muhicip_io
de Sao Paulo, 2020(2). :

e T R TR

Ndmero da Ghitos Coeﬁ:nle (e {2 o0n e guindla cantsa /400,000 hbitantes) pmN:T;:TEm

i Monores | o, |mocalonde | SRR PonES | DEn | owheies | Chewde | Smen | gl | et | SESRSL | e
Ll L kbl e s I e e e e e ot || o

Gentro az 3613 10,2 61 40,9 26,5 129 145 123 11,3 19,6 25 17,3
Santa Cedlia 13 1485 BO 58 3583 249 130 133 114 11,7 151 24 17,7
Se 29 2118 116 63 472 7.6 12,6 156 130 10,8 218 28 171
Leste 415 18.284 1z 9,1 78,0 55,7 30,0 14,2 135 13,6 16,2 5,6 19,6
Cidade Timdentes as 1484 08 9.4 821 634 a3 45 57 75 186 5.0 18,2
Ermelino Matarazzo a7 178 142 87 783 55.0 286 155 129 174 215 4.0 195
Gualanases =g 2437 133 105 82,1 736 305 143 138 118 15,1 7.0 185
Jeairn Paulists =g 2636 112 88 73,0 56,6 36,7 14,0 128 183 187 59 19,0
Itaguera 80 4168 111 87 703 a4.8 205 59 155 11,5 128 57 201
580 Mateus BO 3.102 124 B85 704 522 257 1.2 101 ivi-] 131 45 199
S&0 Miguel &5 1489 126 a3 863 61,2 287 136 167 178 16,0 7.0 20,1
Morte 322 19.340 11,1 &4 613 15,0 227 16,0 15,4 13,5 210 56 18,1
Casa Verde/Cachoeirinha 36 2.837 BE 91 66,9 46,0 321 238 159 103 23,8 41 196
FregussisArasilandis 64 5604 112 a7 67,2 508 532 174 171 171 234 65 188
Perus 29 ana 131 80 582 51.0 218 9.6 81 14 157 a2 18,5
Pirtuba 74 3.501 132 Bl 651 46,3 245 135 150 150 190 40 182
Santanaflacand 64 5.7E6 8.0 79 534 39,7 219 144 163 10,7 212 62 16,6
Wila Mariay/Vila Guilherme 55 7ma 130 82 628 463 26,8 157 138 148 15,0 5.7 18.3
Oeste i B.122 60 55 379 258 13.7 156 141 11,4 18,7 31 173
Butantd 53 5.185 69 6,5 433 30,3 165 189 168 111 182 52 188
Lapa/Finheiras 32 4937 52 43 351 233 120 138 124 114 184 13 16.3
Sudeste 24 24430 9,2 13 625 38,3 20,6 139 14,2 11,4 210 32 18,6
Ipiranga 44 5.820 79 6,8 548 364 171 144 1as 82 183 9 19,0
Mooca/Aricand va 72 6572 102 177 65,8 402 126 11 157 154 19,6 3a 17,7
Penha 56 4553 99 84 751 46.2 28,6 161 155 H? 242 32 18.0
Wila Mariana/Jabaguara 32 4,802 59 57 49,7 2.7 150 130 130 108 245 B 174
vila Prudsnts/Sapopemba 70 asds 11,3 51 65,3 aas 28 120 138 88 173 41 214
Sul 365 17.521 57 78 633 479 28,2 141 13,0 10,6 20,6 50 180
Campa Limpo 100 3&z 108 76 509 473 256 166 93 150 189 445 19.5
Capela do Sacoria g9 40z 1na 52 61,7 s0.5 104 125 155 a8 4.0 68 166
M'Boi Mirim 1 5561 72 832 60,6 s81 226 106 114 101 164 55 187
Parelheiros 29 1.059 13 a8 809 69.9 46,4 113 155 26,3 28,3 85 148
Santo Amaro/Cidade Ademar BG 5.060 100 72 658 38,2 150 154 145 76 204 31 17,5
Enderecn ignoradal! 3 1.268 17 = = = = = = = = = 1.0
Municipio de 5a0 Paulo 1.491 92.579 10,1 I8 62,2 425 232 149 141 121 20,1 45 183

Fontes: Sistema de Informac¢des sobre Mortalidade - SIM / Programa de Aprimoramento das Informacdes de Mortalidade
- PRO-AIM / CElnfo - dados atualizados em 25/05/2021; Sistema de Informacdes sobre Nascidos Vivos - SINASC / CElnfo - dados
atualizados em 20/05/2021 e Funda¢do SEADE - proje¢do de popula¢éo residente em 01/07/2020.

(1) Coeficientes calculados com projecao da populagdo residente em 2020 (Fundag¢do SEADE) e padronizados por idade
com base na popula¢do de 2020 do municipio de Sdo Paulo (Fundag¢do SEADE). Padronizacdo por idade é uma técnica utilizada
para reduzir a influéncia da estrutura etéria, permitindo a comparacdo das medidas entre diferentes territérios; (2) O PRO-AIM esta
recodificando cerca de 6 mil declaragdes de dbitos do ano de 2020 que foram consideradas como suspeitas de COVID-19, e ira
publicizar os dados apds o encerramento da revisdo, iniciada em 01/07/2021; (3) A média dos anos de 2018 a 2020 foi adotada
para reduzir a flutuacdo decorrente dos pequenos nlimeros regionais de mortes por cancer do colo do ttero; (4) Registros com
endereco insuficiente, ndo localizado ou nao validado.
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Tabela 6 - Obitos (N) segundo capitulo CID-10 e ano de ocorréncia, com destaque para os capitulos I. Alguﬁﬁs doencas
infecciosas e parasitérias e X. Doencas do aparelho respiratério, em residentes no municipio de Sdo Paulo, 20122 2020. = =~

Cap CID causa 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
l. Alzumas doengas infecciosas
& parasitanzs
Il. Neoplasias (tumores) 14281 14640 14733 1525 15287 15503 | 15822 | 15951 | 14034
lll. Doengas sangue Org30s
hemat e transt imunitar
IV. Doengas enddoinas
nutricionais & metabolicas

2644 24692 2658 2720 2841 2832 | 2AE| 273 | 19876

228 257 230 213 244 209 244 253 237

2930 3115 3035 3032 3035 3100 3475 | 3210 | 3437

V. Transtornos mentais e
comportamentais

1011 1017 1162 1071 1218 1125 | 1168 | 1181 | 1074

Vl. Doengas do sistema
nervaso

VIl. Doengas do olho e anexas 2 2 - 2 1 - 4 1 -
VIll.Doengas do ouvido e da
apafise mastoide

2398 2551 2887 2806 21892 289 2830 2882 2506

7 6 3 3 12 13 16 15 3

IX. Doengas do aparelho
circulatario
X. Doengas doaparelho
respiratorio

22385 23670 23413 23951 25154 24501 | 24730 24311 21238

9108 967 10072 10334 10928 9818 | 9860 10730 | 6293

%l. Doengas do aparelho
digestivo

4031 4055 4028 3597 4217 4232 4282 | 40% | 3452

Xll. Doengas da pele e do teddo

- 315 308 329 387 414 436 454 L1z L1z
subcutaneo

Xlll. doengas sist osteomuscular
e tec conjuntivo

321 337 378 Bl ] Eit] 37 407 414 346

%IV Doengas da 2parein 1929| 2103| 2210 2472 2478 2772 2810 3131 2767
genburinano

®V. Gravidez parto e puerpério 64 91 85 97 85 110 84 10 112

XV Algumas afec originadas
no periodo perinatal

XV Malf cong deformid &
anomalias cromossomicas

1196 1122 1119 1132 1068 1114| 1061 | 1091 a7

554 625 662 636 a7 568 533 543 4

XVIIL5int sinais e achad anom
ex clin elaborat

931 Trd 734 776 FrE] 5390 1038 2580 4334

X[X. LesDes enven ealg out
CONseq C3Usas extemas

®¥. Causas extemas de
maorbidzde e mortzlidade
%¥l. Contatos com servipos de
salde

Total 70983 73187 74189 75.298 77344 76289 77480 7E.539 92614

6556 6143 6433 6062 5728 58937 L5704 48M| 45689

- - - - - - - - 5254

Nota: Os dados de Mortalidade de 2020 ainda nao foram aprimorados e devem sofrer pouca variagdo; porém, no aspecto
qualitativo ocorrerao mudangas quando as a¢des de aprimoramento se completarem. Fonte: Sistema de Informagdes sobre
Mortalidade (PROAIM-SMS-SP). Dados atualizados em 15/02/2021.
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2.6.4. Acidente de transito
e transporte terrestre

Em relacdo as causas externas de mortalidade, destacam-se os acidentes de transito e
transporte nas principais vias de trafego do MSP, com envolvimento de motociclistas e pedestres,
especialmente os mais frageis - criancas e idosos (Tabela 7). A magnitude destes acidentes também
pode ser observada por meio das Autorizacdes de Internacao Hospitalar, conforme Tabela 8.

Tabela 7 - Obitos (n e %) por Acidentes de Transito e Transporte segundo tipo de acidente. Municipio de Sio Paulo, 2015

a 2018.

. . 2015 2016 2017 2018
Tipo de acidente
n % n % n % n %
Pedestre 453 38,8 376 34,5 383 37,9 373 38,6
Motociclista 361 30,9 329 30,2 301 29,8 330 34,2
Ocupante de Veiculo 231 19,8 242 22,2 196 19,4 162 16,8
Ciclista 35 3,0 35 3,2 41 41 20 2,1
Demais acidentes 93 8,0 114 10,5 g8 9,7 31 3,4
Total 1.168 1000 1.089 1000 1.011 100,0 966 100,0

Fonte: Secretaria Municipal da Satde (SMS)/Coordenacdo de Epidemiologia e Informac¢do (CEInfo)/Programa de
Aprimoramento da Informac&o de Mortalidade (PRO-AIM). Dados atualizados em 15/02/2021.

Tabela 8 - Autorizacdo de Interna¢do Hospitalar (n) de Acidentes de Transito e Transporte ocorridos no municipio de Sdo
Paulo segundo tipo de acidente. Municipio de Sdo Paulo, 2017 a 2020.

I 2017 2018 2019 2020

n % n % n % n %
Motocic traum em acid transporte  4.647 55,5 5.110 56,9 5.414 57,1 5.840 59,8
Pedestre traumatizado acid 2253 26,9 2321 259 2352 248 2.120 21,7
transporte
Ocupante de veiculo traumatiz em 638 7.7 733 8.2 777 82 778 8.0
acid transporte
Ciclista traum em acid transporte 490 5,9 502 5,6 644 6,8 660 6,8
Demais acid transito 252 3,0 252 2,8 263 2,8 334 3,4
Demais acid transporte 83 1,0 55 0,6 0 0,3 30 0,3
Total 8.373 100,0 8973 100,0 9.480 100,0 9.762 100,0

Fonte: Secretaria Municipal da Satude (SMS)/Coordenacdo de Epidemiologia e Informagdo (CEInfo)/Programa de
Aprimoramento da Informagao de Mortalidade (PRO-AIM). Dados atualizados em 15/02/2021.
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2.6.5. Homicidio

r

No que tange as agressées a populagdo masculina preta e parda entre 15 g2 9
de idade residente nas regides perlferlcas jovem do MSP apresentou as maiores taxa
mortalidade por homicidio, comparada & populacdo geral. Os dbitos por agressdes (suicidio;
homicidio e intervencdo legal), lesdes de intencdo indeterminada e demais causas externas estao
apresentadas na Tabela 9.

Tabela 9 - Nimero de dbitos, coeficientes(1) de mortalidade por causas selecionadas (CMS/100.000 habitantes),
padronizados por faixa etaria, por Coordenadoria Regional de Satide e Supervisao Técnica de Satide. Municipio de Sdo Paulo, 2017.

Centro 36 3 0,6 17 34
Santa Cecilia 18 o 0,0 7 3,7
S 18 74 21 86 8 2,5 3 1,0 10 31
Leste a7 4.0 190 7.7 162 6.8 B4 25 183 7.6
Cidade Tiradentes 12 5.6 23 83 15 6,9 B8 31 21 87
Ermeling Matarazzo 9 4,1 15 7.5 i1 5.0 5 2,6 9 4.2
Guatanases 15 54 22 7.6 21 8.5 B8 2,7 5 91
Itaim Paulista 10 28 32 83 14 4.2 10 25 24 6,6
Itaquera 24 4.4 27 51 33 7.0 11 21 45 8.4 S
530 Mateus 14 32 36 79 29 6.5 14 3.0 40 9.3
Sdo Miguel 13 3.6 35 9.4 3 95 4 2.0 19 g3
Norte 94 41 8 85 148 6,4 33 15 126 5,7
Casa Verde/Cachoeirinha 22 7.3 17 6,0 17 55 3 1,0 24 81
Freguesia/Brasilandia 20 4.8 54 13,2 33 81 14 34 31 HiT
Perus a 23 4 24 20 13,9 i} 0,0 i) 0,0
Pirituba 17 3.6 B2 8,6 38 81 8 1.8 20 4,7
Santana/lagana 22 3,6 a5 75 27 37 2 0,3 28 43
Vila Maria/Vila Guilherme 9 29 28 9.7 13 4,2 3 2,2 23 7.6
Deste 43 4,2 a0 42 57 53 a 1.0 25 19
Butantd 12 2,7 28 6.5 31 63 8 21 13 2,7
Lapa/Pinheiros 36 54 12 2,5 26 4,1 o 0,0 12 12
Sudeste 145 5.1 13 53 115 38 29 13 150 52
Ipiranga 24 4.6 27 58 1n 19 [ 1,6 16 3.0
MoocafAricanduva 43 6,4 22 3,8 23 3.9 4 0.8 40 58
Panha 21 4,5 29 6.4 a5 6,7 5 12 33 7.0
Vila Mariana/labaquara L3 6,7 16 3,5 5 0,6 3 0,7 5 33
Vila Prudente/Sapopemba 15 2,8 37 7.3 35 6,3 11 23 36 6,7
Sul 111 4,1 275 10,1 101 39 23 0,9 133 50
Campo Limpo 29 4.4 56 83 41 B4 10 16 35 5.4
Capela do Socorro 26 4,1 B8 10,9 20 3.4 1 0,2 33 55
W Bl Mirim 16 2,7 78 12,7 16 29 7 11 36 6,1
Parelheiras 4 2,6 17 114 8 6,0 F 13 7 4,4
Santo Amaro/Cidade Ademar £l 5.3 56 B8 16 24 3 0,5 22 31
14 - 83 - 68 - 14 - 16 -

M) - dados atualizados em 29/05/2019 e Fundagio SEADE. (1)
nte em 2017 (Fundag¢ao SEADE) e padronizados por idade com base na
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2.7. VIGILANCIA EM SAUDE




2.7.1.

Doenc¢a causada pelo novo

Coronavirus SARS-CoV-2 (COVID-19)

A Organizacao Mundial da Saude -
OMS declarou, em 30 de janeiro de 2020,
que o surto da doenca causada pelo novo
coronavirus  SARS-CoV-2, a COVID-19,
constitui uma emergéncia de saude publica de
importancia internacional, o mais alto nivel de
alerta da Organizacao, conforme previsto no
Regulamento Sanitario Internacional. Em 11 de
marco de 2020, a situacdo foi caracterizada
pelo érgdo como uma pandemia.

Dado o ganho deimportancia e relevancia
das acdes de vigilancia diante da pandemia
de COVID-19, destacam-se as diferentes
areas de atuacao da Vigilancia em Saude no
monitoramento da pandemia:

- Vigilancia da Sindrome Respiratoria
Aguda Grave;

- Vigilancia de oébitos;

- Vigilancia de Sindrome Gripal e Surtos;

- Monitoramento das Unidades Sentinela.

A Secretaria Municipal da Saude ';(S-MS_-_'“-._-?
SP), com base no conjunto de analises

dos dados disponiveis até a presente data,
avalia que o municipio esta em processo de
crescimento acelerado do numero de casos e
vem tomando medidas para evitar a sobrecarga
da rede de saude. Nesse sentido, destaca-se
a importancia da manutencdo das medidas
de distanciamento social, o incentivo ao uso
de mascaras e a ampliacdo da capacidade de
vacinacdo da populacao, especialmente dos
grupos prioritarios.

A SMS-SP disponibiliza em sua pagina
na internet, conteldo atualizado referente as
acdes contra a COVID-19:

https://www.prefeitura.sp.gov.br/cidade/
secretarias/saude/vigilancia_em_saude/doencas_e
agravos/coronavirus/index.php?p=291730
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2.8. SAUDE BUCAL




Em Dezembro / 2020 havia 1999
cirurgides-dentistas ativos na rede SUS do
MSP, dos quais 1.005 (50,3%) respondiam
administrativamente as Organizacdes Sociais
da Saude. Os cirurgides-dentistas estdo
distribuidos por diversos estabelecimentos /
servicos, incluindo unidades administrativas
(Coordenadoria Regional de Saude e
Supervisdo Técnica).

A Tabela 10 apresenta a distribuicao
destes profissionais segundo tipo de unidade,
com destaque para a atuacdo na Atencdo
Basica: Unidades Basicas de Saude (46,2%) e
AMA / UBS (11,7%), seguido dos Centros de
Especialidade Odontoldgica (13,9%) e Hospital
(6,2%).

Em 2020 foram realizados 141.704
procedimentos de 12 Consulta Odontoldgica na
rede SUS do MSP. Além deste indicador, outros
procedimentos clinicos, cirdrgicos e orteses,
proteses e materiais especiais foram realizados
sob gestdo municipal (97,5%) e estadual (2,5%).

A Tabela 11 apresenta o numero de
procedimentos realizados em 2020, segundo
gestdo administrativa e complexidade, com
destaque para os procedimentos clinicos:
consultas / atendimentos / acompanhamentos
e tratamentos odontoldgicos realizados na
Atencdo Basica, sob gestao municipal.

Tabela 10 - Niimero de cirurgides-dentistas ativos (n e
%) na Secretaria de Satide do Municipio de Sdo Paulo segundo
tipo de unidade, Dezembro de 2020. ’

Tipo de Unidade n %
UBS 924 46,2
CEO 278 13,9
UBS/AMA Integrada 234 11,7
Hospital 124 6,2
Supervisao Técnica de Saldde 9z 4.6
Unidade de Vigilanciaem Sadde 91 4,6
Urgéncia / Emergéncia 61 3,1
Coordenadoria Regional de Salde 38 1,9
SAE IST/AIDS 34 1,7
Ambulatdrio de Espeacialidades 20 1,0
Outros Bl 3,1
Sem infarmacgéo 42 2,1
Total 1.999 100,0

Fonte: SISRH - Base Dezembro/2020.

Nota: Outros (Gabinete, COVISA, clinica odontoldgica,
URSI, CRST, SAD, Escola Municipal de Satide, AMA 24 horas,
Centro de Satide, CTA IST/Aids, PICS, CAPS 1J, CECCO, COE,
Hospital Dia, Regulagao).
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R SMS SES
D Mio se Aplia Ate‘n.ﬁ'o Méd_h Palta. MN&o se Aplica Fﬂe‘nl;é'a Méd? . Rk

S NRRZANY Basica Complexidade Complezidade Basica Completidade Complexidade
~ ACOES DE PROMOCAO E PREVENCA O EM SAUDE 27 686.244 430 - - 938 153 - 688.052
- Acliestoletivas / individuas em satide - 686.244 401 - - a38 153 - 687.736
< Wigilaneiaem saide %7 - 23 - 316
_PROCEDIMENTOS COM FINALIDADE DIAGNOSTICA . 16.205 31736 - - - 800 - 38.741
- Coletade materid i - 59 1415 - - - 180 - 1654
"'Di-égﬁﬁsfim'ﬁor'afnatnmia paoldgicae citopatoldgico - - - - - - &6 - b6
Diagndstico por radiologia - 14.809 28331 - - - 554 - 43.694
Diagnéstico porteste rapido - 1.337 1.990 - - - - - 3.327
PROCEDIMENTOS CLINICOS - 2.443.002 219.294 10.149 = 154 77.4% 321 2.758.366
Consultas / Atendimentos / Acompanhamentos - 102735 188178 - - 3.458 69.0% - 1.258.056
Tratamentos odontoldgicos - 1410971 31116 10.149 - 4686 8.347 321 1.265.600
Terapias especializadas = 4706 # - pe = 4 - 4.710
PROCEDIMENTOS CIRURGIC DS = 185.494 27.091 5 = 1278 4.267 140 28.270
Peqgdrurg e cirurg pele, tecido subcutaneo e mucosa = F7l 1404 - - 693 274 - 38.112
Cirurgiavi as aéreas superiores, cabega e pescogo - - 6.137 - - - 423 - 6.560
Cirurgiado aparelho drodlatdrio - - 43 - - - - - 13
Cirurgia oro-facial - 149753 19507 - - 585 3570 140 173.555
lfIHTESES, PROTESES E MATERIAIS ESPECIAIS 16.864 = = = 516 = = = 17.380
Orteses proteses mat espec ndo rel o cirlirgom 16.854 - - - 3ol - - - 17.255
Orteses priteses mat especrel atocirirg co - - - - 125 - - - 125
Total 17.151 3.330.95 278,551 10.139 516 10.370 82.666 161 3.730.509

Fonte: Sistema de Informacdo Ambulatorial - SIA / Ministério da Satide - MS - dados atualizados em 25/11/2021.
Nota: (1) Quantidade apresentada ao Ministério da Satide; (2) A Rede SUS é composta por estabelecimentos de satide das esferas administrativas federal, estadual, municipal e privada conveniada/
contratada e encontra-se sob gestdo da Secretaria Municipal da Satude (SMS) e da Secretaria de Estado da Satide (SES); (3) Dados preliminares, sujeitos a atualiza¢des, tabulados em 25/11/2021, com arquivos

disponibilizados pelo Ministério da Satide - MS / Departamento de Informética do SUS - DATASUS em Maio/2021;
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2.9. FATORES DE RISCO
PARA A SAUDE




2.9.1. Tabagismo

Em 20715, 16,2% das pessoas com 12 anos de idade e mais referiu ser fumante. O
se tendéncia de queda na propor¢ao de fumantes em relacdo a 2003 e 2008. A prevalé
tabagismo foi maior entre os homens em comparagao as mulheres. Os adolescentes apresente g
prevaléncia de tabagismo de 4,3%. As maiores proporcdes de tabagismo foram observadas na
faixa etaria de 20 a 59 anos (Grafico 7).

Gréfico 7 - Prevaléncia de tabagismo na populacdo de 12 anos de idade e mais segundo sexo e faixa etaria (em anos).
Municipio de Sao Paulo, 2015.
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Masculino  Feminino 12a19 20a39 40a59 60 e mais

Sexo Faixa etaria (em anos)

Fonte: ISA Capital, 2015. Elabora¢io: Coordenagdo de Epidemiologia e Informagédo (CEInfo/SMS-SP), 2020.

4 b v

O estudo Vigitel (2019) mostrou que a frequéncia de fumantes adultos no municipio de
Sao Paulo é de 13,5% (15,6% dos homens e 11,7% das mulheres). Em relacdo ao fumo passivo no
~_domicilio, a prevaléncia é de 7,3% (6,7% dos homens e 7,8% das mulheres) e, no trabalho, de 8,2%
{gﬁ;% dos homens e 4,6% das mulheres).

74 & ?
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2.9.2. Uso de alcool

O uso abusivo e a dependéncia de bebida alcodlica, e os problemas de saude deles
decorrentes, sdo também questdes relevantes de saude publica. O mesmo estudo (ISA Capital)
apontou que 67,3% dos entrevistados referiram nunca ter experimentado bebida alcodlica.ou
nao beber atualmente; 7,9% foram classificados com padrdes de uso de alcool de risco e 1,3% uso
nocivo/provavel dependéncia (Grafico 8).

Graéfico 8 - Prevaléncia de consumo de alcool na populacdo de 12 anos de idade e mais de acordo com os padroes de uso
na classificagdo do AUDIT. Municipio de Sdo Paulo, 2015.

67,3
30,0

200

10,0 23,5

I 13
7,9
0,0 I
Nunca usou f Ndo usa Uso de baixo risco Uso de risco Uso nocivo / Provavel

atualmente dependéncia

Fonte: ISA Capital, 2015. Elaborac¢do: Coordenacéo de Epidemiologia e Informag¢&o (CEInfo/SMS-SP), 2020.

Segundo o Vigitel (2020), a frequéncia de adultos que consumiram altas doses de bebidas
alcodlicas em uma unica ocasido nos ultimos 30 dias foi de 21,7% (27,6% dos homens e 16,7%
das mulheres). A conducao de veiculos'motorizados apds o consumo de grande quantidade de
bebida alcoolica foi de 5,6% (9,8% dos'homens e 2,1% das mulheres).
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2.9.3. Consumo alimentar

para uma vida mais saudavel. Faz parte dos indicadores para a melhoria da Nutricdo, meta 2

Objetivos do Desenvolvimento Sustentavel.
A prevaléncia do aleitamento materno exclusivo foi de 49% entre criancas menores de seis

meses, na Atencdo Primaria a Saude, segundo monitoramento do SISVAN, em 2019. O Grafico

9, representa o percentual de aleitamento materno total em criancas menores de dois anos de

idade, segundo recorte da Organizacdo da Saude A

Gréfico 9 - Aleitamento Materno (%) em criangcas menores de dois anos, na Atengdo Primdria a Satide, SUS, MSP, 2019.
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W
Fonte: Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional (SISVAN/CEInfo/SMS-SP), 2019.
Elaboragdo: Divisdo de Epidemiologia (DE/CEInfo/SMS-SP), 2020.

v

No Brasil, as DCNT respondem por 71% da carga total de doenca, tendo como principais
determinantes desequilibrios no perfil nutricional da alimentacao. Segundo dados do Vigitel de
2020, no municipio de Sdo Paulo, entre adultos maiores de 18 anos, 32,1% referiram consumir
frutas e hortalicas com regularidade (segundo marcadores de padrdes saudaveis de alimentacao);
21,9% consumiam refrigerante em cinco ou mais dias da semana, e; 20,5% consumiam cinco ou
ma|s grupos de ahmentos uItraprocessado (nao protetores para DCNT), em um unico dia.

o

v
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2.9.4. Obesidade e atividade fisica

Observou-se aumento da prevaléncia de obesidade entre 2003 e 2015, tanto na populac'aho:- %5

geral (12 anos de idade e mais), em que praticamente dobrou (10,9% versus 19,2%) (Graﬁco 10)
quanto entre os adolescentes, que triplicou (2,7% versus 9,3%) no periodo analisado.

Grafico 10 - Prevaléncia de obesidade na populacdo de 12 anos de idade e mais.
Municipio de Sao Paulo, 2003, 2008 e 2015.
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Fonte: ISA Capital, 2003, 2008 e 2015.
Elaborag¢do: Coordenac¢do de Epidemiologia e Informag&o (CEInfo/SMS-SP), 2020.

O estudo Vigitel (2020) apontou que, no municipio de Sdo Paulo, a prevaléncia de excesso
de peso (IMC > 25 kg m2) foi 59,6% (59,1% dos homens e 60,1% das mulheres) e 23,6% dos
residentes foram classificados como obesos (IMC > 30 kg m2) (22,2% dos homens e 24,8% das
mulheres).

Quanto a pratica de atividades fisicas, 27,5% dos adultos residentes no municipio
declararam realiza-la no tempo livre (36,2% dos homens e 20,2% das mulheres), e 13,5% a fazem
no deslocamento (12,3% dos homens e 14,6% das mulheres). O percentual de adultos com pratica
insuficiente de atividade fisica chega a 54,2% da popula¢ao adulta (44,0% dos homens e 62,8%
das mulheres) e 16,0% sdo fisicamente'inativos (16,8% dos homens e 15,4% das mulheres).
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2.9.5. Hipertensao, diabetes e
hipercolesterolemia

O envelhecimento populacional, as mudancas nos padrdes de alimentacdo e aeducao
da atividade fisica sao algumas das condi¢cdes da vida moderna que levaram.ao crescimento -
da participacdo das doencas crénicas ndo transmissiveis (DCNT) no perfil de morbimortalidade
da populacao, em particular a hipertensao arterial e o diabetes, agravos cronicos altamente
prevalentes na populacdo, merecendo especial atencdo das politicas de saude (Graficos 11 e 11).

Grafico 11 - Prevaléncia de hipertensao arterial referida na populagdo de 12 anos de idade e mais. Municipio de Sao Paulo,
2003, 2008 e 2015.
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Fonte: ISA Capital, 2003, 2008 e 2015. Elaboracdo: Coordenacéo de Epidemiologia e Informacdo (CEInfo/SMS-SP), 2020.

Gréfico 12 - Prevaléncia de diabetes referido na populagcdo de 12 anos de idade e mais. Municipio de Sao Paulo, 2003, 2008 e 2015
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< Fonte: ISA Cébital_,'2003, 2008 e 2015. Elaboréﬁo: Coordenagdo de Epidemiologia e Informagdo (CEInfo/SMS-SP), 2020.
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ry

referiram o diagndstico médico de hipertensao arterial (28,5% dos homens e 26,3% das*
e 8,5% referiram o diagndstico medico de diabetes (71% dos homens e 9,8% das mulheres).

As dislipidemias sao importantes fatores de risco para as doencas cardiovachIéres
aterosclerdticas. Em 2015, 13,9% da populacdo com 20 anos de idade e mais referiu ter colesterol <
elevado, sendo que a prevaléncia de hipercolesterolemia foi maior entre as mulheres (Grafico 13).  » X

Gréfico 13 - Prevaléncia de hipercolesterolemia referida na populagdo de 20 anos de idade e mais segundo sexo e faixa
etdria (em anos). Municipio de Sdo Paulo, 2015.
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Fonte: ISA Capital, 2003, 2008 e 2015. Elaboracdo: Coordenacéo de Epidemiologia e Informacdo (CEInfo/SMS-SP), 2020.
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2.10. Doencas e agravos de
notificacao compulsoria

Em relacdo as DNC, sao apresentados na
Tabela 10 os coeficientes de incidéncia (Cl) e
as taxas de deteccdo (TD) de alguns agravos
em 2020. O coeficiente de incidéncia de sifilis
congénita no MSP foi de 76 casos/1.000
nascidos vivos, sendo que os maiores Cl foram
encontrados nas STS Santana/Jacana (15,5
casos/1.000 nascidos vivos), STS Freguesia/
Brasilandia (15,2 casos/1.000 nascidos vivos) e
STS Casa Verde/Cachoeirinha (15,1 casos/1.000
nascidos vivos).

A taxa de deteccao de AIDS no municipio
de S&o Pauloem 2020 foide 12,0 casos/100.000
habitantes. Na CRS Centro, essa taxa diminuiu
de 51,2 casos/100.000 habitantes em 2016 para
29,3/100.000 habitantes em 2020; no entanto,
a STS Sé permaneceu com o maior valor deste
indicador para o MSP - 32,0 casos/100.000
habitantes. J& o Cl de tuberculose no MSP
aumentou de 48,0 casos/100.000 habitantes
em 2016 para 47,9/100.000 habitantes em
2020; maior nas STS Freguesia/Brasilandia
(60,9/100.000 habitantes) e Guaianases (73,5
/100.000 habitantes) e menor na STS Lapa/
Pinheiros (17,3/100.000 habitantes).

Em relacdo a hanseniase, a €RS Sul

apresentou taxa de deteccdo maior que outras -
CRS -1,1¢casos/100.000 habitantes, sendo quea
STS Vila Maria/Vila Guilherme apresentou taxa
de deteccdo de 2,0 casos/100.000 habitantes.

Ao analisarmos os dados de leptospirose,
o MSP apresentou CI de 1,0 caso por 100.000
habitantes, com destaque para a STS Cidade
Tiradentes (2,5 casos/100.000 habitantes) e
S&o Miguel (2,2 casos/100.000 habitantes).

O coeficiente de incidéncia de doenca
meningocoécica no MSP foi 0,6 casos por 100
mil habitantes em 2020, sendo que as STS
Capela do Socorro, Penha e Cidade Tiradentes
apresentaram o maior nimero de casos (seis
cada uma) e as STS Sé e Parelheiros nao
apresentaram nenhum caso.

O MSP notificou 2.009 casos autdctones
de dengue em 2020. A CRS Norte apresentou
coeficiente de incidéncia de dengue (casos
autoctones) de 21,5 casos por 100.000
habitantes; a STS que teve o maior CI foi a
Penha, com 42,7 casos/100.000 habitantes.
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Tabela 12 - Numero de casos, coeficientes de incidéncia (Cl) e taxas de detec¢do (TD) de alguns agrav'os_§ :
notificacdo compulséria, segundo Coordenadoria Regional de Satide e Supervisdo Técnica de Satde de residéncia. Mul

S&o Paulo, 2020(1).

Cidade Tiradentes
Ermelino Matarazzo
Guaianases
Itaim Paulista
Itaguera
530 Mateus
530 Miguel
Casa Verde/Cachoeirinha
Perus
Pirituba
Santana/lagand
\I‘illa Maria/Vila Guilherme
Butantd
Lapa/Pinheiros
 Sudeste
Ipiranga
Mooca/Aricanduva
Penha
Vila Mariana/labaquara
Vila Prudente/Sapopemba
Sul
Campo Limpo
Capela do Socorro
1'Boi Mirim
Parelheiros

dBepneysBeedsBenaadooune

96

60,7
433
735

458

wmowrulrspunrolurarBuranBEeesuonroalue

2 ;q;:EnEﬂ-ugﬁiaaﬂEEng

cnorosrBurnassBremunerannBEoesunnealonn

ry

Rl ~ S R - R l:;_g“m [ = ey E ER

4

Fontes: Sistema de Informagdo de Agravos de Notificagdo - SINAN, Sistema de Controle de Pacientes com Tuberculose -
TBWeb, Dengue on-line / COVISA / SMS-SP - Agravos e Doencas de Notificagdo Compulséria; Sistema de Informagdes de Nascidos
Vivos - SINASC / CEInfo / SMS-SP - dados atualizados em 20/05/2021 e Fundacdo SEADE - projecdo de populac¢do residente em
01/07/2020.

(1). Dados referentes ao ano de 2020, sujeitos a revisdo, atualizados em 10/06/2021 (Sifilis Congénita), 02/06/2021
_ (Tuberculose), 25/05/2021 (Leptospirose), 07/05/2021 (Dengue), 28/05/2021 (Doenga Meningocécica), 02/06/2021 (Aids),
; 2]/05/_;021 (Hanseniase) e 26/05/2021 (Intoxicacdo Exégena); (2) Nascidos Vivos; (3) Registros com endereco insuficiente, ndo

“localizado ou ndo validado.
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2.11. REDE DE SAUDE
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2.11.1. Rede Fisica

Nas diretrizes de gestdo da SMS-SP
priorizou-se o planejamento e a organizacao
dos servicos, por meio da organizacdao das
Redes Regionais de Atencdo a Saude (RAS).
Conceitualmente, segundo o Ministério da Saude
(MS), as RAS se caracterizam pela formacao
de relacdes horizontais entre os pontos de
atencao, tendo como centro de comunicacgéo a
Atencdo Primaria a Saude (APS). Sao arranjos
organizativos de acdes e servicos de saude
de diferentes densidades tecnoldgicas que,
integradas por meio de sistemas de apoio
técnico, logistico e de gestdo, buscam a
integralidade do cuidado (Brasil, 2017).

O objetivo das RAS é promover a

integracaosistémicadeacdeseservicosdesaude
com provisdo de atehcdo continua; integral, =
de qualidade, responsavel e humanizada, bem
como incrementar o desempenho do sistema

em termos de acesso, equidade, eficacia clinica
e sanitaria, e eficiéncia econdmica. Todos 0s
pontos de atencao sdo igualmente importantes
para que se cumpram os objetivos da rede de
atencdo a saude, e se diferenciam apenas em
funcdo das distintas densidades tecnoldgicas
que os caracterizam.

A SMS-SP vem aumentando a quantidade
e diversificando os servicos de saude que
prestam assisténcia a populacdo da cidade,
como pode ser observado na Figura 4.

Figura 4 - Estabelecimentos/servigos préprios segundo Coordenadoria Regional de Satide, Supervisio Técnica de Saude e
Distrito Administrativo. Municipio de Sdo Paulo, Dezembro de 2020.

Elaboragio: derdenacéo de Epidémibio_’gia‘ e Informacdo.(CEInfo/SMS-SP), 2020.
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A cidade abriga um importante centro tecnoldgico de saude, com um complexo médico-
hospitalar de referéncia nacional e internacional, o que representa parcela importante da sua
economia. No que diz respeito ao setor publico, a cidade produz o'maior nimero de procedimentos
ambulatoriais de baixa, média e alta complexidades, assim como o maior nimero de internacdes SUS
do pais. Apresenta 468 Unidades Basicas de Saude (UBS) e 24 hospitais gerais ou especializados
gue fazem parte de uma rede com 1.007 estabelecimentos / servicos de satde sob gestdo municipal
(Tabela 11). As Tabelas 12 e 13 apresentam a rede fisica prestadora de servicos segundo tipo de
estabelecimento, gestao e periodo. :

Tabela 13 - Ntiimero de estabelecimentos/servicos préprios segundo Coordenadoria Regional de Satide (CRS). Municipio
de Sdo Paulo, Dezembro de 2020.

9880 Stlgte
N° de Estabelecimentos/Servicos proprios da SMS por Coordenadoria Regional de Salide
Municipio de Sdo Paulo, Dezembro de 2020*

Estabelecimentos/ Servicos Centro | Leste | Norte Oeste Ee st Sul E::t:r

i Servigos
UBS - ugs & 96 73 24 4 111 366
Unidade Basica |LBS/AMA - 21 20 5 21 15 82
e saude Total de UBS 8| 117| 93 29 95 126| 488
AMA - AssisténciaMédica Ambulatorial (12h) 2 1 4 4 3 2 3
Atencio Hospital Dia - 3 2 £ 4 5 16
Especializada Hospital Dia - Hospialar 2 1 2 E it 14 7
Ambulorial | avBESEC - Arbulatsro de Especialiades = al @ 14
Unidades AMA E - Assisténca Medica Ambulator ial de Especialidades 1 2 3 = 2 3 13
Atengao as PSM & PA - Pronto Socorro Munic & Pronto Atend fl 3 3 1 3 13
J1goncnorg  ypA - Unidado do Pronto Atendimonto 0w om L a s 18
Unidades AMA - Assisténcia Médica Am bulatorial (24h) 1 3 1 1 4 3 13
HM - Hos pital Municipal 3 4 5 2 & 4 24
CAPS AD - Cantro de Atencdo Peicossodial Aol s Drogas 3 B 4 4 8 6 3
CAFS ADULTO - Centro de Atencao Fsicossocial Aduto 1 T B 4 ¥ i 8 33
Saide Mental CAPS I - Centro de Atencdo Pscossocid Infantouy enil 1 i} a 2 g T 32
L’ﬂz‘a?:j CECCO - Centro de Convivéncia e Cooperaliva - 4 T 2 6 g 24
(96 CAPS) RT - Residéncia Tarapdutica 1 17 15 8 13 18 72
Unidade de Acolhimenio 1 3 - 4 3 16
Unidade de Apoio a Sadde Mental = = - 1 - - 1
D51/ AIDS CTA, - Centro de Testagem e Aconselhamento 1 4 4 - 1 2 9
L:%zg SAE- Servigo da Atendimento Especidizado 1 3 2 2 b 4 eE
?:‘;" '33;‘”' CEG o €L Odonto - Centro ds Espec Odmtolég s € Odort. 1| 7 & 2 o 7 31
Unidades Unidade Odontoldgiza Moval 1 - 1 1 1 - 4
Reabilitagzo CHER - Centro Especializado em Reablitacdo 1 9 3 2 7 7 29
Total:33 MK - Mickeo Integrado de Reabiltacao - - 3 - - - 3
it NSA - Nicko Integrado de Satide Audiva R S s s 1
SAD - Servigo de Atengao Domiciliar 2 14 8 2 9 9 44
URSI - Unidade de Referéncia Saide do ldos o 1 2 2! 2 2 3 12
CRS5T - Centro de Referéncia Saide do Trabahador 1 1 1 3 ! 1 6
PICS - Praticas Integrativas e Com plementares em Saide 1 4 = - 1 = ]
Unidade de Apoio Diag e Terapia i 1 1 1 2 1 T
Outros Establ Servigos Es pecializados - 2 - - = - 5
Vigllancia em Sande 2 T 10 2 g 5 31
Total Estabelecimentos! Servigos por CRS 40 237 196 73 216 245 1.007
Fante: ME/DATASUS. CNES; EMS/CEInfo- ESTABEUS Elaboragio: GIA - Gardncia de Andliza de Informagdes Assistencia
* Dados preliminares, sujeitos a revisdo -27012021
Unidade de Apoio Diagnos e e Terapia: 6 Labaratoros e 1 Centra de Diagnastico por Imagem
Outros Estabelecimentos [ Servigos Es pecializados: 1 Casa do FParto, 1 CASA SER 2 CREY, 1 Centra de Contrde de Intoxicacdo
Vigilancia em Sande 28 UVIS - Undades de \igiincia emSaude, 01 CCZ - Cantro de Controle de Zoonoses, 01 Laboratono de Zoonoses e
01 Laboratario de Controle de Qualidade em Saude

Nota: (1) Dados atualizados em 15/02/2021; (2) Incluido AMA Especialidades; (3) Centro de Atenc¢do Psicossocial; (4)
Centro de Convivéncia e Cooperativa, Residéncia Terapéutica, Unidade de Acolhimento Adulto e Infanto-juvenil e Unidade de
Apoio; (5) Clinica Especialidade Odontoldgica, Clinica Odontoldgica e Unidade Odontolégica Mével; (6) Centros Especializados em
Reabilitacdo, Nticleo Integrado de Reabilitagdo e Nticleo Integrado de Satide Auditiva; (7) Satide do Idoso; (8) Praticas Integrativas
e Complementares em Saude; (9) Pronto Socorro Isolado, Pronto Atendimento, Unidade de Pronto Atendimento e AMA 24h;
(10);Unidades de Vigilancia em Satde, Centro de Controle de Zoonoses e Laboratério de Zoonoses; (11) Laboratérios, Centro
Diagnéstico Imagem, Casa do Parto, CASA SER e Centro de Controle de Intoxicagdo. Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos
- de Satide (CNES)/ Ministério da Satide (MS); ESTABSUS/CEInfo/ SMS-SP;
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Tabela 14 - Rede fisica por tipo de estabelecimento e gestdo. Municipio de Sdo Paulo, Dezembro de 2020.

¥ N

Tipo de Estabelecimento 5M5 SES Total
FOSTO DE SAUDE 15 - 15
CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 483 2 485
FOLICLIMNICA 37 5 42
HOSPITAL GERAL 51 26 77
HOSPITAL ESPECIALIZADD 20 16 36
FRONTO 5OCORRO GERAL 11 - 11
COMNSULTORIO 150LADO 2 - 2
CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE 213 12 225
UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA (SADT ISOLADO) 47 5 52
LUNIDADE MOVEL TERRESTRE 14 - 14
UNIDADE MOVEL DE MIWEL PRE-HOSPITALAR MA AREA DE URGEMCIA - 1 1
FARMACIA 1 11 12
LUNIDADE DE VIGILANCIA EM SAUDE 29 - 29 A
CENTRO DE PARTO NORMAL - 1I50LADO 2 - 2
HOSPITAL/DIA - ISOLADO 20 4 24
LABORATORIO CENTRAL DE SALUDE PUBLICA LACEN - 1 1
CEMTRAL DE GESTAD EM SALIDE 11 1 12
CENMTRO DE ATENCAQ PSICOS50CIAL a5 2 a7y
LUNIDADE DE ATENCAD A SALUDE INDIGENA 1 - 1
FRONTO ATENDIMENTO 23 - 23
FOLO ACADEMIA DA SALUDE 3 - 3
TELESSALUIDE 2 3 5
CEMTRAL DE REGULACAD MEDICA DAS URGEMCIAS 1 - 1
LABORATORIO DE SALDE PUBLICA 3 1 4
CEMTRAL DE REGULACAD DO ACESSO 5 1 7]
CEMTRAL DE NOTIFICACAC, CAPTACAD E DISTRIB DE ORGADS ESTADUAL - 4 4
Total 1.089 95 1.184

Nota: Apartlrdoprocessamentode junhode 2012, houve mudanca naclassificacdo danatureza e esferados estabelecimentos.
Com isso, temos que: _Ate maIQ de 2012 estas mformacoe stio disponiveis como “Natureza” e “Esfera Administrativa”. De junho
| ] ; ‘N tureza” e “gsfera Administrativa”, como “Natureza Juridica” e “Esfera
_Jurldlca” A partlr dg ovenibro de 2015, estao_}gﬁgoni\lels como “Natureza Juridica” e “Esfera Juridica”. Fonte: Ministério da
2 : le Saude do Brasil (CNES). Dados atualizados em 15/02/2021.

k4
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Tabela 15 - Rede fisica SUS por tipo de estabelecimento e periodo. Municipio de Sdo Paulo, Dezembro de 201
2020 e Dezembro de 2020.

Tipo de Estabelecimento

POSTO DE SAUDE

CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA
POLICLINICA

HOSPITAL GERAL

HOSPITAL ESPECIALIZADO

PRONTO SOCORRO GERAL

CONSULTORIO ISOLADO

CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE 229 220 225
UNIDADE DE APOIC DIAGNOSE E TERAPIA (SADT ISOLADO) 50 48 52
UNIDADE MOVEL TERRESTRE 14 14 14
UNIDADE MOVEL DE NIVEL PRE-HOSPITALAR NA AREA DE URGENCIA 1 1 1
FARMACIA 12 12 12
UNIDADE DE VIGILANCIA EM SAUDE 28 28 29 A
CENTRO DE PARTO NORMAL - I50LADO 2 2 2
HOSPITAL/DIA - ISOLADO 23 23 24
LABORATORIO CENTRAL DE SAUDE PUBLICA LACEN 1 1 1
CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 10 10 12
CENTRO DE ATENCAO PSICOS50CIAL 54 54 97
UNIDADE DE ATENCAO A SAUDE INDIGENA 2 2 1
FROMNTO ATENDIMENTO 16 18 23
POLO ACADEMIA DA SAUDE - - 3
TELESSAUDE 5 5 5
CENTRAL DE REGULACAOQ MEDICA DAS URGENCIAS 1 1 1
LABORATORIO DE SAUDE PUBLICA 4 3 4
CENTRAL DE REGULACAC DO ACESS0O 7 7 ]
CENTRAL DE NOTIFICACAO, CAPTACAD E DISTRIB DE ORGADS ESTADUA - - -
Total 1.169 1.165 1.184

Nota: Apartlrdoprocessamento dejunhode 2012, houve mudanca naclassificacdo danatureza e esferados estabelecimentos.

Com isso, temos que: Até mglq de 2012 estas mformacoes .estgo disponiveis como “Natureza” e “Esfera Administrativa”. De junho

de 2012 aoutubro '15': estdo dnspomvels tanto como N tureza” e “gsfera Administrativa”, como “Natureza Juridica” e “Esfera

o "dlca” A partlr 4\ oV n1bro de 2015, estdo gﬁgonwels como “Natureza Juridica” e “Esfera Juridica”. Fonte: Ministério da
X i de Satide do Brasil (CNES). Dados atualizados em 15/02/2021.
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2.12. Assisténcia a saude

A oferta de servicos de saude pelo SUS no MSP encontra-se sob gestao das secretarias de
Saude do Municipio e do Estado de Sdo Paulo, sendo que a SMS-SP responde pela totalidade da
Atencao Primaria a Saude (Tabela 14). Em relacdo a Atencao Especializada, a SMS respondeu por
46,5% da producdo de consultas médicas em 2019. Em 2020, este valor correspondeu a 2.735.354
consultas (Tabela 15). No que diz respeito a urgéncia / emergéncia, 0 municipio realizou 72,4% das
consultas médicas no mesmo ano. A Tabela 16 apresenta as consultas médicas e primeira consulta
8dont,c(>JI|c'>gica segundo nivel de atencdo a salide e gestdo dos estabelecimentos / servicos publicos

e saude.

Tabela 16 - Procedimentos apresentados pela Aten¢do Primaria a Satide segundo grupo. Municipio de Sdo Paulo, 2020.

Grupo proc. Qtd.Apresentada

01_Acdes de promocgao e prevencao em saude 20.326.650
02_Procedimentos com finalidade diagnostica 5.435.508
03_Procedimentos clinicos 32.367.496
04_Procedimentos cirdrgicos 479.486
08 Acbes complementares da atencdo a saude 125.262
Total 58.734.402

Nota: Os dados sdo preliminares, sujeito a atualizagdo, o Sistema de Informag¢do Ambulatorial (SIA) permite apresentagdo
até 3 meses apés a realizacdo do procedimento. Fonte: Sistemas de Informa¢des Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS). Dados
atualizados em 15/02/2021.

Tabela 17 - Total de Consultas Médicas Basicas, Especializadas e de Urgéncias em estabelecimentos sob gestao da Secretaria
Municipal de Satide (SMS). Municipio de Sdo Paulo, 2020.

Cons MED selec CBO Qtd.Apresentada
**¥*Consulta Médica em Atencao Basica 11.532.238

*Cons. Medica At. Basica exceto urgéncia 7.578.067

*Cons. Medica Urgencia At. Basica 3.954.171
***Cons. Médica em At. Especializada 2.735.354
***Cons. Médica de Urgéncia/Emergéncia 5.013.094
Total 19.280.686

Nota: Os dados sdo preliminares, sujeitos a atualizagées, tabulados com arquivos disponibilizados pelo Ministério da Satide/
DATASUS. Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS). Dados atualizados em 15/02/2021.
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Tabela 18 - Consultas médicas e primeira consulta odontoldgica(l) realizadas em estabelecimentos de saudé\d@
SUS(2), segundo Coordenadoria Regional de Satide e Supervisdo Técnica de Satide. Municipio de Sdo Paulo;2020(3).

Centro 205.874 173783 379.657 | 266297 | 450.139 716536 | 166166 | 194807 360,973 812120 | 645.046 | 1.457.166
Santa Cecilia 79.308 66.105 146013 143381 222137 371618 57400 178569 275968 392794 400,806 793.600
32 125966 107678 233644 116.5916 228.002 344918 BB.766 16238 85004 419326 244240 663.566 1848
Leste 1.245.801 851.709 2.697.510 330.274 194.324 524.538 1.595.539 269.087 1.864.626 4.623.323 453.411 5.086.734 ‘38.900
Cidade Tiradentes 189.749 64.658 254407 25.017 o 25007 274043 o 274043 553467 o 553 467 5.569
Ermelina Matarazo 138.693 1723.033 261726 51561 o 51.561 258.177 o 258177 571464 o 571464 2957
Guaianases 118.118 55385 284.087 28.084 3887 31971 194132 24067 288189 506.303 57944 604247 4,638
Itaim Paulista 283.908 52.007 335.915 39.686 17136 56922 128024 57547 185571 503625 T4783 578.408 5912
Itaguera 389.792 116133 505.925 BO.781 146538 227719 376.509 69524 446133 963.215 216.562 1179.777 F.021
530 Mateus 334.?!‘;‘ 293742 628532 48.125 21509 B9.634 98.707 47828 146535 775364 69337 B44.701 6.034
530 Miguel 190.751 136.167 426918 57.020 a754 BLTT4 265.547 31 265978 749.885 4785 754 670 6719
Morte 1.436.736 823.615 2.260.351 386.981 320.117 J07.1%8 B897.479 444789 1.342.268 3.544.811 T65.006 4.309.817 27.845
Casa Verde Cachosirinha 110.633 153.006 403.633 81.181 45.148 126.329 46.930 82729 129659 531.750 127877 659.627 3.803
Freguesia/Brasilindia 306.147 168.575 47:1.?22 B0.000 28117 108117 128 488 64326 152 814 683.210 92443 T75.653 5.503
Perus 108.873 ICE_.IB‘I 215.054 34.026 o 34.026 126.871 1] 126871 375351 o 375951 1730
Pirttuba 198,603 178384 476.987 51.295 17500 69.195 152278 187275 339503 680.510 205175 BE5.6B5 4559
Santana/lagand 169.680 165.436 433.116 72.837 192543 265380 206.395 110,459 316854 718343 303.002 1.021.350 6.046
Vila Maria/ Vila Guilherme 142 800 8.033 250.833 67.642 36.509 ip4.151 236.567 a 236567 G55.042 36.50% 591551 6.204
Oeste 452,062 255.400 717.462 | 276416 | 1104706 | 1.381.122 261.543 141391 403540 | 1.255.427 | 1246697 | 2502124 6,940
Butantd 301.099 120852 421951 47.798 65526 113324 142538 60763 203.308 612.288 126.295 738.583 3546
Lapa/ Pinheircs 160.963 134548 295511 228618 1.039.180 1.267.798 119.020 81222 200232 643139 1.120.402 1763541 3.354
- Sudeste 1.360.:149 927.026 2.287.175 858.881 981.152 | 1.840.033 '909.549 487485 1.357.034 4,055,605 1468.637 5.524.242 25.473
Ipiranga 164361 170451 434 852 141928 184091 326.019 103.578 122 802 226380 680.358 306.893 587.251 4178
Moo Aricanduva 150.648 170.79 421377 379.791 159 566 539 357 298 343 66448 364791 1099511 226014 13325525 4101 A
Penha M1712 334586 576278 96.558 o 96.558 101.233 o 101233 T74.069 o T74.069 5436
Vila Mariana/labaquara 193.890 103.507 297397 139.237 6125924 752.161 353773 158379 512152 790407 771303 1561.710 3.688
Vila Prudente/Sapopemba 409,538 147733 557271 101.367 24571 125938 52622 139.356 152 478 711.260 164.427 B875.687 8.020
Sul 2.569.939 529081 | 3.499.023 | 622956 | 282551 | 905507 | 1.199.062 | 374889 | 1574051 | 5321141 | 57.440 | 5.978.581 39.761
Campo Limpo 700135 376,254 1.076.389 149.729 4919 154.648 92.817 14 92.831 1.318.935 4933 1323868 10.805
Capela do Socomo 489.650 1222683 611913 101.7as 99.111 200.857 142 327 127269 269596 855.586 226380 1.082 366 7527
M Boi Mirim 731371 231.708 963.073 211:2728 a 211228 544 B56 o 544 856 1719.163 1] 1719.163 8.200
Paretheiros 161.726 71161 232887 17.115 o 17.115 168.132 o 168132 418134 o 418134 4139
Santo Amaro/Cidade Ademar 487.057 127698 614755 143.138 178521 321659 251.030 247 506 498 636 1.008.523 426127 1.435.050 9.090
=

Fonte: Sistema de Informagdo Ambulatorial - SIA / Ministério da Satide - MS - dados atualizados em 10/05/2021.

(1) Quantidade apresentada ao Ministério da Satide; (2) A Rede SUS é composta por estabelecimentos de satide das esferas
administrativas federal, estadual, municipal e privada conveniada/contratada e encontra-se sob gestdo da Secretaria Municipal da
Saude (SMS) e da Secretaria de Estado da Satide (SES); (3) Dados preliminares, sujeitos a atualiza¢des, tabulados em 10/05/2021,
com arquivos disponibilizados pelo Ministério da Satide - MS / Departamento de Informética do SUS - DATASUS em Maio/2021; (4)
Consultas Médicas/Atendimentos em urgéncia/Emergéncia realizados nas unidades (AMA 24h, PA, PS, UPA) préprias ou privadas
contratadas/conveniadas sob a gestdo da Secretaria Municipal da Satide (SMS) e Secretaria de Estado da Satide (SES).

L 4
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2.12.1. Cobertura da Atencao Primaria .

a Saude

Frente a diversidade de cenarios observados na escala intramunicipal, o MSP apre ¢

" A

2020, 72,7% da populacdo coberta pela Atencédo Primaria a Saude e 46,7% da populacdo re _'

em area de atuacdo da Estratégia Saude da Familia (Figura 5 e 6).

Figura 5 - Cobertura populacional estimada para a
Estratégia Saude da Familia segundo Supervisdo Técnica de
Satide. Municipio de Sdo Paulo, 2020.

Legenda;
Cobertura populacional estimada (%)
para a Estratégia de Sadde da Familia:
(segundn  Superviso Técnica de

sadde} [27]

1145-33:3 9]
33,3 - 52,1 5]
B 52,1-71,0 [10)
B 7L0-828 [1]
W 55,8 1086 [2]
[ Coordenadoria Regional de Salide

4
&o £

Nota: para o cdlculo da cobertura as equipes sdo

ponderadas conforme metodologia apresentada pela

Pactuagdo Interfederativa 2017-2021 (Resolu¢do CIT n2 8 de
24/11/2016 publicada no DOU em 12/12/2016); Fonte: CNES,
2020; Populagdo projetada - Funda¢cdo SEADE. Elaboragdo:
Coordenacdo de Epidemiologia e Informacdo (CEInfo/SMS-
SP), 2020.

Figura 6 - Cobertura populacional estimada da Atencdo
Primdria & Saude segundo Supervisiao Técnica de Saude.
Municipio de Sao Paulo, 2020.

Cobertura populacional estimada (%)
de Atenclio Bislea: (segundo Super-
visBo Téeniea de Sadde) [27]

30,1-465 [5]
46,5 - 630 (8]
B 63,0-759,4 [3]
B 79,4 -959 9]

. 550-1123 [4]
] Coosdenadoria Reglonal de Salde

A\ —

Nota: para o cdlculo da cobertura as equipes sao
ponderadas conforme metodologia apresentada pela
Pactuacgdo Interfederativa 2017-2021 (Resolu¢do CIT n° 8 de
24/11/2016 publicada no DOU em 12/12/2016); Fonte: CNES,
2020; Populagdo projetada - Fundacdo SEADE. Elaboragdo:
Coordenacdo de Epidemiologia e Informagcdo (CEInfo/SMS-
SP), 2021.

E importante destacar que, segundo dados do Inquérito Domiciliar de Saude realizado em

2015 no Municipio de Sao Paulo, a taxa de cobertura de planos de saude médico ou odontolégico

v




2.13. Constituicao da forca de trabalho
do SUS municipal

Os trabalhadores da satide municipal sdo constituidos por dois grandes grupos: funcionarios

publicos concursados e servidores contratados pelas organizacdes parceiras da SMS por meio
da Consolidacao das Leis do Trabalho (CLT), conforme a Tabela 17. Até dezembro de 2020, ©
quadro de trabalhadores da SMS somava um total de 26.058 servidores publicos concursados ou
comissionados dos érgaos centrais, regionais e locais (STS, servicos e unidades de saude), além da
Autarquia Hospitalar Municipal e do Hospital do Servidor Publico Municipal. Somam-se a essa forca
de trabalho, 2.011 profissionais com vinculos estadual e federal. Porém, a maior parte da forca de
trabalho esta contratada pelas entidades parceiras (contratualizadas e conveniadas), perfazendo
um total de 58.876 trabalhadores no final de 2020.

Tabela 19 - Profissionais ativos na Secretaria de Satide do Municipio de Sdo Paulo, Dezembro de 2020.

Cargos mais frequentes AHM EFETIVO AUTARQUIA ESTADUAL FEDERAL HSPM M:::(I:TJS MUNICIPAL PARCEIRA Total

Medico 585 48 213 6 230 176 2.635 9.309 13.202
Enfermeiro 1.135 4 53 4 88 - 1.400 5.372 8.056
Técnico em enfermagem 1.248 24 1 - 255 - 173 4.036 5.737
Auxiliarde enfermagem 2.701 109 317 6 215 - 2.906 7.945 14.199
Cirurgido dentista 38 - 314 - 36 - 606 1.005 1.999
Agente comunitario de saade - - - - 9.263 9.263
AGPP 1.366 19 276 16 250 - 1.450 6.533 9.910
Auxiliaradmministrativo - - 94 - 9 - - 1.718 1.821
Agente de Apoio 120 1 386 8 426 - 763 1.121 2.825
Assistente Social 81 - 53 - 16 - 222 831 1.203
Psicélogo 32 1 50 - 23 - 231 710 1.047
Técnico Saide de Farmacia 160 1 - - 23 - 276 1.978 2.438
Demais 443 109 214 - 265 - 5.159 9.055 15.245
Total 7.909 316 1.971 40 1.836 176 15.821 58.876 86.945

Fonte: SISRH - Base Dezembro/2020.
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POPULACAO NEGRA

2.14.




2.14. Populacao Negra

Diversas publicacdes relacionadas a raga/cor tém sido produzidas no ambito da Se
Municipal de Saude de Sao Paulo. Cabe citar os Boletins CEInfo Analise denominados:
do Quesito Raga/Cor a partir de Sistemas de Informagdo da Saude do SUS”, publicado em
“Aspectos da questdo étnico-racial e saude no Municipio de Sdo Paulo”, publicado em 2015;
“Raca/cor: Olhar da Saude da Populacdo Negra”, de 2020.

Segundo um estudo realizado pela Secretaria Especial de Desenvolvimento Social, apds
10 anos da instituicdo do programa Bolsa Familia, das 13,8 milhdes de pessoas que acessaram o
programa, 73% se autodeclararam pretas ou pardas (Grafico 14). O Programa Bolsa Familia foi
criado em 2004, como uma estratégia para estimular o desenvolvimento econdmico e promover
a distribuicdo de renda visando a erradicacdo da pobreza e melhoria dos indicadores de saude,
educacao e trabalho.

Grafico 14 - Pessoas (%) beneficidrias do Programa Bolsa Familia segundo raga/cor. X
Municipio de Sao Paulo, Julho/2019.

100%
A
75%
® 50%
¥

25%

0%

N&ao beneficiarios Beneficidrios
W Branca MPreta | Amarela MParda W Indigena
v

. ~_Fonte: Prefeitura de S&o Paulo. Secretaria Municipal de Assisténcia e Desenvolvimento Social (SMADS), 2019.
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O Plano Municipal pela Primeira Infancia visa contribuir para assegurar os dlr itos
desenvolvimento integral das criancas até seis anos de idade e tem dupla funcdo: ser um guia :
atuacdo do poder publico, da sociedade e das familias; e ser uma ferramenta de acompanham‘e@bo
e controle dessa atuacdo, uma vez que dispde sobre as metas e estratégias necessarias para o
cumprimento de seus eixos estratégicos. Importante destacar que os territorios prioritarios definidos
neste plano estao entre os Distritos Administrativos que apresentam as maiores proporcdes da
populacdo negra, conforme Figura 7.

Figura 7 - Territorios prioritarios para a Primeira Infancia e proporgdo (%) da popula¢do negra em relagdo a populagdo total
segundo Distrito Administrativo de residéncia. Municipio de Sao Paulo, 2010.

Legenda:

Territdrios prioritarios para a
Primeira Infancia [15]

Proporgdo (%) da populagdo negra
em relacdo a populagdo total:
(segundo Distrito Administrativo de
residéncia) [96]

58-16,7 [19]

16,7-27,5 [21]
W 27,5-38,4 [22]
B 38,4 -49.2 [18]
Bl 45,2-60,1 [16]
| Supervisdo Técnica de Salde
[] Coordenadoria Regional de Salide

Fonka:
€546 domgafics 133, 1007, Pl wakes Inkacts FUSE

0 BGE 2010; Pr%a
g0 de Epldemm@ﬁg.%rmacao (CEInfo/SMS-SP), 2021.
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Outro aspecto que vale a pena ser destacado é a disparidade em relacao a infec¢ao pelo

HIV entre as populacdes negra e nao negra. Entre 2014 e 2018, a proporcao de casos de HIV:foi de
47.2% na populacao negra. Quanto a distribuicdo proporcional segundo sexo, no mesmo periodo,
detectou-se 55,7% dos casos em mulheres negras e 38,7% em mulheres brancas; ocorrendo o
inverso na populacdo masculina, com 45,4% das notificacdes em homens negros e 48,4% na
populacdo masculina branca. Entre 2014 e 2018, a razao da taxa de deteccao de HIV entre homens
pardos e brancos variou de 1,3 a 1,4, enquanto que entre os pretos e brancos, essa relacao esteve
entre 1,6 e 2,1. Nas mulheres foi observada uma disparidade ainda maior, com uma razao entre 1,8 e
2,6, comparando pardas e brancas; e de 3,2 a 5,4 considerando pretas e brancas (Tabela 17).

Tabela 20 - Nimero e taxa de deteccdo (/100.000 habitantes) da infec¢do pelo HIV segundo sexo, ragca/cor e ano de
diagnéstico. Municipio de Sdo Paulo, 2014 a 2018.

Raga/fcor
Sexo i Branca Preta Parda Amarela Indigena
Diagnostico
TD N TD N TD N TD N TD
2014 204 6,1 115 32,8 248 15,8 1 08 1 16,2
a 2015 253 7.6 103 296 216 138 4 32 1 16,3
E 2016 248 7.4 125 35T 247 15,7 3 2.4 1 16,2
E 2017 264 79 as 25 245 15,5 8 6,3 2 323
= 2018 222 6,6 107 30,2 218 13,7 3 23 3 48,2
Total fem 1.191 538 1.174 19 8
2014 1.301 46 255 75,1 g93 61,1 14 12,7 9 161,29
2 2015 1.456 518 305 90,3 986 679 31 28,2 8 1448
% 2016 1.556 55.1 331 97,4 1129 2 25 22,6 9 1619
| 2017 1471 518 77 1104 1.090 74,2 22 19,2 15 2685
= 2018 1.225 429 302 88 295 60,6 19 17 10 1781
Total masc 7.009 1.570 4.993 111 51
2014 1505 24,4 370 53,6 1141 37,6 15 €3 10 853
2015 1709 279 408 59,5 1202 39,9 is 14,9 9 77,2
E 2016 1204 29,3 456 66,1 1376 45,3 28 11,8 10 85,3
- 2017 1735 288 465 67 1335 43,8 30 12,6 17 1433
2018 1447 23,3 409 58,7 1113 36,3 22 8.2 13 109,8
TOTAL 8.200 2.108 6.167 130 59

Nota: *Taxa de deteccdo por 100.000 habitantes. **Dados preliminares até 30/06/2019, sujeitos a revisdo. Fonte: Sinan
DVE/COVISA, IBGE/SEADE: Censo 2010 - 2011 a 2018 estimativa aplicando propor¢éo sobre o total.
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O Coeficiente de Incidéncia de Tuberculose apresentou crescimento de 2015 a 2018; sendo
cerca de 3,0 vezes maior em pretos em comparacao aos brancos. O aumento da incidéncia
aconteceu principalmente na populacao negra, cujo risco de adoecer em 2018 foi cerca de 2,0.0
risco da populacao do municipio como um todo (Tabela 18).

Tabela 21 - Casos novos de tuberculose e coeficiente de incidéncia (/100.000 habitantes), segundo raga/cor e ano da
notificacdo. Municipio de Sdo Paulo, 2015 a 2018.

Raca / cor 2015 2016 2017 2018
Cl n Cl n Cl n Cl

Branca 2.223 31,6 2.107 29,9 2.231 31,5 2176 30,5
Preta 716 94,5 658 86,4 715 93,5 764 99,4
Amarela 75 29,6 66 25,9 82 32,0 73 28,4
Parda 2.210 62,5 2.084 58,7 2.273 63,7 2.559 71,4
Indigena 46 3444 46  342,7 32 2373 32 236,1
Total 5.270 49,7 4.961 46,5 5.333 50,0 5.604 52,3

Nota: Foram excluidos 1.998 (8,6%) registros sem informac&o de raca/cor. Para o célculo do coeficiente de incidéncia (Cl),
foi-aplicada a distribuicdo segundo raca/cor (Censo Demogréfico, 2010 - IBGE) na populag¢éo projetada (Fundagdo SEADE). Fonte:
SINAN CCD/COVISA/SMS-SP, 2019.

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 7 3



Outro aspecto que chama a atencdo € que, apesar de a populacdo negra representar-37,0%'- £

da populacdo no municipio de Sao Paulo, esta presente em mais de 44,3% das:notificacdes de -
violéncias no Sistema de Informacdo de Agravos de Notificacdo - SINAN. A violéncia mterpessoal/
autoprovocada representa 44,2% na populacdo negra no MSP (Tabela 19).

Tabela 22 - Violéncia interpessoal/autoprovocada (n e %) segundo sexo e ra¢a/cor.
Municipio de Sao Paulo, 2018.

Violéncia interpessoal / autoprovocada

Raca / cor Masculino Feminino Total
n % n % n %
Branca 5.131 36,7 8.607 41,2 13.738 39,4
Preta 1.297 9,3 1.989 9,5 3.286 9,4
Amarela 87 0,6 135 0,6 222 0,6
Parda 4.871 34,8 7.289 349 12.160 34,8
Indigena 61 0,4 94 0,4 155 0,4

Ignorado 2.534 18,1 2.798 13,4 5.332 15,3

Total 13.981 100,0 20.912 100,0 34.893 100,0

Nota: Foram excluidos 23 registros sem informac&o sobre sexo. Fonte: SINAN NET, DANT/COVISA/SMS-SP, 2019.

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 7 4



2.15. ESTADO NUTRICIONAL




2.15. Estado nutricional

A

O acompanhamento do estado nutricional de criancas tem sido uma preocupacac
devido, principalmente, ao impacto no crescimento e desenvolvimento infantil e a perspec
uma vida adulta saudavel. i 7 N

Em 2020, entre as 229.509 criancas menores de 5 anos monitoradas no Sistema de Vigilancia «
Alimentar e Nutricional (SISVAN), as altas prevaléncias apresentadas, tanto para déficits, como
para a obesidade infantil, expressa pelo excesso de peso corporal, sao desafios para as varias areas,
essencialmente na Atencdo Primaria a Saude (Grafico 15).

Griéfico 15 - Déficit de altura (%), déficit de peso (%) e excesso de peso (%) em criangas menores de cinco anos atendidas
na Atenc¢do Primaria a Satide. Municipio de Sao Paulo, 2020.
wmoe

oo - T
\d Déficit de altura Déficit de peso Excesso de peso

Fonte: Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional - SISVAN/CEInfo/SMS-SP, 2020. Dados extraidos em 15/09/2021.




Esses fendmenos estao presentes em quase todas as regides das Coordenadoria
de Saude, conforme apresentado no Grafico 16. Para quase todos os parametros apresentar
Organizacdo Mundial de Saude (OMS), para classificacdo do estado nutricional de crianca S
faixa etaria, os valores estdo acima do aceitével, indicando, possivelmente, comprometimento d
crescimento e desenvolvimento infantil, a possibilidade do desenvolvimento de comorbidades em
idades precoces e a inseguranca alimentar e nutricional.

Griéfico 16 - Déficit de altura (%), déficit de peso (%) e excesso de peso (%) em criancas menores de cinco anos atendidas na
Atengdo Primdria a Satide, segundo Coordenadoria Regional de Satide de atendimento. Municipio de Sdo Paulo, 2020.
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Fonte: Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional - SISVAN/CEInfo/SMS-SP, 2020. Dados extraidos em 01/08/2021.
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O estado nutricional da gestante (Grafico 17) é um fator essencial para o desenvolvi
uma gestacdo adequada e saudavel, tanto para a saude da mae como da crianca. No ano d
84.314 gestantes foram monitoradas no SISVAN, sendo que, 53,73% apresentaram peso aci
recomendado para idade gestacional.

Griéfico 17 - Estado nutricional (%) de gestantes atendidas na Atencdo Primaria a Satide, segundo trimestre de gestagdo.
Municipio de Sao Paulo, 2020.
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Fonte: Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional - SISVAN/CEInfo/SMS-SP, 2020. Dados extraidos em 01/08/2021.
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2.16. Transtornos mentais comuns

Considerando outros aspectos relevantes na analise dos Inquéritos de Saude (ISA Ca'pital'), a (o

prevaléncia de Transtornos Mentais Comuns (TMCS) diminuiu entre 2003 e 2015, conforme exibido
no Grafico 18. Os TMCS sdo mais frequentes em pessoas do sexo feminino, com baixa escolarldade
e baixa renda.

Grafico 18 - Prevaléncia de Transtornos Mentais Comuns (TMCS) na populagao de 15 anos de idade e mais. Municipio de Sdo
Paulo, 2003, 2008 e 2015.
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Fonte: ISA Capital, 2003, 2008 e 2015. Elaboracdo: Coordenacio de Epidemiologia e Informa¢do (CEInfo/SMS-SP), 2020.

O conhecimento da magnitude destes problemas propicia que os servicos de saude possam
oferecer acdes mais focadas em grupos com maior risco para apresentar este tipo de transtorno.
A maioria destes problemas pode ser detectada e tratada na Atencao Basica. Na Tabela 21 consta
a producao de atencao psicossocial segundo forma de organizacao apresentadas no Sistema de
Informacao Ambulatorial (SIA) e no Sistema de Informacdo Hospitalar (SIH), bem como os valores
pagos para estes procedimentos em 2020.

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 7 9



Tabela 23 - Forma de organizagcdo: 030108 Atendimento/Acompanhamento psicossocial e 030317 Tratamento dos"

transtornos mentais e comportamentais. Municipio de Sdo Paulo, 2020.

SIA SIH
Forma de Organizacdo Quantidade Valor
apresentada apresentado

AlH pagas Valor total

030108 - Atendimento /

Acompanhamento 1.146.701 RS 227.941,32 - RS -
psicossocial

030317 - Tratamento dos

transtornos mentais e - RS - 12.992 RS 8.478.463,23

comportamentais

Nota: Os dados sdo preliminares, sujeitos a atualiza¢des. O Sistema de Informag¢do Ambulatorial (SIA) permite apresentacao

até 3 meses ap6s a realizacdo do procedimento. Fonte: Sistemas de Informa¢des Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de
Informacgdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS). Dados atualizados em 15/02/2021.
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2.17.

Financiamento e Principais

Despesas Municipais

O artigo 165 da Constituicdo Federal de
1988 estabelece que os entes da Federacao
devem elaborar, a cada quatro anos, um Plano
Plurianual (PPA), compreendendo as diretrizes,
0s objetivos e metas da administracao publica
de forma geral, para os investimentos que
desejamrealizar e para os programas de duracao
continuada, a serem mantidos ou implantados.
Assim, ele devera conter o conjunto de projetos
e atividades a serem realizados no periodo
de quatro anos que compreende, a contar do
segundo ano de mandato do chefe do Executivo.

O PPA tem vigéncia até o final do
primeiro ano do mandato subsequente. O
estabelecimento dessa periodicidade visa
garantir a continuidade de acdes de um
governo para outro, mantendo as prioridades ja
assumidas, bem como proporcionar a sociedade
uma visao global das intencdes de acdo da
Administracao Municipal. Euminstrumento para
planejamento de médio prazo. A periodicidade
do PPA coincide com a periodicidade do Plano
Municipal de Saude. Ambos sdo elaborados
durante o mesmo intervalo de tempo, sendo
que, em 30 de setembro de 2020, a PMSP
encaminha o PPA a Camara Municipal, para
apreciacao legislativa. O PMS, especificamente,
€ central para a definicdo e implementacao
das iniciativas de saude no municipio para o
periodo de 2022 a 2025. Sua elaboracao deve
considerar as peculiaridades da realidade
municipal e prioridades do governo.

A Portaria de Consolidacdo N2 1/2017

prevé a existéncia de compatibilidade entre ds:- s

instrumentos de Planejamento (Plano Municipal -
de Saude e Programacdes Anuais de Saude) e
os Orcamentarios (PPA, LDO e LOA). Além da
previsao, o Art. 95 da portaria também enfatiza
o carater orcamentario dos instrumentos de
planejamento do SUS, especialmente do PMS,
que deve nortear o orcamento da saude.

Na gestdo do SUS, um desafio
permanente € compatibilizar manutencdo
e expansdao de servicos assistenciais com a
constante necessidade de racionalizar recursos.
Neste sentido, estdo sendo realizados esforcos
na articulacdo para ampliar a participacdo.das
transferéncias de outros entes da Federacdo nas
fontes de financiamento e paraa maior eficiéncia
na gestdo dos gastos e na implementacao das
politicas publicas de saude.

No atual ciclo quadrienal de planejamento,
foi realizado um importante esforco para a
ampliacdo e qualificacao da Rede de Assisténcia
a Saude. Abaixo, apresentamos o historico
orcamentario da SMS, por érgao, dos ultimos
quatro anos, além da apuracao parcial dos
valores or¢cado e empenhado para 2021.
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Tabela 24 - Valor Orcado e Valor Empenhado pela SMS - 2018 a 2021.*

Ano/Orgio
2018

AUTARQUIA HOSPITALAR
MUNICIPAL

FUNDO MUNICIPAL DE
saUDE

HOSPITAL DO SERVIDOR
PUBLICO MUNICIPAL

Valor Or¢ado Atualizado (RS)

1.457.550.865,00

8.824.113.501,73

317.743.823,00

Valor Empenhado (RS)

1.428.799.021,62
8.233.177.362,72

294.835.361,55

2018 (Total)

10.599.408.189,73

10.256.815.745,95

2019

AUTARQUIA HOSPITALAR
MUMNICIPAL

FUNDO MUNICIPAL DE
SAUDE

HOSPITAL DO SERVIDOR
PUBLICO MUNICIPAL

1.572.272.613,45

5.650.338.811,08

322.058.273,20

1.565.850.3594,41

8.337.790.332,87

317.018.445,70

2019 (Total) 11.544.669.697,77 11.220.659.176,98
2020
AUTARQUIA HOSPITALAR

1.857.987.005,59 1.605.486.574,59
MUNICIPAL ' !
;ESEE MUNICIPAL DE 12.074.831.439,14 11.778.540.751,87

HOSPITAL DO SERVIDOR
PUBLICO MUNICIPAL

461.267.677,02

3259.834.475,03

2020 (Total) 14.394.086.121,75 13.713.861.845,49
2021
;ESEE MUNICIPALDE 13.743.287.748,97 11.795.344.333,62

HOSPITAL DO SERVIDOR
PUBLICO MUNICIPAL

352.548.473,12

262.985.635,52

2021 (Total)*

14.096.236.222,00

12.058.329.969,14

Total Geral

50.634.400.231,34

47.249.666.737,56

Fonte: SOF, 2021. * Resultado Parcial:Valores empenhados até 26/09/2021.
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Como é possivel observar, os valores
orcados e empenhados  apresentaram
crescimento incremental durante o periodo,
inferior a 10% entre 2018 e 2019, tendo
apresentado crescimento levemente maior
a partir de 2020, o que é condizente com 0s
esforcos paraocombateao cenario de pandemia
de COVID-19 no MSP. Destaca-se ainda que a
AHM foi extinta, de acordo com as provisdes
do Decreto n2 59.685 de 13 de agosto de 2020,
sendo que suas atribuicdes, bens patrimoniais,
cargos, servicos, contratos, acervos e recursos
orcamentarios foram incorporados pela SMS,
tendo sido absorvidos principalmente pela
SEAH.

Em relacdo a estruturacdo do orcamento
daSMS, destacamos que, conforme estabelecido
no art. 32 da Portaria MOG n? 42/1999, a Uniéo,
os Estados, o Distrito Federal e os Municipios
estabelecerdo, em atos proprios, suas estruturas
de programas, codigos e identificacao,
respeitados o0s conceitos e determinacdes
nela contidos. Ou seja, todos os entes devem
ter seus trabalhos organizados por programas
e acdes, mas cada um estabelecera os seus
proprios programas e acdes de acordo com a
referida Portaria.

Para o periodo 2022-2025, ‘a SMS;
seguindo as orientacdes e a padronizacao -
da Secretaria Municipal da Fazenda (SF),
reorganizou sua estrutura programatica em trés
programas finalisticos:

* 3003: Acdes e Servicos da Saude em
Atencao Basica, Especialidades e Vigilancia;

» 3026: Acdes e Servicos da Saude em
Atencao Hospitalar e de Urgéncia e Emergéncia;

» 3027: Acdes e Servicos da Saude Animal.

Esta estrutura programatica do PPA
2022-2025 foi trazida para o Plano Municipal
de Saude 2022-2025, consistindo no elo entre
o principal instrumento de planejamento
estratégico orcamentdrio e o instrumento
que define a estratégia assistencial da politica
publica de saude. A intencdo foi conferir
maior rastreabilidade aos dados de execucao
orcamentdria da  Secretaria, facilitando
0 monitoramento dos instrumentos de
planejamento orcamentario e a prestacdo de
contas de modo geral.
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A seguir, apresentamos as Diretrizes,
Objetivos e Metas que nortearao as politicas
de saude municipais no municipio de Sao
Paulo para os proximos quatro anos, com seus
respectivos indicadores. O PMS foi organizado
em torno de quatro diretrizes, que funcionam
como eixos estruturantes em torno dos quais
0s objetivos foram agrupados. As metas, por
sua vez, foram agrupadas em torno desses
objetivos.

A evolucdo das metas durante o periodo
de vigéncia do Plano poderd ser monitorada e
avaliada por meio de indicadores definidos para
cada uma delas. Para cada indicador, sempre
que possivel, foi estabelecida uma linha de base
(o referencial a partir do qual deverd ser feita
a avaliacdo) com recorte temporal especifico
por ano. Em caso de metas que representam
iniciativas totalmente novas, a linha de base
e zero. As unidades de medida do indicador
estdo padronizadas, sendo sempre um ndmero,
um percentual, uma taxa, uma razdo ou uma
proporcao.

Em relacdo as metas para as quais nao foi
possivel estabelecer um indicador quantitativo,
recomendou-se a fixacdo de marcos, que
indicam uma entrega em periodo especifico (por
exemplo: publicacdo oficial para formalizacdo
de uma nova politica, implantacdo de um novo
servico, dentre outros).

Para cada meta do PMS 2022-2025,
também se indicou a unidade da SMS
responsavel por sua execucdo - O que
nao significa que nao existam metas de
responsabilidade compartilhada com outras
unidades ou até mesmo com outros 6rgaos da
PMSP. E o casoypor exemplo, de algumas metas
que guardam relacdao com a Agenda Municipal
2030 para a implementacdo dos Objetivos de
Desenvolvimento Sustentdvel (ODS). Publicada
em 31 de maio de 2021, essa pactuacao
implementa a Lei Municipal n® 16.817/2018,
que estabelece a Agenda 2030 como diretriz
das politicas publicas em ambito municipal.
O Plano Municipal de Saude 2022-2025 é o
primeiro instrumento de planejamento setorial
na prefeitura a identificar em suas metas a
vinculacao ndo s¢ com os respectivos ODS; mas
também com as metas da Agenda_ Municipal
- 2030. Uma iniciativa para explicitar.a.coeréncia

entre o planejamento setorial da saude com as
demais pactuacdes do municipio. :

Ainda neste sentido, foi realizado também
um esforco de identificacdo e compatibilizacao
das metas do PMS 2022-2025 com as metas e
acdes constantes em outras pactuacdes, tais
como o Programa de Metas 2021-2024, o Plano
Municipal pela Primeira Infancia (PMPI), o Plano
Municipal de Seguranca Alimentar e Nutricional
(PLAMSAN), entre outros. Um indice remissivo
permitira consultar as metas do Plano de acordo
com estas diversas categorizacdes.

Para facilitar a identificacdo visual das
vinculagcdes entre as metas do PMS 2022-
2025 e os principais pactuacdes transversais
na Prefeitura, foram inseridos selos que
representam os ODS a cada meta associada e
um selo que identifica a vinculacdo com metas
do Programa de Metas.

Este recurso também foi utilizado para
destacar as metas incorporadas ao PMS
oriundas do processo de participacao social.
Ainda foram criados selos para destacar as
metas oriundas do processo de consulta
publica, da 202 Conferéncia Municipal de Saude
e da devolutiva do Conselho Municipal de Saude
apos apreciacdo da entrega formal do dia 30 de
setembro de 2021.

Abaixo, apresentamos um indice dos selos
e suas descricdes:

ODS 2. Fome Zero e Agricultura Sustentavel.
ODS 3. Saude e Bem-Estar.

ODS 5. Igualdade de Género.

,/| ODS 8. Trabalho Decente e Crescimento Econémico.
s! ODS 16. Paz, Justica e Instituicoes Eficazes.
Programa de Metas.

Participacao Social

.. Conselho Municipal de Saude.

20?2 Conferéncia Municipal de Satde.
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Diretriz 1

Garantir a atenc¢ao integral a satude
dos usuarios, com énfase nos
principais problemas de saude
identificados no municipio



1. Garantir a atencao integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados no municipio.

Objetivo 1.1. Aprimorar acdes de vigilancia, promog¢ao e protecdo as doencas imunopreveniveis

Meta 1.1.1 Atingir até 2024 a cobertura vacinal preconizada (95%) para as quatro vacinas selecionadas para
criancas menores de dois anos de idade: pentavalente (32 dose), pneumocdcica 10-valente (22 dose),
poliomielite (32 dose) e triplice viral (12 dose)

Indicador (Numero de vacinas selecionadas com cobertura preconizada
Numero total de vacinas selecionadas) x 100

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
N/A N/A %
Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

100 _——_

Vinculacdao com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuagdes
Pactuacoes

Meta 6 - Atingir a Co- | 3003 -}ACOES E SERVICOS 3.8 - Atingir a cobertura | Plano Municipal de
bertura Vacinal Pre- DA SAUDE EM ATENCAO universal de salde, o Primeira Infancia
conizada (95%) para as | BASICA, ESPECIALIDADES E |acesso a servicos de
quatro vacinas sele- VIGILANCIA salude essenciais de
cionadas (Poliomielite, qualidade e o acesso a
Pneumocdcica 10V, medicamentos e vacinas
Pentavalente e SCR) essenciais seguros,
em criancas de 1 ano eficazes e de qualidade.
de idade.
Areas Responsaveis SEABEVS/COVISA/DVE; SEABEVS/CAB
Vigilancia em Saude

A
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Diretriz 1. Garantir a atencdo integral a salude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados no municipio.

Objetivo 1.2 ,Aprimorar as agdes de Vigilancia em Saude executadas pelas Unidades Basicas de Saude

Meta 1.2.1 Implementar os Nucleos de Vigilancia em Saude (NUVIS) nas Unidades Bdsicas de Saude

Indicador Percentual de UBS com os Nucleos de Vigilancia em Saude (NUVIS) implementados / Total de UBSs
Fonte: Coordenadorias Reginais de Saude

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
E 2021 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

100 _——_

Vinculagcao com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuac¢oes
Pactuacoes

3003 - ACOES E SERVICOS | ODS 3 - Saude e

DA SAUDE EM ATENCAO Bem-estar.
BASICA, ESPECIALIDADES E
VIGILANCIA

Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/Atencao Priméria

Atencdo Basica

A
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1. Garantir a atencdo integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados*no municipio.

1.3. Consolidar a implementacdo do Protocolo Cuidando de Todos - Doencas Cronicas Nao Trans-
missiveis na Atencdo Primaria a Saude, em acordo com a reorganizacdo do processo de gestdo do
cuidado integral: promocédo de saude, rastreamento, deteccdo precoce, reducdo do risco, manutencao
do baixo risco; e tratamento das doencas cronicas ndo transmissiveis, com objetivo de impactar a re-
ducado da mortalidade prematura (30 a 69 anos) por DCNTs, conforme Objetivo de Desenvolvimento
Sustentavel 3.4

1.3.1 Expandir a deteccdo precoce de Doencas Cronicas Ndo Transmissiveis, considerando a
hipertensao arterial sistémica, diabetes mellitus e obesidade nas Unidades Basicas de Saude, segundo
especificacdo do Vigitel

Indicador Percentual de UBSs que realizam diagndstico precoce para diabetes mellitus, hipertensdo arterial
sistémica e obesidade

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

14,95 2021 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
80 40 60 70 80

Vincula¢dao com demais Programa de Metas Programa PPA OoDS Demais Pactuagdes
Pactuagoes

3003 - ACOES E SERVICOS | 3.4 - Até 2030, reduzir

DA SAUDE EM ATENCAO em 18% a taxa de mor-
BASICA, ESPECIALIDADES E [talidade prematura pelo
VIGILANCIA conjunto das quatro

doencas crbnicas nao
transmissiveis (doenca
do aparelho circu-
latorio, cancer, diabetes
e doencas respiratorias
croénicas).

Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/DCNT

Atencdo Basica

A
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1. Garantir a atencdo integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de salude
identificados no municipio.

1.4 Promover o desenvolvimento e a implementacdo de politicas publicas efetivas, integradas,
sustentaveis e baseadas em evidéncias para a prevencao e o controle das DCNT e seus fatores de risco

1.44 Reducao da mortalidade prematura por Doencas Crénicas Nao Transmissiveis - selecionadas
(DCNT) até 2025

Taxa de mortalidade prematura por Doencas Crénicas Nao Transmissiveis - selecionadas (DCNT

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

N/A 2021

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

113,86 120,46 118,26 116,06 13,86

Vincula¢dao com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuacdes
Pactuagoes

Taxa

3003 - ACOES E SERVICOS | 3.4 - Até 2030, reduzir

DA SAUDE EM ATENCAO em 18% a taxa de mor-
BASICA, ESPECIALIDADES E [talidade prematura pelo
VIGILANCIA conjunto das quatro

doencas crbnicas nao
transmissiveis (doenca
do aparelho circu-
latorio, cancer, diabetes
e doencas respiratorias
croénicas).

Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/DCNT

Atencdo Basica
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1. Garantir a atencdo integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de salde
identificados no municipio.

1.5 Intensificar a vigilancia epidemioldgica das Doencas Crdnicas Ndo Transmissiveis com o objetivo
de apoiar a reducdo da mortalidade prematura (30 a 69 anos) por elas, conforme o Objetivo de
Desenvolvimento Sustentavel 3.4 e o Plano de Acbdes Estratégicas para o enfrentamento das doencas
cronicas e agravos nao transmissiveis no Brasil (2021-2030)

1.5.1 Organizar e implementar anualmente 08 féruns em nivel central e regional, apoiando,
subsidiando e ampliando as acdes das areas técnicas e programas nos diferentes niveis da SEABEVS,
para o Enfrentamento as DCNTs na perspectiva da promocdo da saude

Indicador (NUumero de féruns e reunides realizadas no nivel central e regional/Numero de féruns propostos) x 100

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

N/A 2021 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
100 100 100 100 100

Vinculagdo com demais Programa de Metas Programa PPA OoDS Demais Pactuag¢oes

Pactuacoes

3014 - AC()ES E SERVICOS 3.4 - Até 2030, reduzir Plano de acdes

DA SAUDE EM ATENCAO em 18% a taxa de mor- estratégicas para o

BASICA, ESPECIALIDADES E |talidade prematura pelo |enfrentamento das

VIGILANCIA conjunto das quatro doencas crdnicas
doencas crbonicas nao € agravos nao
transmissiveis (doenca transmissiveis no
do aparelho circu- Brasil 2021-2030.

latdrio, cancer, diabetes
e doencas respiratorias
cronicas).

Areas Responsaveis SEABEVS/COVISA/DVE/NDANT; SEABEVS/CAB

Vigilancia em Saude

A
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Diretriz 1. Garantir a atencdo integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
: identificados no municipio.
Objetivo 1.6 Estabelecer o programa de Doencas Raras, conforme lei 17.083/2019 que institui, no ambito do

municipio de Sao Paulo, o Programa de Apoio as Pessoas com Doencas Raras, e seus familiares, de
acordo com a Politica Municipal com Doencas Raras

Y Meta 1.6.1 Aprimorar o diagndstico de Doenc¢as Raras no MSP

Indicador Fluxos de trabalho para diagndsticos de doencas raras implantados

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

o 2021 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

100 _—“_

Vinculagcao com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuac¢oes
Pactuacoes

3003 - ACOES E ODS 3 - Saude e Politica Municipal
SERVICOS DA SAUDE Bem-estar. de Pessoas com
EM ATENCAO BASICA, Doencas Raras
ESPECIALIDADES E
VIGILANCIA

Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/Doencas Raras

Atencado Basica

A
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Diretriz 1. Garantir a atencao integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados no municipio.
Objetivo 1.6 Estabelecer o programa de Doencas Raras, conforme lei 17.083/2019 que institui, no &mbito do mu-

nicipio de Sao Paulo, o Programa de Apoio as Pessoas com Doencas Raras, e seus familiares, de acordo
com a Politica Municipal com Doencas Raras

Meta 1.6.2 Implantar interlocutores de doencas raras nos territérios (CRS e STS)

Indicador Numero de interlocutores de doencas raras implantados no territorio

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

o 2021 Numero

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

33 —“—_

Vinculagcao com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuac¢oes
Pactuacoes

3003 - ACOES E ODS 3 - Saude e Politica Municipal
SERVICOS DA SAUDE Bem-estar. de Pessoas com
EM ATENCAO BASICA, Doencas Raras
ESPECIALIDADES E
VIGILANCIA

Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/Doencas Raras

Atencado Basica

A
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Diretriz 1. Garantir a atencdo integral a salude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados no municipio.

Objetivo 1.7./[Fortalecer a promog¢ao da saude, com o desenvolvimento de projetos Programa Ambientes Verdes
e Saudaveis (PAVS), baseados no perfil demografico, epidemioldgico e determinantes sociais de saude,
com énfase nas acdes intersetoriais

Meta 1.7.1 Expandir a cobertura do Programa Ambientes Verdes e Saudaveis (PAVS) nas Unidade Basicas de
Saude (UBS)

Indicador Percentual de UBS com PAVSs das 468 existentes

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
67,94 2021 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

75 “——_

Vinculacdao com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuagdes
Pactuacoes

3003 - ,AC()ES E SERVICOS
DA SAUDE EM ATENCAO
BASICA, ESPECIALIDADES E
VIGILANCIA

Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/PAVS

ODS 3 - Saude e
Bem-estar.

Atencdo Basica

A
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Diretriz 1. Garantir a atencdo integral a salude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados no municipio.

Objetivo 1.7./[Fortalecer a promog¢ao da saude, com o desenvolvimento de projetos Programa Ambientes Verdes
e Saudaveis (PAVS), baseados no perfil demografico, epidemioldgico e determinantes sociais de saude,
com énfase nas acdes intersetoriais

Meta 1.7.2 Instituir ao menos um projeto socioambiental em 80% das unidades com PAVS

Indicador (NUmero de projetos desenvolvidos com base no Diagndstico Socioambiental / Niumero de unidades
com PAVS) x 100

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
2021 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
80 65 70 75 80

Vinculagao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuac¢oes

Pactuacoes
3003 -’ACOES E SERVICOS ODS 3 - Saude e
DA SAUDE EM ATENCAO Bem-estar.
BASICA, ESPECIALIDADES E
VIGILANCIA

Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/PAVS

Atencdo Basica
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D|retr|z 1. Garantir a atencdo integral a salude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados no municipio.

Objetivo 1.7./[Fortalecer a promog¢ao da saude, com o desenvolvimento de projetos Programa Ambientes Verdes
e Saudaveis (PAVS), baseados no perfil demografico, epidemioldgico e determinantes sociais de saude,
com énfase nas acdes intersetoriais

Meta 1.7.3 Garantir 100% das unidades com PAVS utilizando o Diagndstico Socioambiental para elaboragao
de projetos

Indicador NuUumero de unidades com Diagndstico Socioambiental atualizado / NUmero de unidades com PAVS x
100

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

71,38 2021 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

100 733 ““_

Vinculagdo com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuagoes
Pactuagodes

3003 - ACOES E SERVICOS
DA SAUDE EM ATENGCAO
BASICA, ESPECIALIDADES E
VIGILANCIA

Areas Responsdaveis SEABEVS/CAB/PAVS

ODS 3 - Saude e
Bem-estar.

Atencado Basica

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 9 6



1. Garantir a atencao integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados no municipio.

Objetivo 1.8. Ampliacdo do acesso a Saude Bucal na Atencdo Basica no Municipio de Sdo Paulo, de acordo com
0s yazios assistenciais e com o fortalecimento do atendimento pelas equipes de Saude Bucal

Meta 1.8.1 Aumento da cobertura de Saude Bucal no Municipio de Sdo Paulo

Indicador Cobertura Populacional estimada para equipes de Saude Bucal

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2020 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
26 23 24 25 26

Vinculagcao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuac¢oes
Pactuacoes

Meta 5 - Implantar seis | 3003 -,ACGES E SERVICOS 3.8 - Atingir a cobertu-
Centros de Referéncia | DA SAUDE EM ATENCAO ra universal de saude,
de Saude Bucal. BASICA, ESPECIALIDADES E |0 acesso a servi¢os de
VIGILANCIA saude essenciais de
qualidade e o acesso a
medicamentos e vacinas
essenciais seguros, efi-
cazes e de qualidade.

Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/Saude Bucal

Saude Bucal

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 9 7



1. Garantir a atencao integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados no municipio.

Objetivo 1.8. Ampliacdo do acesso a Saude Bucal na Atencdo Basica no Municipio de Sdo Paulo, de acordo com
0s yazios assistenciais e com o fortalecimento do atendimento pelas equipes de Saude Bucal

Meta 1.8.2 Ampliar o niumero de atendimentos em prétese dentéaria na Atencdo Basica

Indicador Numero de UBSs realizando atendimento em proétese dentaria / Numero total de UBSs com Sauide
Bucal x 100

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2021 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
100 100 100 100 100

Vinculacdao com demais Programa de Metas Programa PPA ODS Demais Pactuagdes
Pactuacoes

Meta 5 - Implantar seis | 3003 - ACOES E SERVICOS ODS 3 - Saude e

Centros de Referéncia |DA SAUDE EM ATENCAO Bem-estar.
de Saude Bucal. BASICA, ESPECIALIDADES E
VIGILANCIA
Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/Salde Bucal

Saude Bucal

A

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 9 8
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Diretriz 1. Garantir a atencao integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados no municipio.

Objetivo 1.8. Ampliacdo do acesso a Saude Bucal na Atencdo Basica no Municipio de Sdo Paulo, de acordo com
0s yazios assistenciais e com o fortalecimento do atendimento pelas equipes de Saude Bucal

Meta 1.8.3 Atender 60% do numero de criangas cadastradas no PSE dos Distritos Prioritarios do Plano
Municipal pela Primeira Infancia (PMPI) garantindo o acesso de crian¢cas de O a 6 anos do Programa
Saude da Escola (PSE) as agoes de Saude Bucal

Indicador (NUmero de criancas cadastradas e atendidas pela Saude Bucal em CEl e EMEI do PSE dos territorios
prioritarios / Numero total de criancas das CEl e EMEI dos territdrios prioritadrios [234.120]) x 100
(indicador novo)

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

o 2021 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

60 _——“

Vinculacdao com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuagdes
Pactuacoes

3003 -}AC()ES E SERVICOS
DA SAUDE EM ATENCAO
BASICA, ESPECIALIDADES E
VIGILANCIA

Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/Saulde Bucal
Saude Bucal

ODS 3 - Saude e
Bem-estar.

Meta 5 - Implantar seis
Centros de Referéncia
de Saude Bucal.

Plano Municipal da
Primeira Infancia

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 9 9
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Diretriz 1. Garantir a atencao integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude

: identificados no municipio.
Objetivo 1.8. Ampliacdo do acesso a Saude Bucal na Atencdo Basica no Municipio de Sdo Paulo, de acordo com
0s yazios assistenciais e com o fortalecimento do atendimento pelas equipes de Saude Bucal
Meta 1.8.4 Atingir 60% da proporcao de gestantes em atendimento de pré-natal na Atengao Basica com

atendimento odontoldgico realizado

Indicador Proporcédo de gestantes com atendimento odontoldgico realizado em relacao ao previsto

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2020 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

60 ““““

Vinculagcao com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuac¢oes
Pactuacoes

Meta 5 - ODS 3 - Saude e

3003 - ACOES E SERVICOS

|mp|antar seis DA SAUDE EM ATENCAO Bem-estar.
BASICA, ESPECIALIDADES E
Centros de VIGILANCIA

Referéncia de
Saude Bucal

Areas Responsdveis SEABEVS/CAB/Saude Bucal

Saude Bucal

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 100



1. Garantir a atencao integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados no municipio.

Objetivo 1.8. Ampliacdo do acesso a Saude Bucal na Atencdo Basica no Municipio de Sdo Paulo, de acordo com
0s yazios assistenciais e com o fortalecimento do atendimento pelas equipes de Saude Bucal

Meta 1.8.5 Implantacao de um Centro de Atendimento Odontolégico (CAO) em cada Coordenadoria
Regional de Saude (CRS)

Indicador Numero de CAOs implantados

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
0 | 2021 Numero

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

6 _———

Vinculagcao com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuac¢oes
Pactuacoes

3003 - ACOES E SERVICOS
DA SAUDE EM ATENGAO
BASICA, ESPECIALIDADES E
VIGILANCIA

Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/Saude Bucal

ODS 3 - Saude e
Bem-estar.

Meta 5 - Implantar seis
Centros de Referéncia
de Saude Bucal.

Saude Bucal

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 O 1
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Diretriz 1. Garantir a atencao integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
: identificados no municipio.

Objetivo 1.9. Ampliacdo do acesso a Saude Bucal nos servicos de Urgéncia e Emergéncia no Municipio, de acor-
do,com os vazios assistenciais

Meta 1.9.1 Ampliar em 20% o numero de plantdes odontolégicos em periodos vagos, dos servicos de
urgéncia ja existentes

Indicador (Numero de plantonistas contratados/ Numero total de periodos vagos) x 100 (ACUMULADO)

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

70,28 2021 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

Vinculagcao com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuac¢oes
Pactuacoes

Meta 5 - ODS 3 - Saude e

3003 - ACOES E SERVICOS

|mp|antar seis DA SAUDE EM ATENCAO Bem-estar.
BASICA, ESPECIALIDADES E
Centros de VIGILANCIA

Referéncia de
Saude Bucal

Areas Responsdveis SEABEVS/CAB/Saude Bucal

Saude Bucal

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 O Z
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1. Garantir a atencao integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados no municipio.

Objetivo 1.9. Ampliacdo do acesso a Saude Bucal nos servicos de Urgéncia e Emergéncia no Municipio, de acor-
do,com os vazios assistenciais

Meta 1.9.2 Disponibilizar novos equipamentos odontoldgicos e instrumentais necessarios aos servicos de
urgéncia odontolégica (PSs, PAs e Ambulatérios Hospitalares)

Indicador (NUumero de servicos de urgéncia odontoldgica que receberam novos equipamentos e ou instrumentais
/ Numero total de servicos de urgéncia odontoldgica) x 100

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

o 2021 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

100 _——_

Vinculacdao com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuagdes
Pactuacoes

3003 - ,AC()ES E SERVICOS
DA SAUDE EM ATENCAO
BASICA, ESPECIALIDADES E
VIGILANCIA

Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/Salde Bucal

ODS 3 - Saude e
Bem-estar.

Saude Bucal

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 03
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1. Garantir a atencao integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados no municipio.

Objetivo 110. Ampliagao do acesso ao atendimento especializado em Saude Bucal, considerando as necessi-
dades e especificidades da populagcéo

Meta 1.10.1 Ampliar de 3 para 12 servicos (Hospital Municipal e Hospital Dia) com anestesia geral e sedacao
para o atendimento a Pacientes com Deficiéncia (PcD) e com Necessidades Especiais (PNE)

Indicador Numero de servicos implantados

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2021 Numero

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
12 5 8 10 12

Vinculagcao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuac¢oes

Pactuacoes
3003 -’ACCES E SERVICOS ODS 3 - Saude e
DA SAUDE EM ATENCAO Bem-estar.
BASICA, ESPECIALIDADES E
VIGILANCIA

Areas Responsaveis SEABEVS /CAB/Saude Bucal

A Saude Bucal

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 04



1. Garantir a atencao integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados no municipio.

Objetivo 110. Ampliagao do acesso ao atendimento especializado em Saude Bucal, considerando as necessi-
dades e especificidades da populagcéo

Meta 1.10.2 Implantacao do servico de atendimento em Dor Orofacial (DOF) e Disfuncao Temporomandibular
(DTM) em 6 Centros de Especialidades Odontolégicas (CEO), sendo um em cada CRS

Indicador Monitorar o numero de servicos implantados

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

o 2021 Numero

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
6 1 2 4 6

Vinculagcao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuacoes
Pactuacoes

Meta 5 - 3003 - ACOES E SERVICOS

|mp|antar seis DA SAUDE EM ATENCAO ODS 3 - Saude e
Centros de BASIQA, ESPECIALIDADES E | Bem-estar.
. VIGILANCIA
Referéncia de
Saude Bucal
Areas Responsdveis SEABEVS/CAB/Saude Bucal

Saude Bucal

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 05



-

1. Garantir a aten¢do integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados ho municipio.

1.11. Promocado de saude por meio das PICSs

1.11.1 Ampliar o numero de atividades coletivas em PICSs nas Unidades Basicas de Saude

Numero de grupos voltados as PICSs
Fonte: DATASUS/SIA

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

' 40741 2020

Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

NUumero

50000 60000 70000 100000
Vinculagao com demais Programa de Metas Programa PPA OoDS Demais Pactuag¢odes
Pactuacoes
3003 - ACOES E SERVICOS 3.4 - Até 2030, redu-
DA SAUDE EM ATENCAO zir em 18% a taxa de
SESlL%,AKIgliPECIALIDADESE mortalidade_premat—
ura pelo conjunto das
quatro doencas croni-
cas nao transmissiveis
(doenca do aparelho
circulatorio, cancer,
diabetes e doencas
respiratorias créonicas).
Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/PICS

Praticas Integrativas e Complementares em Saude

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 06
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1. Garantir a aten¢do integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados ho municipio.

1.11. Promocado de saude por meio das PICSs

1.11.2 Ampliar para 90% o numero de Unidades Bdasicas de Saude com atendimentos individuais de
Praticas Integrativas e Complementares

Percentual de UBSs com PICSs
Fonte: SIGA

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2020 %

S8 Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

Vinculagcao com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuac¢oes

Pactuacoes
3003 -,ACGES E SERVICOS |3.4 - Até 2030,
DA SAUDE EM ATENCAO reduzir em 18% a
BASICA, ESPECIALIDADES E :
VIGILANCIA taxa de mortalidade

prematura pelo
conjunto das quatro
doencas croénicas

nao transmissiveis
(doenca do aparelho
circulatorio, cancer,
diabetes e doencas
respiratorias créonicas).

Areas Responsdaveis SEABEVS/CAB/PICS

Praticas Integrativas e Complementares em Saude

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 o 7



. Garantir a &tencdo integral & saude dos usudrios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados no municipio.

1.12. Implementar acdes para a reducdo da gravidez na adolescéncia com recorte raca/cor

1.12.1 Reduzir a gravidez na adolescéncia com recorte raca/cor

NuUmero de nascidos vivos de maes adolescentes / Numero total de nascidos vivos de maes de todas
as idades x 100

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2020 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

8.8 —““

Vinculagdao com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuagoes
Pactuacoes

Meta 19 - Combater |3003 - ACOES E SERVICOS |3.7 - Até 2030, assegurar | Plano Municipal da

O racismo, por meio Bﬁ;éﬁ%&%"gélﬂ?}i@%s . e tornar mais acessivel | Primeira Infancia
: 5 A, 0 acesso universal aos

da Imp!e_rne_ntacao VIGILANCIA servicos e aos métodos

de 9 iniciativas de ¢

contraceptivos, incluindo

melhoria da pop- o planejamento

ulagéo negra e/ou reprodutivo, a
promocao da igual- informacdo e a
dade racial educacao, com foco na

reducdo da gravidez na
adolescéncia.

Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/Saude da Crianca; SEABEVS/CAB/Populacdo Negra

Saude da Crianca e do Adolescente e Saude da Populagcdo Negra

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 08
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1. Garantir a -étencéo integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados no municipio.

113. Implementar estratégias para a reducdo da mortalidade infantil

1.13.1 Reduzir a mortalidade infantil

(NUmero de dbitos até 1 ano de idade / NUumero de nascidos vivos) x 1000

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
2020 Taxa

Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

1,1 1,05 N 10,5
Vinculagdo com demais Programa de Metas Programa PPA OoDS Demais Pactuagodes
Pactuacoes
3003 - ACOES E SERVICOS | 3.2 - Até 2030, reduzir |Plano Municipal da
[B)ﬁssléXDIESEECAI\ZE:\é)i%CI)ES = |no municipio de Sdo | Primeira Infancia
VIGILANCIA Paulo O coefl_uent(:T de
mortalidade infantil
para abaixo de 10 por
mil nascidos vivos.
Areas Responséveis SEABEVS/CAB/Saude da Crianca

Saude da Crianca e do Adolescente

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 09



3

e

1. Garantir a aten¢do integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados ho municipio.

1.14. Qualificar a assisténcia a gestacao, ao parto e ao recém-nascido, monitorando o acesso das ges-
tantes as consultas de pré-natal

1.14.1 Garantir o inicio do pré-natal até a 122 semana de gestacao

Percentual de gestantes que iniciam o pré-natal até a 122 semana de gestacao
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
%
s\ Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
87 86,4 86,5 86,7 87

#% Vinculagcdo com demais Programa de Metas Programa PPA ODS Demais Pactuagdes
Pactuac¢oes

3003 - ACOES E SERVICOS
DA SAUDE EM ATENGAO
BASICA, ESPECIALIDADES E
VIGILANCIA

3.2 - Até 2030, reduzir | Plano Municipal da
Nno municipio de Sao Primeira Infancia
Paulo o coeficiente de
mortalidade infantil
para abaixo de 10 por
mil nascidos vivos.

3.1 - Até 2030, manter
a razao de mortali-
dade materna no mu-
nicipio de Sao Paulo
em, no maximo, 42
mortes por 100.000
nascidos vivo.

Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/Saude da Mulher
Saude da Mulher

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 1 o




s\ Meta 2022-2025
83

#% Vinculagcdo com demais
Pactuac¢oes

Areas Responsaveis

3

e

1. Garantir a aten¢do integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados

O municipio.

1.14. Qualificar a assisténcia a gestacao, ao parto e ao recém-nascido, monitorando o acesso das

gestantes as consultas de pré-natal

1.14.2 Garantir o nimero preconizado de consultas de pré-natal realizadas por gestante

Valor - Base
81
Meta 2022
82

Programa de Metas

Percentual de gestantes que realizaram 7 consultas ou mais durante o pré-natal

Ano - Base

2019

Meta 2023
82,5

Programa PPA

3003 - ACOES E SERVICOS
DA SAUDE EM ATENGAO
BASICA, ESPECIALIDADES E
VIGILANCIA

Unidade de Medida
%
Meta 2024 Meta 2025
82,7 83

oDS Demais Pactua¢oes

3.2 - Até 2030, reduzir | Plano Municipal da
Nno municipio de Sao Primeira Infancia
Paulo o coeficiente de
mortalidade infantil
para abaixo de 10 por
mil nascidos vivos.

3.1 - Até 2030, manter
a razao de mortali-
dade materna no mu-
nicipio de Sao Paulo
em, no maximo, 42
mortes por 100.000
nascidos vivo.

SEABEVS/CAB/Saude da Mulher

Saude da Mulher

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 1 1
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1. Garantir a atencdo integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados no municipio.

1.14. Qualificar a assisténcia a gestacado, ao parto e ao recém-nascido, monitorando o acesso das ges-
tantes as consultas de pré-natal

1.14.3 Monitorar o preenchimento do cartdo de pré-natal

Indicador Percentual de gestantes cujo cartdo de pré-natal foram preenchidos com os resultados dos exames do
protocolo de pré-natal de baixo risco

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

60 2021 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
80 65 70 75 80

Vinculagcao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuac¢oes

Pactuacoes
3003 -’ACCES E SERVICOS 3.2 - Até 2030, reduzir | Plano Municipal da
DA SAUDE EM ATENCAO no municipio de Sdo | Primeira Infancia
;B/'IA(‘;SHI_CAA,‘\’IEISAPECIALIDADES E Paulo o coeficiente de
mortalidade infantil
para abaixo de 10 por
mil nascidos vivos.
Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/Saude da Mulher

Saude da Mulher

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 1 Z
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1. Garantir a atencao integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados no municipio.

: Objetivo 1.15. Reduzir a gravidez ndo planejada com a ampliagcao da distribuicdo de métodos contraceptivos

Meta 1.15.1 Ampliar a distribuicdo de implantes SD etonogestrel

. Indicador Numero de implantes inseridos

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
3053 2020 Numero

i Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

5000 4200 4500 4700 5000

Vinculagdao com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuac¢oes
Pactuacoes

3003 -'ACGES E SERVICOS 3.7 - Até 2030, asse-
DA SAUDE EM ATENCAO gurar e tornar mais
BASICA, ESPECIALIDADES E acessivel o acesso

VIGILANCIA ) .
universal aos servicos
e aos métodos contra-
ceptivos, incluindo o
planejamento repro-
dutivo, a informacéao e
a educacao, com foco
na reducdo da gravi-
dez na adolescéncia.

Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/Saude da Mulher
Saude da Mulher

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 1 3
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1. Garantir a atencao integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados no municipio.

: Objetivo 1.15. Reduzir a gravidez ndo planejada com a ampliacdo da distribuicdo de métodos contraceptivos

Meta 1.15.2 Ampliar a distribuicdo do DIU de cobre

. Indicador Numero de DIUs de cobre inseridos por ano

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
9518 2020 Numero

| Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

10.500 10.000 10.200 10.300 10.500

Vinculagdao com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuagoes
Pactuac¢oes

3003 - ACOES E SERVICOS | 3.7 - Até 2030, asse-
DA SAUDE EM ATENCAO gurar e tornar mais
BASICA, ESPECIALIDADES E acessivel o acesso

VIGILANCIA . :
universal aos servicos
e aos métodos contra-
ceptivos, incluindo o
planejamento repro-
dutivo, a informacéao e
a educacao, com foco
na reducdo da gravi-
dez na adolescéncia.

Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/Saude da Mulher
Saude da Mulher

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 1 4



Diretriz 1. Garantir a aten¢do integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados ho municipio.

Objetivo 1.15. Reduzir a gravidez ndo planejada com a ampliacao da distribuicdo de métodos contraceptivos

Meta 1.15.3 Ampiliar distribuicao do DIU hormonal

Indicador Numero de DIU de LNG inseridos por ano

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

526 2020 Numero

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

¥ Vinculacdo com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuagoes
Pactuacoes

3003 -’ACOES E SERVICOS 3.7 - Até 2030, asse-
DA SAUDE EM ATENCAO gurar e tornar mais
BASICA, ESPECIALIDADES E acessivel o acesso

VIGILANCIA ) .
universal aos servicos
e aos métodos contra-
ceptivos, incluindo o
planejamento repro-
dutivo, a informacéao e
a educacao, com foco
na reducdo da gravi-
dez na adolescéncia.

Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/Saude da Mulher
Saude da Mulher

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 1 5
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T Garantir a "a~tencéo integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados no municipio.

1.16. Reduzir a incidéncia e a mortalidade de mulheres por cancer de mama e cancer do colo de Utero

1.16.1 Ampliar o acesso das mulheres a coleta do exame de colpocitologia oncoldgica na faixa etaria dos
25 a 64 anos

Razao de exames de colpocitologia oncdtica na populacdo alvo - mulheres na faixa etdria de 25 a 64
anos residentes no municipio

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
2020 Razao

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
0,50 0,40 0,42 0,48 0,50

Vinculagcao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuac¢oes

Pactuacoes
3003 -’ACCES E SERVICOS 3.4 - Até 2030, redu-
DA SAUDE EM ATENCAO zir em 18% a taxa de
BASICA, ESPECIALIDADES E | o rtalidade premat-
ura pelo conjunto das
quatro doencas croni-
cas nao transmissiveis
(doenca do aparelho
circulatorio, cancer,
diabetes e doencas
respiratorias créonicas).
Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/Saude da Mulher

Saude da Mulher

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 1 6
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4
1" Garantir a atencdo integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados no municipio.

1.16. Reduzir a incidéncia e a mortalidade de mulheres por cancer de mama e cancer do colo de uUtero

1.16.2 Ampliar o acesso das mulheres ao exame de rastreamento de mamografia na faixa etdria dos 50
aos 69 anos

Razao de mamografias de rastreamento na populacdo-alvo, mulheres na faixa etaria de 50 a 69 anos
residentes no municipio

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2020 Raz30

' Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
0,27 0,2 0,23 0,26 0,27

Vinculagao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuac¢oes

Pactuacoes
3003 -'ACOES E SERVICOS 3.4 - Até 2030, redu-
DA SAUDE EM ATENCAO zirem 18% a taxa de
BASICA, ESPECIALIDADES E | o rtalidade premat-
ura pelo conjunto das
qguatro doencas croéni-
cas nao transmissiveis
(doenca do aparelho
circulatorio, cancer,
diabetes e doencas
respiratorias créonicas).
Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/Saude da Mulher

Saude da Mulher

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 1 7
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1. Garantir a atencao integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados no municipio.

117. Reduzir a Mortalidade Materna

1.17.1 Fortalecer os comités de Mortalidade Materna para reducdo da mortalidade materna

t Indicador Numero de ébitos maternos no MSP

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

9% 2019 Numero

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
90 93 92 91 90

Vinculagao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuac¢oes
Pactuacoes

3003 - ACOES E SERVICOS | 3.1 - Até 2030, manter

DA SAUDE EM ATENCAO a raz&o de mortali-
BASICA, ESPECIALIDADES E _
VIGILANCIA dade materna no mu

nicipio de Sao Paulo
em, N0 mMaximo, 42
mortes por 100.000
nascidos vivo.

Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/Saude da Mulher
Saude da Mulher

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 1 8
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1. Garantir a atencao integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados no municipio.

117. Reduzir a Mortalidade Materna

1.17.2 Melhorar a qualidade de registro dos casos de morte materna nos 26 comités de Mortalidade
Materna existentes

\ Indicador Proporcédo de obitos de mulheres em idade fértil (MIF) investigados

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2019 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

Vinculagcao com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuac¢oes
Pactuacoes

3003 -,ACGES E SERV[COS 3.1 - Até 2030, manter

D SARCEEHATENGR ¢ [ azs0 de mortal:

VIGILAI\]CIA d.ac;le. materrja no mu-
nicipio de Sao Paulo
em, no maximo, 42
mortes por 100.000
nascidos vivo.

Areas Responsdveis SEABEVS/CAB/Saude da Mulher

Saude da Mulher

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 1 9
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1. Garantir a atencao integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados no municipio.

1.18. Estruturar a Politica Municipal de Saude a Populacdo LGBTIA+

1.18.1 Ampliacéo de servicos de hormonizacdo na Atencdo Basica em todas as Coordenadorias Regionais
de Saude

\ Indicador Unidades de saude com servigo de hormonizagdo implantado

Unidade de Medida

Numero

Valor - Base Ano - Base

2021

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

80 _“_“

Vinculagao com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuac¢oes
Pactuacoes

3003 -,ACOES E SERVICOS ODS 3 - Saude e
DA SAUDE EM ATENCAO Bem-estar.
BASICA, ESPECIALIDADES E
VIGILANCIA
Areas Responsdveis SEABEVS/LGBTIA+
Populacdo LGBTIA+

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 Z o
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1. Garantir a atencao integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados no municipio.

Objetivo 1.18. Estruturar a Politica Municipal de Saude a Populacdo LGBTIA+

Meta 1.18.2 Estruturar a Politica Municipal de Saude a Populagdo LGBTIA+

¥ Indicador Politica Municipal de Saude a Populacdo LGBTIA+ implantada
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

o 2021 Numero

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
| 0 1 0 0

Vinculagdo com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuac¢oes
Pactuagoes

3003 - ACOES E SERVICOS | ODS 3 - Saude e

DA SAUDE EM ATENCAO Bem-estar.
BASICA, ESPECIALIDADES E
VIGILANCIA

Areas Responsdaveis SEABEVS/LGBTIA+

Populacdo LGBTIA+

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 Z 1
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e

1. Garantir a atencao integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados no municipio.

Objetivo 1.18. Estruturar a Politica Municipal de Saude a Populacdo LGBTIA+

\ Meta 1.18.3 Implantar servico ambulatorial de saude integral as pessoas transexuais no MSP

Indicador Servico implantado
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

o 2021 Numero

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
| 1 0 0 0

Vinculagdo com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuac¢oes
Pactuagoes

3003 - ACOES E SERVICOS | ODS 3 - Saude e

DA SAUDE EM ATENCAO Bem-estar.
BASICA, ESPECIALIDADES E
VIGILANCIA

Areas Responsdaveis SEABEVS/LGBTIA+

Populacdo LGBTIA+

A 2
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 Z
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1. Garantir a atencao integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados no municipio.

Objetivo 1.19. Prevenir os agravos do envelhecimento para manutencdo da autonomia e qualidade de vida da
populacdo idosa no municipio

] Meta 1.19:1 Ampliar em, no minimo, 5% a aplicacdo da AMPI-AB nas pessoas idosas acolhidas pelo Programa
Nossos Idosos nas UBSs

Indicador (NUmero de idosos com AMPI-AB / NUumero de pessoas idosas acolhidos pelo Programa Nossos Idosos
nas UBSs) x 100

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2021 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
45 30 35 40 45

Vinculagdao com demais Programa de Metas Programa PPA OoDS Demais Pactuagoes
Pactuac¢oes

3003 - ACOES E SERVICOS | ODS 3 - Saude e

DA SAUDE EM ATENCAO Bem-estar.
BASlC;A, ESPECIALIDADES E
VIGILANCIA

Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/ATSPI

Saude do Idoso

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 Z 3



P::)Paum ""\/\'

Diretriz 1. Garantir a atencao integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude

identificados no municipio.

Objetivo 1.20. Fortalecer o cuidado em Rede para as Pessoas com Deficiéncia, com a qualificacdo dos servicos
de reabilitacdo para melhor oferta e cuidado aos usuarios

Meta 1.20.1 Ampliar em 30% a dispensacdo de OPM nos CERs, com intuito de diminuir os impactos causados

pela COVID-19 na vida das pessoas que ja apresentavam alguma deficiéncia ou das que passaram a
apresentar alguma por conta das sequelas deixadas pela doenca

Indicador Numero de dispensacdo de OPM pelos CERs
Fonte: SIASUS

Valor - Base Ano - Base

13.272 2021

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

17.252 13.936 15263 16.590 17.254

Vinculagdo com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuagoes
Pactuag¢oes

Unidade de Medida

Numero

3003 -’ACOES E SERVICOS ODS 3 - Saude e
BASIQA, ESPECIALIDADES E
VIGILANCIA
Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/REAB
Saude da Pessoa com Deficiéncia

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 Z 4



1. Garantir a atencao integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados no municipio.

Objetivo 1.20. Fortalecer o cuidado em Rede para as Pessoas com Deficiéncia, com a qualificacdo dos servicos
de reabilitacdo para melhor oferta e cuidado aos usuarios.

] Meta 1.20.2 Garantir que 100% das STS tenham equipes APD, de forma a ampliar o acesso e favorecer a
inclusao de PcD nos diversos espacos intersetoriais.

Indicador Percentual de STSs com equipes de APD

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2021 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
100 78 89 96 100

Vinculagdao com demais Programa de Metas Programa PPA OoDS Demais Pactuag¢des

Pactuac¢oes
3003 - ACOES E SERVICOS |ODS 3 - Saude e
DA SAUDE EM ATENGCAO Bem-estar.
BASIQA, ESPECIALIDADES E
VIGILANCIA

Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/REAB

Saude da Pessoa com Deficiéncia

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 2 5
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Dlretrlz 1. Garantir a atencao integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados no municipio.
Objetivo 1.20. Fortalecer o cuidado em Rede para as Pessoas com Deficiéncia, com a qualificacdo dos servicos

de reabilitacdo para melhor oferta e cuidado aos usuarios.
Meta 1.20.3 Implantar 4 novos CERs

Indicador Numero de novos CERs implantados

Unidade de Medida

Numero

Valor - Base Ano - Base

o 2021

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

4 _——_

Vinculagdo com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuagoes
Pactuagodes

3003 - ACOES E SERVICOS |ODS 3 - Saude e
BASICA, ESPECIALIDADES E
VIGILANCIA
Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/REAB
' Saude da Pessoa com Deficiéncia

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 Z 6
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Dlretrlz 1. Garantir a atencao integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados no municipio.
Objetivo 1.20. Fortalecer o cuidado em Rede para as Pessoas com Deficiéncia, com a qualificacdo dos servicos

de reabilitacdo para melhor oferta e cuidado aos usuarios.
Meta 1.20.4 Reestruturar 10 CERs

Indicador Numero de CERs reestruturados

Unidade de Medida

Numero

Valor - Base Ano - Base

o 2021

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

10 _——

Vinculagdo com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuagoes
Pactuagodes

3003 - ACOES E SERVICOS |ODS 3 - Saude e
BASICA, ESPECIALIDADES E
VIGILANCIA
Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/REAB
' Saude da Pessoa com Deficiéncia

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 Z 7
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1. Garantir a atencao integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados no municipio.

Objetivo 1.21. Implementar a atencao a Saude Indigena baseada no cuidado integral, garantindo o respeito as
especificidades culturais

] Meta 1.211 Elaborar Plano Terapéutico Singular (PTS) para 80% dos casos de violéncia notificados

Indicador Percentual de casos de violéncia notificados com PTS elaborado em relacdo ao nimero de casos de
violéncia notificados
Fonte: Area Técnica da Saude Indigena e SINAN

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

o 2021 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

80 _“_“

Vinculagao com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuac¢oes
Pactuacoes

3003 -,ACOES E SERVICOS |ODS 3 - Saude e
DA SAUDE EM ATENCAO Bem-estar.
BASICA, ESPECIALIDADES E
VIGILANCIA
Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/Atencao Primaria
Saude da Populacédo Indigena

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 2 8
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Diretriz 1. Garantir a atencao integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados no municipio.

Objetivo 1.21. Implementar a atencao a Saude Indigena baseada no cuidado integral, garantindo o respeito as
especificidades culturais

Meta 1.21:2 Elaborar Plano Terapéutico Singular (PTS) para 80% dos usuarios identificados em uso abusivo de
alcool e outras drogas

Indicador Percentual de usudrios em uso abusivo de alcool e outras drogas com PTS elaborado em relacdo ao
numero de usuarios identificados em uso abusivo de alcool e outras drogas
Fonte: Area Técnica da Saude Indigena

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
0 2021 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

80 _“—-_

Vinculagdo com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuagoes
Pactuac¢oes

3003 -’ACOES E SERVICOS ODS 3 - Saude e
BASICA, ESPECIALIDADES E
VIGILANCIA
Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/Atencao Primaria
Saude da Populacédo Indigena

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 Z 9



1. Garantir a atencdo integral a salde dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados no municipio.

1.21. Implementar a atencdo a Saude Indigena baseada no cuidado integral, garantindo o respeito as
especificidades culturais

1.21.3 Garantir anualmente a cobertura vacinal em 80% das criancas Indigenas menores de um ano

Percentual de criancas cadastradas menores de um ano com esquema vacinal completo

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

- 80 2020 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
80 80 80 80 80

Vinculagdo com demais Programa de Metas Programa PPA (0]} Demais Pactuagoes
Pactuag¢oes

Meta 6 - Atingir a 3003 - ACOES E SERVICOS | 3.b - Proporcionar o

Cobertura Vacinal DA SAUDE EM ATENCAO acesso a vacinas do
: BASICA, ESPECIALIDADES E A '
Preconizada (95%) AN Calendario Nacional
VIGILANCIA de Vacinacao e realizar

para as quatro vaci-
nas selecionadas
(Poliomielite, Pneu-
mocodcica 10V, Pen-
tavalente e SCR) em

acodes para atingir a co-
bertura ideal das vacinas
pactuadas (Vacina Pen-
tavalente, Vacina Pneu-
mococica 10 valente,

.crian(:as de 1ano de Vacina contra a Polio-
idade. mielite, Vacina contra o
Sarampo / Caxumba/
Rubéola.
Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/Atencao Primaria

Saude da Populacédo Indigena

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 3 o
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1. Garantir a atencdo integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados no municipio.

1.21. Implementar a atencdo a Saude Indigena baseada no cuidado integral, garantindo o respeito as
especificidades culturais

1.21.4 Garantir anualmente o acompanhamento pré-natal para 80% das indigenas

Indicador Pe-ftentyal de gestantes indigenas cadastradas em acompanhamento pré-natal
Fonte: Area Técnica da Saude da Populacdo Indigena/ E-Saude

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

80 2020 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
80 80 80 80 80

Vinculacdao com demais Programa de Metas Programa PPA OoDS Demais Pactuagdes
Pactuacoes

3003 - ,ACOES E SERVICOS
DA SAUDE EM ATENCAO
BASICA, ESPECIALIDADES E

3.2 - Até 2030, reduzir
Nno municipio de Sao
Paulo o coeficiente de

VIGILANCIA ) : .
mortalidade infantil
para abaixo de 10 por
mil nascidos vivos.

Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/Atencao Priméria

Saude da Populacédo Indigena

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 3 1
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Diretriz 1. Garantir a atencdo integral a salude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude

identificados no municipio.
N Objetivo 1.22. Ampliar o acesso da populacdo negra as Redes de Atencado a Saude
Meta 1.22.1 Incluir as especificidades de saude da populacdo negra em pelo menos 50% das 15 linhas de

cuidado implantadas (PAVS, PICS, Violéncia, Saude Nutricional, Saude da Popula¢cdo Negra, Saude
Mental, Tabagismo, Doencas Cronicas, Programa Melhor em Casa, Saude da Pessoa com Deficiéncia,
Saude da Crianca, Saude da Mulher, Saude da Pessoa Idosa, Saude Bucal e Atencdo Primaria)

Indicador Numero de linhas de cuidados com especificidade da populacdo negra inseridas
Fonte: AT-Saude da Populacdo Negra
Linha de Base: N/A

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
2021

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

7 _—__

Vinculagcao com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuac¢oes
Pactuacoes

Meta 19 - Combater 3003 -'ACC)ES E SERVICOS
O racismo, por meio DA SAUDE EM ATENCAO ODS 3 - Saude e
da imp|ementa¢éo de BAS'QA, ESPECIALIDADES E Bem'estar.
nove iniciativas de mel- | VIGILANCIA
horia no atendimento
da populacdo negra e/
ou de promocao da
igualdade racial
Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/Populacdo Negra
Saude da Populacdo Negra

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 3 Z



TsGarantir a atencdo integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de salude
identificados no municipio.

1.23. Desenvolver acbes preventivas em territérios com altos indices de violéncia contra a juventude
negra (Distritos: Campo Limpo, Capdo Redondo, Jd. Sdo Luiz, Jd. Angela, Brasilandia, Pirituba, Itaim
Paulista, Jd. Helena, Sdo Matheus e Cidade Tiradentes)

1.23.1 Capacitar trabalhadores da Atencao Basica para o desenvolvimento de acées tematicas que
abordem o preconceito e os tépicos: promocao da cultura de paz, preconceito racial, geracional e de
género, saude reprodutiva e IST/AIDS

Indicador Percentual de UBSs localizadas nos DAs referidos desenvolvendo acdes com foco na tematica de saude
dos jovens

Fonte: AT-Saude da Populacdo Negra

Linha de base: N/A

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

|0 | Porcentagem | %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

50 _——_

Vinculagcdao com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuagdes
Pactuacoes

Meta 19 - Combater 3003 - ACOES E SERVICOS |ODS 3 - Saude e
o racismo, por meio DA SAUDE EM ATENCAO Beme-estar.

da implementacdo de |[BASICA, ESPECIALIDADES E
nove iniciativas de mel- | VIGILANCIA

horia no atendimento
da populacédo negra e/
ou de promoc¢ao da
igualdade racial

Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/Populacdo Negra

Saude da Populacdo Negra

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 3 3



1. Garantir a atencdo integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados no municipio.

1.24. Fortalecer e apoiar a linha de cuidados em Doenca Falciforme

1.24.1 Implantar o Centro de Atendimento para Hemoglobinopatias/Anemia Falciforme no Hospital
Intégrado Santo Amaro (HISA) como referéncia para o municipio

Centro de Atendimento implantado

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

o 2020 Numero

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
1 1 0 0 0

Vinculagcao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuac¢oes
Pactuacoes

Meta 19 - Combater |3003 - ACOES E SERVICOS

o racismo, por meio | DA SAUDE EM ATENCAO ODS 3 - Saude e
da implementacao SIAGﬁL%mglsAPECIALIDADES E Bem-estar.
de nove iniciativas de
melhoria no atendi-
mento da populacao
negra e/ou de pro-
mocado da igualdade
racial
Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/Populacdo Negra

Saude da Populacdo Negra

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 3 4
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1. Garantir a atencao integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados no municipio.

1.25. Ampliar a cobertura do atendimento nutricional nos equipamentos de saude prioritariamente nos
15 distritos de maior vulnerabilidade do Municipio de Sdo Paulo

1.25.1 Ampliar para 100% o nimero de UBS com Assisténcia Nutricional

ndicador (NUumero de UBSs com assisténcia nutricional / Total de UBSs) x 100

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

A 54,48 2021 %

\ Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
' 60 70 80 100

Vinculagdao com demais Programa de Metas Programa PPA OoDS Demais Pactuagoes
Pactuac¢oes

3003 - ACOES E SERVICOS 2.2 - Até 2030, reduzir a Plano Municipal de

DA SAUDE EM ATENCAO subnutricdo cronica e agu- | Saude Alimentar
BASICA, ESPECIALIDADES E |da e reduzir a aceleracao e Nutricional
VIGILANCIA do excesso de peso em (PLAMSAN)

criancas menores de cinco
anos, e atender as necessi-
dades nutricionais de ges-
tantes e lactentes menores
de seis meses.

3.4 - Até 2030, reduzir em
18% a taxa de mortalidade
prematura pelo conjunto
das quatro doencas croni-

cas ndo transmissiveis

Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/Nutricao

Saude Nutricional

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 3 5
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Diretriz 1. Garantir a atencao integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude

identificados no municipio.

Objetivo 1.26. Ampliar as acdes de promocao da alimentacdo adequada e saudavel, de forma a fortalecer a Se-
guranca Alimentar e Nutricional da populacgao prioritariamente nos 15 distritos de maior vulnerabilidade

do Municipio de Sao Paulo

Meta 1.26.1 Ampliar para 50% o niumero de atividades de Educagao Alimentar e Nutricional

Indicador (NUumero de UBS com atividades de Educacdo Alimentar e Nutricional / Total de UBSs) x 100

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2021

%

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024

B _——_

Vinculagdao com demais Programa de Metas Programa PPA

Pactuac¢oes

VIGILANCIA

3003 - ACOES E SERVICOS
DA SAUDE EM ATENCAO a subnutricao crénica e
BASICA, ESPECIALIDADES E aguda e reduzir a aceler-

2.2 - Até 2030, reduzir

acao do excesso de peso
em criancas menores de
cinco anos, e atender as
necessidades nutriciona-
is de gestantes e lac-
tentes menores de seis
meses.

Meta 2025

Demais Pactuagoes

Plano Municipal de
Saude Alimentar

e Nutricional
(PLAMSAN)

Areas Responsdveis

SEABEVS/CAB/Nutricdo

Saude Nutricional

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 3 6
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1. Garantir a atencdo integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados,no municipio.

7. Ampliar o acompanhamento do estado nutricional de gestantes e de criancas de O a 5 anos aten-
didas na Atencéao Basica, por meio de indicadores antropomeétricos e dos marcadores de consumo
alimentar, prioritariamente, nos 15 distritos de maior vulnerabilidade do Municipio de Sdo Paulo

1.27.1 Ampliar para 38% a captacdo dos dados antropomeétricos de criangas menores de 5 anos e de
gestantes de 15 a 19 anos beneficidrias do Bolsa Familia

Percentual de dados antropométricos de criancas menores de 5 anos e de gestantes de 15 a 19 anos
beneficidrias do Bolsa Familia captados

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2021 %

! Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

38 18 25 32 38
Vinculagdao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuac¢oes
Pactuacoes
3003 - ACOES E SERVICOS | 2.2 - Até 2030, reduzir Plano Municipal da
DA SAUDE EM ATENCAO a subnutricdo crénica Primeira Infancia
BASICA, ESPECIALIDADES E | e aguda e reduzir a
VIGILANCIA aceleracdo do excesso de

peso em criancas menores
de cinco anos, e atender as
necessidades nutricionais
de gestantes e lactentes
menores de seis meses.

3.4 - Até 2030, reduzir em
18% a taxa de mortalidade
prematura pelo conjunto
das quatro doencas
crénicas nao transmissiveis

Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/Nutricdo

Saude Nutricional

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 3 7
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1. Garantir a atencdo integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados no municipio.

Objetivo 1.28. Reduzir a aceleracdo do excesso de peso em criancas menores de cinco anos prioritariamente nos
15 distritos de maior vulnerabilidade do Municipio de Sao Paulo

Meta 1.28.1 Reducado de 10% na taxa anualizada de incremento (aceleracdo) da prevaléncia do excesso de
peso em crian¢as menores de cinco anos

Indicador Prevaléncia do excesso de peso em criancas menores de cinco anos

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
0 2019 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

—

Vinculagdao com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuac¢oes
Pactuacoes

3003 - ACOES E SERVICOS 2.2 - Até 2030, reduzir a Plano Municipal da

DA SAUDE EM ATENCAO subnutricdo cronica e agu- | Primeira Infancia;
BASICA, ESPECIALIDADES E | da e reduzir a aceleragcao Plano Municipal de
VIGILANCIA do excesso de peso em Saude Alimentar

criancas menores de cinco | e Nutricional
anos, e atender as necessi- | (PLAMSAN)
dades nutricionais de ges-
tantes e lactentes menores
de seis meses.

Areas Responsdveis SEABEVS/CAB/Nutricdo

Saude Nutricional

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 3 8
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Diretriz 1. Garantir a atencao integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados no municipio.

Objetivo 1.29. Reduzir a subnutricdo crénica e aguda em criancas menores de cinco anos prioritariamente nos 15
distritos de maior vulnerabilidade do Municipio de Sdo Paulo

Meta 1.29.1 Reducado de 20% no déficit de altura em criancas menores de cinco anos

Indicador Dé?icit de altura em criancas menores de cinco anos
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2019 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

20 _——_

Vinculagao com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuag¢des

Pactuac¢oes
3003 - ACOES E SERVICOS 2.2 - Até 2030, reduzir a Plano Municipal da
DA SAUDE EM ATENCAO subnutricdo crénica e agu- | Primeira Infancia;
BASICA, ESPECIALIDADES E |da e reduzir a aceleracdo Plano Municipal de
VIGILANCIA do excesso de peso em Saude Alimentar

criancas menores de cinco | e Nutricional
anos, e atender as necessi- | (PLAMSAN)
dades nutricionais de ges-
tantes e lactentes menores
de seis meses.

Areas Responsdaveis SEABEVS/CAB/Nutricdo

Saude Nutricional

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 3 9
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1. Garantir a atencdo integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados no municipio.

A

Objetivo 1.29. Reduzir a subnutricdo crénica e aguda em criancas menores de cinco anos prioritariamente nos 15
distritos de maior vulnerabilidade do Municipio de Sdo Paulo

Meta 1.29.2 Reducao em 1% do baixo peso em crian¢cas menores de cinco anos

Indicador Baixo peso em criancas menores de cinco anos

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2019 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
1 0,25 0,5 0,75 1

Vinculagao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuac¢oes

Pactuacoes
3003 - ACGES E SERVICOS 2.2 - Até 2030, reduzir a Plano Municipal da
DA SAUDE EM ATENCAO subnutricdo crénica e agu- | Primeira Infancia;
BASICA, ESPECIALIDADES E [da e reduzir a aceleracao Plano Municipal de
VIGILANCIA do excesso de peso em Saude Alimentar

criancas menores de cinco | e Nutricional
anos, e atender as necessi- | (PLAMSAN)
dades nutricionais de ges-
tantes e lactentes menores
de seis meses.

Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/Nutricao

Saude Nutricional

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 140
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Diretriz 1. Garantir a atencao integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados no municipio.

Objetivo 1.30. Aprimorar acdes de vigilancia em salude das doencas emergentes/reemergentes

%

Meta 1.30.1 Concluir os casos notificados de SRAG hospitalizados por critério laboratorial

Indicador (Numero de casos notificados de SRAG hospitalizadas encerrados por critério laboratorial / Numero
total de casos notificados de SRAG hospitalizados no ano) x 100

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
N/A N/A %
4 Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

920 _—““

Vinculagdao com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuagoes
Pactuac¢oes

3003 - ACOES E SERVICOS

3.d.2 - Proporcao de

DA SAUDE EM ATENCAO casos de doencas
BASlC;A, ESPECIALIDADES E | de notificacdo
VIGILANCIA compulsdria imediata

(DNCI) encerrados
em até 60 dias apds a
notificacao (%).

Areas Responsaveis SEABEVS/COVISA/DVE/NDAT; SEAH

Vigilancia em Saude

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 41
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1. Garantir a atencdo integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados no municipio.

Objetivo 1.30. Aprimorar acdes de vigilancia em saude das doencas emergentes/reemergentes

Meta 1.30.2 Garantir anualmente a coleta oportuna em 90% dos casos suspeitos notificados de sarampo e
rubéola, conforme Plano Indicadores da OPAS/MS
Indicador (NUmero de casos notificados de sarampo e rubéola com amostras coletadas em tempo oportuno /

Numero total de casos notificados de sarampo e rubéola) x 100

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
N/A N/A %
Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

90 ““““

Vinculacdao com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuagdes
Pactuacoes

3003 -}ACC)ES E SERVICOS ODS 3 - Saude e
DA SAUDE EM ATENCAO bem-estar
BASICA, ESPECIALIDADES E
VIGILANCIA
Areas Responsdaveis SEABEVS/COVISA/DVE/NDAT; SEABEVS/CAB
Vigildncia em Saude

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 4 Z
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1" Garantir a atencao integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados no municipio.

Y Objetivo 1.30. Aprimorar acdes de vigilancia em saude das doencas emergentes/reemergentes

N e 1.30.3 Garantir anualmente 80% de coleta oportuna (até o 142 dia do inicio do déficit motor) de fezes
para pesquisa do poliovirus dentre os casos de Paralisia Flacida Aguda (PFA) notificados
Meta do Plano de Eliminacao da Poliomielite do Municipio de Sao Paulo

Indicador (NUumero de casos de PFA notificados com coleta de fezes oportuna no ano / NUmero total de casos
de’PFA notificados no ano) x 100

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
N/A N/A %
Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

80 -_-_““

Vinculagdao com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuac¢des
Pactuac¢oes

Meta 6 - Atingir a 3003 - ACOES E SERVICOS | 3.d.2 - Propor¢éo de Plano do Municipio
Cobertura Vacinal DA SAUDE EM ATENCAO casos de doencas de S&o Paulo:
Preconizada (95%) BASICA, ESPECIALIDADES E | de notificacdo Resposta a um
para as quatro VIGILANCIA compulsodria imediata evento de detecccao
vacinas selecionadas (DNCI) encerrados em de poliovirus e surto
(Poliomielite, até 60 dias apds a de poliomielite,
Pneumocdcica 10V, notificacdo (%). segundo a
Pentavalente e SCR) estratégia do Brasil
em criancas de 1 ano
de idade.

Areas Responsaveis SEABEVS/COVISA/DVE/NDAT; SEAH

Vigilancia em Saude

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 4 3
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1. Garantir a atencao integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados no municipio.

Objetivo 1.31. Controlar o risco de agravos a saude relacionados a exposicdo da populacdo humana a areas con-
taminadas

¥ Meta 1.31.1 Inspecionar 25% das ACRis (Areas Contaminadas com Risco Confirmado) no municipio

Indicador (NUumero de ACRIs inspecionadas / Numero total de ACRis com contaminacdo em dguas subterraneas
fora da propriedade

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

290 2021 Numero

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

363 _——_

Vinculagao com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuac¢des
Pactuagodes

3003 - ACOES E SERVICOS | ODS 3 - Saude e
DA SAUDE EM ATENCAO bem-estar
BASICA, ESPECIALIDADES E
VIGILANCIA
Areas Responsaveis SEABEVS/COVISA/DVISAM/VIGISOLO
Vigilancia em Saude

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 144
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Diretriz 1. Garantir a atencao integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados no municipio.

Objetivo 1.32. Controlar o risco de agravos a saude relacionados ao transporte ou a utilizacdo de dgua para con-
sumo humano proveniente de Solucdes Alternativas Coletivas (SACs)

Meta 1.32.1 Controlar a qualidade da dgua para consumo humano por meio de andlise anual de 100% das
amostras obrigatérias, de acordo com a Pactuacao Interfederativa

Indicador (Numero de amostras analisadas para os pardmetros coliformes totais, cloro residual livre e turbidez /
Numero de amostras obrigatodrias para os parametros coliformes totais, cloro residual livre e turbidez) x 100

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

100 2020 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

Vinculagdao com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuag¢des
Pactuac¢oes

3003 - ACOES E SERVICOS | ODS 3 - Saude e
DA SAUDE EM ATENCAO bem-estar
BASICA, ESPECIALIDADES E
VIGILANCIA
Areas Responsaveis SEABEVS/COVISA/DVISAM/VIGIAGUA
Vigilancia em Saude

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 4 5
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1. Garantir a atencao integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados*™no municipio.

1.33. Fortalecer a vigilancia e controle das doencas transmitidas por vetores e controle de reservatorio

1.33.1 Garantir a manutencdo do indice Predial (IP) da avaliacdo da densidade larvaria (ADL) < 1 para
reduzir o risco de ocorréncia de epidemias de dengue, zika, chikungunya e o risco de urbanizacdo da
febre amarela

ndicador (NUmero de imdveis com larva de aedes aegypti / nimero de imdveis trabalhados na ADL) x 100
Fonte: DVZ

Valor - Base Ano - Base

Unidade de Medida

Nimero
' Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
<1 ————
Vinculacdao com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuagdes

Pactuacoes

3003 - ACOES E SERVICOS | 3.3 - Até 2030, acabar

DA SAUDE EM ATENCAO com a epidemia de AIDS,
BASICA, ESPECIALIDADES E |controlar como problema
VIGILANCIA de saude publica a

tuberculose, a hepatite C e
as arboviroses transmitidas
pelo Aedes aegypti no
municipio de Sao Paulo.

Areas Responsaveis SEABEVS/COVISA/DVZ

Vigildncia em Saude

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 4 6
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1. Garantir a atencao integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados no municipio.

1.33. Fortalecer a vigilancia e controle das doencas transmitidas por vetores e controle de reservatorios

1.33.2 Garantir acdes de vigildncia e controle dos casos notificados/suspeitos de leishmaniose e
esporotricose em animais

(NUmero de investigacdes realizadas / Numero total de casos suspeitos) x 100

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
N/A N/A %
Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
90 90 90 90 90

Vinculagdao com demais Programa de Metas Programa PPA (0]} Demais Pactuagoes
Pactuac¢oes

3003 - ACOES E SERVICOS | ODS 3 - Saude e bem-estar
DA SAUDE EM ATENCAO
BASICA, ESPECIALIDADES E

VIGILANCIA

Areas Responsaveis SEABEVS/COVISA/DVZ

Vigilancia em Saude

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 4 7
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1. Garantir a atencdo integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados no municipio.

1.34. Fortalecer o Programa de Vigilancia Contra a Raiva

1.34.1 Ampliar o niimero em caes e gatos vacinados contra raiva em relacdo ao valor da linha base de
2020

Indicador Numero de doses aplicadas no ano

Unidade de Medida

Valor - Base Ano - Base

104000 2020 Numero

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

145600 114400 124800 135200 145600

Vinculacdao com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuagdes
Pactuacoes

3003 - ACOES E SERVICOS | ODS 3 - Saude e bem-estar
DA SAUDE EM ATENGCAO
BASICA, ESPECIALIDADES E

VIGILANCIA

Areas Responsdveis SEABEVS/COVISA/DVZ

Vigilancia em Saude

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 4 8
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D|retr|z 1. Garantir a atencdo integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados no municipio.

Objetivo 1.34. Fortalecer o Programa de Vigilancia Contra a Raiva

Meta 1.34.2 Garantir 100% ac¢des de vigilancia e controle dos casos notificados/suspeitos de raiva em
morcegos

Indicador (Numero de investigacdes realizadas / Numero total de casos suspeitos) x 100
Unidade de Medida

Valor - Base Ano - Base

100 2020 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

100 ___

Vinculagcdao com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuagdes
Pactuacoes

3003 - ACOES E SERVICOS | ODS 3 - Saude e bem-estar
DA SAUDE EM ATENGCAO
BASICA, ESPECIALIDADES E

VIGILANCIA

Areas Responsdveis SEABEVS/COVISA/DVZ

Vigilancia em Saude

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 4 9
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1. Garantir a atencdo integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados no municipio.

1.35. Identificar, investigar e notificar os agravos relacionados a poluicdo atmosférica

1.35.1 Implantar 5 Unidades Sentinela (USs) do Programa de Vigilancia de Popula¢cdes Expostas aos
Poluentes Atmosféricos (VIGIAR), totalizando 02 Unidades Sentinelas por CRS.

! Indicador Numero de USs implantadas

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2021 Numero
Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

12 “_-“_

Vinculacdao com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuagdes
Pactuacoes

3003 - ACOES E SERVICOS 3.9 - Até 2030, ampliar

DA SAUDE EM ATENCAO o atendimento dos pro-
BASICA, ESPECIALIDADES E |9ramas VigiAr, VigiSolo,
VIGILANCIA VigiQuim e VigiDesastres

Nno municipio de Sao Paulo,
bem como incentivar e
promover iniciativas articu-
ladas com outros parceiros
e atores.

Areas Responsdveis SEABEVS/COVISA/DVISAM/VIGIAR; SEABEVS/CAB

Vigilancia em Saude

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 5 o
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1. Garantir a atencao integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados no municipio.

1.36. Intensificar a vigilancia epidemioldgica das doenc¢as crénicas ndo transmissiveis com o objetivo de
apoiar a reducado da mortalidade prematura (30 a 69 anos) por doencas croénicas ndo transmissiveis,
conforme o Objetivo de Desenvolvimento Sustentdvel 3.4 e o Plano de Ac¢des Estratégicas para o en-
freAitamento das doencas crénicas e agravos ndo transmissiveis no Brasil 2021-2030

1.36.1 Elaborar e divulgar materiais técnicos de indicadores de vigilancia em saude relativos a mortalidade
e aos principais fatores de risco e de protecdo para as Doencas Cronicas Nao Transmissiveis

! Indicador (NUumero de materiais técnicos elaborados / NUmero de materiais técnicos propostos) x 100
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

N/A N/A %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

100 _——_

Vinculagcdao com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuagdes
Pactuacoes

3003 - ACOES E SERVICOS 3.4 - Até 2030, reduzirem | Plano de acdes

DA SAUDE EM ATENCAO 18% a taxa de mortalidade estratégicas para

BASICA, ESPECIALIDADES E | Prematura pelo conjunto

VIGILANCIA das quatro doencas croni- | © €nfrentamento
cas nao transmissiveis das doencas croni-
(doenca do aparelho cir- cas e agravos nao
culatoério, cancer, diabetes .
e doencas respiratorias transmissiveis no
crénicas). Brasil 2021-2030.

Areas Responsaveis SEABEVS/COVISA/DVE/NDANT; SEABEVS/CAB; SEAH;
Vigilancia em Saude

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 5 1
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Diretriz 1. Garantir a atencao integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados no municipio.

Objetivo 1.3_Zi Reduzir o risco de acidentes com animais peconhentos

Meta 1.37.1 Implantar O1 nova unidade de referéncia para atendimento de acidentes escorpidnicos,
complementando assim a disponibilidade de uma unidade de referéncia em cada CRS

Indicador Numero de unidades instaladas no periodo

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2021 Numero

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
| 0 0 0 1

Vinculagdao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuac¢oes

Pactuacoes
3003 -'ACOES E SERVICOS ODS 3 - Saude e
DA SAUDE EM ATENGCAO Bem-estar.
BASICA, ESPECIALIDADES E
VIGILANCIA

Areas Responsdaveis SEABEVS/COVISA/DVE/NDTVZ; SEAH

Vigildncia em Saude

A 2
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 5
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Diretriz 1. Garantir a atencao integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados no municipio.

Objetivo 1.3§. Reduzir o risco de exposicao da populacdo a doencas de veiculacdo hidrica de importancia em
salide publica decorrentes de alagamentos e inundacdes

Meta 1.38.1 Instituir comité interno com representantes das areas técnicas, através de portaria publicada
anualmente, para viabilizar o desenvolvimento das agées de vigildncia em salde previstas no Plano
Preventivo de Chuvas de Verao (PPCV)

Indicador Portaria publicada

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
0 | 2021 Numero

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
4 1 1 1 1

Vinculagdo com demais Programa de Metas Programa PPA OoDS Demais Pactuagoes
Pactuacgoes

3003 - ACOES E SERVICOS | ODS 3 - Saude e

DA SAUDE EM ATENCAO Bem-estar.
BASICA, ESPECIALIDADES E
VIGILANCIA

Areas Responsaveis SEABEVS/COVISA/DVISAM/VIGIDESASTRES

Vigilancia em Saude

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 5 3
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1. Garantir a atencdo integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados no municipio.

Objetivo 1.39. Aprimorar as acdes de vigilancia em saude voltadas a prevencdo, monitoramento, tratamento e
cura da sifilis adquirida, sifilis em gestante e sifilis congénita

1.35.1 Manter o numero de novos casos de sifilis congénita em menores de um ano abaixo de 1000 casos
por ano em 2025

Numero de casos novos de sifilis congénita em menores de um ano de idade por ano

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
1200 2021 NUmero

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
1000 1150 1100 1050 1000

Vinculagcdao com demais Programa de Metas Programa PPA ODS Demais Pactuagdes

Pactuacoes
3003 - ’ACOES E SERVICOS 3.3 - Até 2030, acabar
DA SAUDE EM ATENCAO com a epidemia de
BASICA, ESPECIALIDADES E | AIDS, controlar como
VIGILANCIA problema de saude

publica a tuberculose,

a hepatite C e as
arboviroses transmitidas
pelo Aedes aegypti no
municipio de Sao Paulo.

Areas Responsdaveis SEABEVS/COVISA/DVE; SEABEVS/IST-AIDS

Vigildncia em Saude

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 5 4
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1. Garantir a atencdo integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados no municipio.

1.40. Manter em 95% ou mais a carga viral indetectavel nas pessoas em terapia antirretroviral na RME
IST/Aids

Meta 1.40.1 Realizar monitoramento semestral da propor¢do da supressao viral das PVHIV em uso de TARV ha
mais de 6 meses

Indicador (NUmero de pessoas indetectaveis / Numero de pessoas em TARV hd mais de 6 meses) x 100
(Siclom e SIMC)

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2020 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

pJo) 20 20 20 20
Vinculagao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuac¢oes
Pactuacoes

3003 -}ACCES E SERVICOS 3.3 - Até 2030, aca- Declaracao de

DA SAUDE EM ATENCAO bar com a epidemia de | paris UNAIDS/ONU

BASICA, ESPECIALIDADES E [ AIDS, controlar como

VIGILANCIA problema de saude

publica a tuberculose, a
hepatite C e as arbovi-
roses transmitidas pelo
Aedes aegypti no mu-
nicipio de Sao Paulo.

Areas Responsaveis SEABEVS/IST-AIDS
IST/AIDS

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 5 5
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1. Garantir a atencao integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados no municipio.

1.40. Manter em 95% ou mais a carga viral indetectavel nas pessoas em terapia antirretroviral na RME
IST/Aids

Meta 1.40.2 Manter em 75% o percentual de individuos elegiveis para TARV que a iniciaram em até 30 dias apo6s
teste positivo para o HIV na RME IST/AIDS

Indicador Po?‘centagem de pessoas com resultado positivo para o HIV na RME IST/AIDS com inicio de TARV em até
30 dias

Fontes: Sistema de Informacdo da Rede Municipal de IST/AIDS; Sistema de Controle Logistico de Medica-
mentos (SICLOM)

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2020 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

75 75 75 75 75
Vinculagdao com demais Programa de Metas Programa PPA OoDS Demais Pactuag¢des
Pactuagoes

3003 - ’ACOES E SERVICOS |3.3 - Até 2030, aca- Declaracao de

DA SAUDE EM ATENCAO bar com a epidemia de | paris UNAIDS/ONU

BASICA, ESPECIALIDADES E | AIDS, controlar como

VIGILANCIA problema de saude

publica a tuberculose, a
hepatite C e as arbovi-
roses transmitidas pelo
Aedes aegypti no mu-
nicipio de Sao Paulo.

Areas Responsaveis SEABEVS/IST-AIDS
IST/AIDS

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 5 6
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Diretriz 1. Garantir a atencao integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados no municipio.

Objetivo 1.41: Aumentar a oferta de cirurgias e procedimentos na rede Hospital Dia

Meta 1.41.1 Ampliar o hordrio de funcionamento de 12 Hospitais Dia para 24 h

Indicador Numero de Hospitais Dia com regime de atendimento 24 h
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2021 Numero

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
17 8 1 14 17

Vinculagdao com demais Programa de Metas Programa PPA ODS Demais Pactuagdes

Pactuacoes
3003 - ACOES E SERVICOS | ODS 3 - Saude e
DA SAUDE EM ATENCAO Bem-estar.
BASICA, ESPECIALIDADES E
VIGILANCIA

Areas Responsaveis SEABEVS/DAE

Atencdo Ambulatorial Especializada

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 5 7



Diretriz 1. Garantir a atencdo integral a salude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados no municipio.

Objetivo 1.42. Aumentar a oferta de leitos de média complexidade da rede hospitalar municipal

Meta 1.42.1 Operacionalizagdo dos leitos do Hospital Municipal da Brasilandia e do Hospital Municipal de
Parelheiros

Indicador Numero de leitos operacionais acumulado

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

3150 2020 Numero

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

3808 _—__

Vinculagao com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuac¢oes
Pactuacoes

3026 - ACOES E SERVICOS ODS 3 - Saude e
DA SAUDE EM ATENCAO Bem-estar.
HOSPITALAR E DE URGEN-
CIA E EMERGENCIA

Areas Responsdveis SEAH/CAH

Atencao Hospitalar

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 5 8
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Diretriz

1. Garantir a atencdo integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude

identificados no municipio.

Objetivo

1.43. Desenvolver iniciativas para fortalecer o conhecimento, habilidades e competéncias esperadas

para o profissional do SUS

Meta

1.43.1 Diagnosticar e definir perfil de competéncias, habilidades e atitudes dos profissionais do SUS

Indicador

Meta 2022-2025

100 _——_

Vinculagdao com demais
Pactuac¢oes

Valor - Base

Meta 2022

Programa de Metas

Construcdo de planos de planejamento e monitoramento para o diagnodstico e definicdo de perfil

Ano - Base

o 2021

Meta 2023

Programa PPA

Unidade de Medida
%
Meta 2024 Meta 2025

Demais Pactuagoes

Areas Responsaveis

3024 - SUPORTE ODS 3 - Saude e
ADMINISTRATIVO Bem-estar.
SEGA/COGEP
Recursos Humanos

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 5 9
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1. Garantir a atencao integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados no municipio.

& Objetivo 1.44. Subsidiar os profissionais da rede municipal com informac¢des técnicas que contribuam para a
\ melhor decisdo e conduta terapéutica na assisténcia aos municipes

1.44.1 Publicacdao de documentos técnicos:

1- Atualizacdo da lista de medicamentos de dispensa¢ao aos municipes - publicacdo anual;
2- Nova edicao da Rela¢dao Municipal de Medicamentos - Remume - previsdao em 2025;

3- Nova edicdao do Memento de Fitoterapia - previsdo em 2025

Indicador Numero de publicacdes realizadas em relacdo ao previsto

RN Diretriz

i

Unidade de Medida
NUumero

Valor - Base Ano - Base

2021

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

6 1 2 3 6
Vinculagdao com demais Programa de Metas Programa PPA OoDS Demais Pactuagdes
Pactuag¢oes
3003 - ACOES E SERVICOS | 3.8 - Atingir a
DA SAUDE EM ATENCAO cobertura universal
\B/IIA(\lell_(,:&Al\\’l(I:EI?A\PECIALIDADES E de sau_de, o aces’so
a servicos de saude
essenciais de
gualidade e o acesso
a medicamentos e
vacinas essenciais
seguros, eficazes e de
qualidade.
Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/Assisténcia Farmacéutica

Assisténcia Farmacéutica e Insumos Estratégicos

A
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Diretriz 1. Garantir a atencao integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados no municipio.

Objetivo 1.45. Ampliar a oferta de consultas farmacéuticas na rede bdsica e de especialidades voltadas para a
prevencao, identificacdo e resolucdo de problemas relacionados a farmacoterapia e promocado do uso
racional de medicamentos.

Meta 1.45.1 Aumentar em 5% a cada ano, em relacdo ao ano base 2020, o numero médio anual de consultas
farmacéuticas realizadas na rede bdasica e de especialidades

Indicador Numero médio de consultas farmacéuticas na rede basica e de especialidades

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
4372 2020 Percentual

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

20 _——_

Vinculagao com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuag¢des
Pactuac¢oes

3003 -}ACOES E SERVICOS 3.8 - Atingir a cobertura
DA SAUDE EM ATENCAO universal de saude, o
BASICA, ESPECIALIDADES E |[acesso a servigos de
VIGILANCIA saude essenciais de
qualidade e o0 acesso a
medicamentos e vacinas
essenciais seguros,
eficazes e de qualidade.

Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/Assisténcia Farmacéutica

Assisténcia Farmacéutica e Insumos Estratégicos

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 6 1
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1. Garantir a atencao integral a saude dos usuarios, com énfase nos principais problemas de saude
identificados no municipio.

1.46. Estabelecer diretrizes para a realizacdo e oferta de servicos clinicos farmacéuticos na rede basica
e de especialidades

1.46.1 Publicacao de protocolos relacionados ao Cuidado Farmacéutico:
1- Primeira publicacao - previsao em 2023;

2- Segunda publicagao - previsdao em 2025.
/ './g‘/ g

Numero de publicacdes realizadas em relacdo ao previsto
/4%

> Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

s
SIS ,
7

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

0 1 0 1

Vinculagdo com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuagoes
Pactuagodes

3003 - ACOES E SERVICOS 3.8 - Atingir a cobertu-

DA SAUDE EM ATENGCAO ra universal de saude,
BASICA, ESPECIALIDADES E |0 acesso a servi¢os de
VIGILANCIA saude essenciais de

qualidade e o acesso a
medicamentos e vacinas
essenciais seguros, efi-
cazes e de qualidade.

Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/Assisténcia Farmacéutica

Assisténcia Farmacéutica e Insumos Estratégicos

A 2
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3 Diretriz 2. Aprimorar o acesso a saude com o fortalecimento das redes de atencao a saude.

Objetivo 2.1. Ampliar a resolutividade na assisténcia a saude da Atencdo Basica no municipio de Sdo Paulo

Meta 2.14. Ampliar a contratacdo de profissionais da equipe multiprofissional da Atencdo Basica (nutricionista,
psicdélogo, fisioterapeuta, terapia ocupacional, fonoaudidlogo, assistente social e educador fisico)

Indicador Numero de profissionais para a equipe multiprofissional contratados para a Atencdo Basica
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

1280 2021

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

400 _——_

Vinculacdao com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuagdes
Pactuacoes

NUumero

3003 - ACOES E SERVICOS | 3.8 - Atingir a cobertu-
DA SAUDE EM ATENCAO ra universal de saude,
BASICA, ESPECIALIDADES E |0 acesso a servi¢os de
VIGILANCIA salde essenciais de
qualidade e o0 acesso a
medicamentos e vacinas
essenciais seguros, efi-
cazes e de qualidade.

Areas Responsdaveis SEABEVS/CAB/Atencdo Priméria

Atencdo Basica

A
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Diretriz 2. Aprimorar o acesso a saude com o fortalecimento das redes de atenc¢ao a saude.

Objetivo 2.2. Ampliar o acompanhamento das condicionalidades de saude das pessoas beneficidrias do
Programa Bolsa Familia

Meta 2.2.1 Alcancar anualmente 73% do registro de acompanhamento das condicionalidades de saude das
peSsoas beneficidrias de programa federal de transferéncia de renda no Municipio de Sdo Paulo

Indicador Porcentagem final do registro de acompanhamento das condicionalidades de saude das pessoas
beneficidrias de programa federal de transferéncia de renda no Municipio de Sdo Paulo Fonte: e-Gestor

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

45,08 2021 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
73 73 73 73 73

Vinculagdao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuagoes

Pactuac¢oes
3003 - ACOES E SERVICOS | ODS 3 - Saude e
DA SAUDE EM ATENCAO Bem-estar.
BASICA, ESPECIALIDADES E
VIGILANCIA

Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/Atencdo Primaria

Atencdo Basica

A
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2. Aprimorar o acesso a saude com o fortalecimento das redes de atencdo a saude.

2.3. Aumentar a cobertura da atencdo basica no municipio de Sdo Paulo

2.3‘,] Implantar 60 Equipes Salide da Familia

Indicador Numero de Equipes de Saude da Familia implantadas

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
1591 2020 Numero

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

60 20 30 40 60
Vinculagcao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuacoes
Pactuacoes

Meta 9 - Ampli- 3003 - ACOES E SERVICOS | 3.8 - Atingir a cobertu-

ar a Cobertura da DA SAUDE EM ATENCAO ra universal de saude,

= Lo BASICA, ESPECIALIDADES E | o0 acesso a servicos de

At.encao Baflca COM | VIGILANCIA saude essenciais de

a implantacao de qualidade e o acesso a

40 equipes de Es- medicamentos e vacinas

tratégia de Saude da essenciais seguros, efi-

Familia (ESF). cazes e de qualidade.
Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/Atencdo Priméria

Atencdo Basica

A
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2. Aprimorar o acesso a saude com o fortalecimento das redes de atencdo a saude.

2.4. Consolidar a implementacado da Politica Nacional de Atencédo Integral a Saude do Homem, com o
objetivo de reduzir a mortalidade prematura (30 a 69 anos) por doencas crénicas nao transmissiveis,
conforme Objetivos do Desenvolvimento Sustentavel 3.4

2.4.1 Aumentar em 20% o numero de consultas do pré-natal do parceiro

Numero de consultas de pré-natal do parceiro apresentadas na Atencdo Primaria a Saude.

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
2119 2020 Numero

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

2543 2225 2331 2437 2543

Vinculagao com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuag¢des
Pactuagodes

3003 - ACOES E SERVICOS | 3.4 - Até 2030, reduzir

DA SAUDE EM ATENGCAO em 18% a taxa de mor-
BASICA, ESPECIALIDADES E |talidade prematura pelo
VIGILANCIA conjunto das quatro

doencas crbonicas nao
transmissiveis (doenca
do aparelho circu-
latorio, cancer, diabetes
e doencas respiratorias
cronicas).

Areas Responsdveis SEABEVS/CAB/DCNT

Atencado Basica

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 6 7
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Diretriz 2. Aprimorar o acesso a saude com o fortalecimento das redes de atencdo a saude.

| Objetivo 2.5. Implementar o acesso a saude para a populacao imigrante, independentemente de sua situacao
imigratoria e documental

Meta 2.5.1 Incremento de 40% de registro de nacionalidade no Cadastro do Cartdao Nacional de Saude no SIGA

Indicador Variacao percentual acumulada no nimero de CNS no SIGA com registro de pais de origem
Fonte: SIGA-Cadastro

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

o 2021 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

40 _——_

Vinculacdao com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuagdes
Pactuacoes

3003 -}ACOES E SERVICOS ODS 3 - Saude e
DA SAUDE EM ATENCAO Bem-estar.
BASICA, ESPECIALIDADES E
VIGILANCIA
Areas Responsaveis SEABEVS /CAB/Atencdo Primaria
Atencdo Basica

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 6 8
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Diretriz 2. Aprimorar o acesso a saude com o fortalecimento das redes de atencdo a saude.

Objetivo 2.6. Oferecer tratamento para tabagismo em 100% das Unidades Basicas de Saude

)
Meta 2.6.1 Capacitar 100% das unidades para cadastro e oferecimento do tratamento para Tabagismo em UBSs/
1 CAPSs Alcool e Drogas

Indicador Porcentagem de unidades ofertando tratamento para tabagismo

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
2021 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
100 75 85 95 100

Vinculagao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuac¢oes

Pactuacoes
3003 -'ACOES E SERVICOS 3.a - Até 2030, reduzir
DA SAUDE EM ATENCAO em no minimo 10% o
BASICA, ESPECIALIDADES E [ percentual de fumantes
VIGILANCIA no municipio de Sao
Paulo.
Areas Responsdveis SEABEVS/CAB/Tabagismo

Atencdo Basica

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 6 9
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Diretriz 2. Aprimorar o acesso a saude com o fortalecimento das redes de atencao a saude.

Objetivo 2.7. Qualificar o acesso com a ampliacdo do acolhimento, potencializando a atuacao da equipe de
Enfermagem na escuta qualificada e na demanda espontanea, introduzindo a estratificacdo de risco,
implementacao do rastreamento das DCNT e olhar ampliado de saude

Meta 2.71 Garantir 50% das unidades com enfermeiros treinados na estratificacdao de risco e com fluxo
implantado

Indicador Percentual de UBSs com enfermeiros treinados na estratificacao de risco e fluxos implantados
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

o 2021 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

50 _——_

Vinculagdo com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuac¢oes
Pactuagodes

3003 - ACOES E SERVICOS | 3.4 - Até 2030, reduzir

DA SAUDE EM ATENGCAO em 18% a taxa de mor-
BASICA, ESPECIALIDADES E |talidade prematura pelo
VIGILANCIA conjunto das quatro

doencas crbonicas nao
transmissiveis (doenca
do aparelho circu-
latorio, cancer, diabetes
e doencas respiratorias
cronicas).

Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/Enfermagem

Atencao Basica

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 7 o
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Diretriz 2. Aprimorar o acesso a saude com o fortalecimento das redes de atencdo a saude.

Objetivo 2.8. Subsidiar as equipes de Enfermagem com a melhor evidéncia, atualizando e uniformizando as in-
formacbes em Protocolo Assistencial, que podera respaldar a rede de atencao e qualificar a assisténcia
a saude

Meta 2.8.1 Atualizacao bienal do Protocolo de Enfermagem por nivel de atenc¢do a saude

Indicador Divulgacdo/publicizacdo do documento para as dreas operacionais
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

o 2021 Numero

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
2 0 1 0 1

Vinculacdao com demais Programa de Metas Programa PPA ODS Demais Pactuagdes

Pactuacoes
3003 -}ACOES E SERVICOS 3.8 - Atingir a cobertu-
DA SAUDE EM ATENCAO ra universal de saude,
BASICA, ESPECIALIDADES E |0 acesso a servi¢os de
VIGILANCIA saude essenciais de

qualidade e o0 acesso a
medicamentos e vacinas
essenciais seguros, efi-
cazes e de qualidade.

Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/Enfermagem

Atencdo Basica

A
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Diretriz 2. Aprimorar o acesso a saude com o fortalecimento das redes de atencdo a saude.

Objetivo 2.9. Subsidiar as equipes de salde da rede municipal de saude com informacdes atualizadas relati-
vas ao referenciamento de exames laboratoriais, as informacdes sobre as boas praticas de coleta de
amostras bioldgicas para fins diagndsticos, com fim de reduzir erros de encaminhamentos ou de uti-
lizacdo de técnica e insumos improprios

Meta 2.9.1 Atualizar anualmente o Documento Orientador para os Servicos de Saude da Rede de Saude
Municipal: Caderno de Apoio a Coleta de Exames Laboratoriais

Indicador Divulgacdo anual do documento para as areas destinatarias

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2021 Numero

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

4 _—__

Vinculagao com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuac¢oes
Pactuacoes

3003 -'ACC)ES E SERVICOS 3.8 - Atingir a cobertura
DA SAUDE EM ATENCAO universal de salde, o
BASICA, ESPECIALIDADES E [acesso a servicos de
VIGILANCIA salde essenciais de
qualidade e o acesso a
medicamentos e vacinas
essenciais seguros,
eficazes e de qualidade.

Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/Laboratorio

Atencdo Basica

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 7 2
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Diretriz 2. Aprimorar o acesso a saude com o fortalecimento das redes de atencdo a saude.

Objetivo 2.10. Ampliar o acesso da populacdo em situacdo de rua aos servigcos de salde no Municipio de Sao Paulo

Meta 2.10.1 Ampliar o numero de equipes de Consultério na Rua com implantacdo de mais 06 equipes

Indicador Numero de equipes de Consultério na Rua implantadas
Fonte: Area Técnica Consultorio na Rua

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
2021 Numero

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

6 _—_-

Vinculacdao com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuagdes
Pactuacoes

Meta 16 - Criar o pro- 3003 -'ACOES E SERVICOS 3.8 - Atingir a cobertu-
grama reencontro, com [ DA SAUDE EM ATENCAO ra universal de saude,
o reordenamento da BASICA, ESPECIALIDADES E |0 acesso a servicos de
rede e da metodologia | VIGILANCIA salde essenciais de
de atendimento a pop- qualidade e o0 acesso a
ulacdo em situacao de medicamentos e vacinas
rua e a implantacao de essenciais seguros, efi-
30 novos servicos. cazes e de qualidade.

Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/Atencao Primaria

Saude da Populacdo em Situacdo de Rua - Consultério na Rua

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 7 3
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Diretriz 2. Aprimorar o acesso a saude com o fortalecimento das redes de atencdo a saude.

Objetivo 2.10. Ampliar o acesso da populacdo em situacdo de rua aos servicos de salide no Municipio de Sdo Paulo

Meta 2.10.2 Atualizar e implementar Documento Norteador para assisténcia a saude as pessoas em situacdo de rua

Indicador Documento Norteador para assisténcia a salde as pessoas em situacdo de rua formulado

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

o 2021 Numero

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024
1

Meta 2025

Vinculagao com demais Programa de Metas Programa PPA
Pactuacoes

Demais Pactuac¢oes

3003 - ACOES E SERVICOS |ODS 3 - Saude e

DA SAUDE EM ATENCAO Bem-estar.
BASICA, ESPECIALIDADES E
VIGILANCIA

Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/Atencao Primaria

Saude da Populacdo em Situacdo de Rua - Consultério na Rua

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 7 4
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Diretriz 2. Aprimorar o acesso a saude com o fortalecimento das redes de atencao a saude.

\ Objetivo 2.11. Ampliar a cobertura do Programa Melhor em Casa para garantir a integralidade das a¢cdes da atencao
domiciliar e contribuir para a desospitalizacao

Meta 2.11.1 Adequar a carga hordria de uma equipe minima da EMAD por Supervisao Técnica de Saude a fim de
realizar a cobertura da area de abrangéncia territorial de maneira integral, de segunda a domingo, inclusive
feriados

Indicador Numero de equipes EMAD com atendimento 12 horas, de segunda a domingo, inclusive feriados
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

6 2021 Numero

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
26 1 16 21 26

Vinculacdao com demais Programa de Metas Programa PPA ODS Demais Pactuagdes

Pactuacoes
3003 - ACOES E SERVICOS | 3.8 - Atingir cobertura
DA SAUDE EM ATENCAO universal de saude, o
\B/’IAC_;SILCAA,\]EEAPECIALIDADES E lacesso a servicos de
saude essenciais de
qgualidade e o acesso
a medicamentos e
vacinas essenciais
seguros, eficazes e de
qgualidade
Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/Melhor em Casa

Atencdo Domiciliar

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 7 5
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2. Aprimorar o acesso a saude com o fortalecimento das redes de atencdo a saude.

Objetivo 2.11. Ampliar a cobertura do Programa Melhor em Casa para garantir a integralidade das acdes da atencao
domiciliar e contribuir para a desospitalizacao

Meta 2.11.2 Ampliar a cobertura do atendimento domiciliar com a implantacado de novas equipes EMAD 12 h (finais
de semana e feriados), considerando os vazios assistenciais e territérios de maior vulnerabilidade

Indicador Numero de novas equipes EMAD cadastradas
Fonte: DATASUS

Valor - Base Ano - Base

2021

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

88 _—-__

Vinculagdao com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuagoes
Pactuacoes

Unidade de Medida

Numero

3003 -’ACC)ES E SERVICOS 3.8 - Atingir cobertura

DA SAUDE EM ATENCAO universal de saude, o

SESIL%,ANIEI?APECIALIDADES E lacesso a servicos de
saude essenciais de
qualidade e o acesso
a medicamentos e
vacinas essenciais
seguros, eficazes e de
qualidade

Areas Responsdaveis SEABEVS/CAB/Melhor em Casa
Atencdo Domiciliar

A
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Diretriz 2. Aprimorar o acesso a saude com o fortalecimento das redes de atencao a saude.

Objetivo 2.11. Ampliar a cobertura do Programa Melhor em Casa para garantir a integralidade das a¢cdes da atencao
domiciliar e contribuir para a desospitalizacao

Meta 2.11.3 Aprimorar a cobertura do atendimento domiciliar com a implantacado de 16 novas equipes de EMAP,
considerando os vazios assistenciais e territérios de maior vulnerabilidade

Indicador Numero de equipes novas de EMAP cadastradas
Fonte: DATASUS

Valor - Base Ano - Base

Unidade de Medida

Numero
Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
33 21 25 29 33
Vincula¢cao com demais Programa de Metas Programa PPA OoDS Demais Pactuag¢odes

Pactuacoes
3003 - ACOES E SERVICOS | 3.8 - Atingir cobertura
CASATTESHATENGAD, o |snversal e soud. o
VIGILANGCIA acesso a servicos de

saude essenciais de
qgualidade e o acesso
a medicamentos e
vacinas essenciais
seguros, eficazes e de
qualidade

Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/Melhor em Casa

Atencdo Domiciliar

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 7 7
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Diretriz 2. Aprimorar o acesso a saude com o fortalecimento das redes de atencdo a saude.

Objetivo 2.12. Ofertar cuidados paliativos nos pontos da rede de atencdo a saude, observando o planejamento e a
organiza¢ao dos cuidados continuados integrados na atencao basica, atencdo domiciliar, atencao ambu-
latorial, urgéncia e emergéncia e na atencao hospitalar

Meta 2.12.1 Formular a Politica Municipal e Linha de Cuidados Paliativos

Indicador Publicacdo da Politica Municipal e Linha de Cuidados Paliativos
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

o | 2021 Numero
Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
| 0 o 0 1
Vincula¢gdo com demais Programa de Metas Programa PPA OoDS Demais Pactuag¢odes

Pactuacoes

3003 - ACOES E SERVICOS | ODS 3 - Saude e

DA SAUDE EM ATENCAO Bem-estar.
BASICA, ESPECIALIDADES E
VIGILANCIA

Areas Responsdaveis SEABEVS/CAB/DCNT

Atencdo Domiciliar

A
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Diretriz 2. Aprimorar o acesso a saude com o fortalecimento das redes de atencdo a saude.

Objetivo 2.13. Elaborar a linha de cuidado em saude mental no MSP de forma a organizar o acesso a saude mental
em.todos os niveis de atencao através de diretrizes atualizadas

Meta 2.13.1 Implantar 6 novos CAPSs

Indicador Numero de novos CAPSs

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
9% 2021 Numero

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

6 _——_

Vinculagcdao com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuagdes
Pactuacoes

Meta 8 - Implantar 3003 - ACOES E ODS 3 - Saude e

seis novos Centros de | SERVICOS DA SAUDE Bem-estar.
Atencédo Psicossocial EM ATENCAO BASlCA,
(CAPS). ESPECIALIDADES E
VIGILANCIA
Areas Responsdaveis SEABEVS/CAB/Saude Mental

Saude Mental

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 7 9



Diretriz
Objetivo

Meta

Indicador

Meta 2022-2025
8

Vinculagao com demais
Pactuacoes

Areas Responsdveis

3

_4'\/\. v

2. Aprimorar o acesso a saude com o fortalecimento das redes de atencdo a saude.

2.13. Elaborar a linha de cuidado em saude mental no MSP de forma a organizar o acesso a saude mental
em.todos os niveis de atencao através de diretrizes atualizadas

2.13.2 Publicacdao de documentos técnicos e norteadores atualizados relativos a Atencao Basica, Especializada,
Urgéncia e Emergéncia e Hospitalar

Valor - Base

Meta 2022
2

Programa de Metas

Numero de documentos técnicos publicados

Ano - Base

2021

Meta 2023
2

Programa PPA

3003 - ACOES E
SERVICOS DA SAUDE
EM ATENCAO BASICA,
ESPECIALIDADES E
VIGILANCIA

Unidade de Medida

NUumero
Meta 2024 Meta 2025
2 2
OoDS Demais Pactua¢oes

ODS 3 - Saude e
Bem-estar.

SEABEVS/CAB/Saude Mental

Saude Mental

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 8 o



Diretriz 2. Aprimorar o acesso a saude com o fortalecimento das redes de atencdo a saude.

Objetivo 2.13. Elaborar a linha de cuidado em saude mental no MSP de forma a organizar o acesso a saude mental
em.todos os niveis de atencao através de diretrizes atualizadas

Meta 2.13.3 Reclassificar 6 CAPSs Il para CAPS Il

Indicador Numero de CAPSs reclassificados

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
o0 2021 Numero

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

6 _——_

Vinculagcdao com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuagdes
Pactuacoes

Meta 8 - Implantar 3003 - ACOES E ODS 3 - Saude e

seis novos Centros de | SERVICOS DA SAUDE Bem-estar.
Atencédo Psicossocial EM ATENCAO BASlCA,
(CAPS). ESPECIALIDADES E
VIGILANCIA
Areas Responsdaveis SEABEVS/CAB/Saude Mental

Saude Mental

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 81



Diretriz 2. Aprimorar o acesso a saude com o fortalecimento das redes de atencdo a saude.

Objetivo 2.14. Ampliar e qualificar o atendimento dos idosos frageis do territoério

' Meta 2141 Ampliar em, no minimo 5% ao ano, o numero de pessoas idosas atendidas pelas URSIs

Indicador Numero de pessoas idosas atendidas na URSIs no ano

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
3434 2021 NUumero

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

4120 3605 3777 3949 4120
Vinculagcdao com demais Programa de Metas Programa PPA OoDS Demais Pactuagdes
Pactuacoes

3003 - ACOES E ODS 3 - Saude e

SERVICOS DA SAUDE Bem-estar.

EM ATENCAO BASICA,
ESPECIALIDADES E
VIGILANCIA

Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/ATSPI
A

Saude do ldoso

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 8 Z



Diretriz 2. Aprimorar o acesso a saude com o fortalecimento das redes de atencdo a saude.

Objetivo 2.14. Ampliar e qualificar o atendimento dos idosos frageis do territoério

Meta 2.14.2 Fortalecer o matriciamento das URSIs para 100% das UBSs

\ Indicador (Numero de UBSs matriciadas pelas URSIs / Numero total de UBSs) x 100
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

67,73 2021 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

100 _-“_

Vinculagdao com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuac¢des
Pactuacoes

3003 - ACOES E ODS 3 - Saude e
SERVICOS DA SAUDE Bem-estar.

EM ATENCAO BASICA,
ESPECIALIDADES E
VIGILANCIA

Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/ATSPI

Saude do ldoso

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 8 3



Diretriz 2. Aprimorar o acesso a saude com o fortalecimento das redes de atencdo a saude.

Objetivo 2.15. Ampliar o atendimento dos idosos com elevada vulnerabilidade

Meta 2.15.1 Implantar 08 novas equipes de PAI

N\ Indicador Numero de equipes de PAl implantadas

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
2021 Numero

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
Y/ 51 53 55 57

Vinculagcdao com demais Programa de Metas Programa PPA OoDS Demais Pactuagdes
Pactuacoes

3003 - ACOES E 3.8 - Atingir cobertura

SERVICOS DA SAUDE universal de saude, o
EM ATENCAO BASICA, acesso a servicos de
ESPECIALIDADES E saude essenciais de
VIGILANCIA qualidade e o aces-

so a medicamentos

€ vacinas essenciais
seguros, eficazes e de
qgualidade

Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/ATSPI

Saude do Idoso

A
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Diretriz 2. Aprimorar o acesso a saude com o fortalecimento das redes de atencdo a saude.

Objetivo 2.16. Organizar os fluxos da Rede de Atencdo a Saude da Populacdo Idosa

' Meta 2.1611 Atualizar as diretrizes e documentos da Rede de Atencdo a Saulde da Pessoa Idosa (RASPI)

Indicador Documento publicado

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
o0 2021 Numero

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

1 1 0 0 0
Vinculacdao com demais Programa de Metas Programa PPA ODS Demais Pactuagdes
Pactuacoes

3003 - ACOES E ODS 3 - Saude e

SERVICOS DA SAUDE Bem-estar.

EM ATENCAO BASICA,
ESPECIALIDADES E
VIGILANCIA

Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/ATSPI
A

Saude do ldoso

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 8 5
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Diretriz 2. Aprimorar o acesso a saude com o fortalecimento das redes de atencdo a saude.

L\ Objetivo 2.17. Qualificar e organizar o processo de trabalho dos equipamentos sociossanitarios regulamentados
N pela Portaria Intersecretarial SMADS/SMS N¢ 01 de 31/10/2018

Meta 2.17.1 Elaborar e publicar protocolo de atuacdo conjunta dos equipamentos sociossanitarios

Indicador Documento publicado
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2021

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

1 _“--

Vinculagcdao com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuagdes
Pactuacoes

Numero

3003 - ACOES E ODS 3 - Saude e
SERVICOS DA SAUDE Bem-estar.

EM ATENCAO BASICA,
ESPECIALIDADES E
VIGILANCIA

Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/ATSPI

Saude do ldoso

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 8 6



34\/;

Objetivo 2.18. Fortalecer o cuidado em Rede para as Pessoas com Deficiéncia, com a qualificacdo dos servicos de re-
abilitacao para melhor oferta e cuidado aos usuarios.

{ Meta 2.18.1 Ampliar em 20% o numero de cadastros das PcD no SIGA Saude

Diretriz 2. Aprimorar o acesso a saude com o fortalecimento das redes de atencdo a saude.

Indicador Numero de PcD cadastradas no SIGA no ano
Fonte: (Relatdério SIGA Saude)

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
Numero
Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
41989 36740 38490 40239 41989
Vinculagdao com demais Programa de Metas Programa PPA ODS Demais Pactuagdes

Pactuacoes

3003 - ACOES E ODS 3 - Saude e
SERVICOS DA SAUDE Bem-estar.

EM ATENCAO BASICA,
ESPECIALIDADES E
VIGILANCIA

Areas Responsdaveis SEABEVS/CAB/REAB

Saude da Pessoa com Deficiéncia

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 8 7



3
v _M/\.

Diretriz 2. Aprimorar o acesso a saude com o fortalecimento das redes de atencdo a saude.

Objetivo 2.18. Fortalecer o cuidado em Rede para as Pessoas com Deficiéncia, com a qualificacdo dos servicos de re-
abilitacao para melhor oferta e cuidado aos usuarios.

Meta 2.18.2 Implantar fluxo para aprimorar o acesso a reabilitacdo pds alta hospitalar em 6 hospitais municipais

Indicador Numero de hospitais municipais com fluxo implantado
Fonte: (CRS/AT)

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

o | 202 | Numero
Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
6 2 3 5 6
Vincula¢cao com demais Programa de Metas Programa PPA OoDS Demais Pactuagodes

Pactuacoes

3003 - ACOES E ODS 3 - Saude e
SERVICOS DA SAUDE Bem-estar.

EM ATENCAO BASICA,
ESPECIALIDADES E
VIGILANCIA

Areas Responsdaveis SEABEVS/CAB/REAB

Saude da Pessoa com Deficiéncia

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 8 8



HE S

%-"Aprimorarb acesso a saude com o fortalecimento das redes de atencado a saude.

2.19. Atualizar e aprimorar a Linha de Cuidado para Atencdo Integral em Saude das Pessoas em Situacao
de Violéncia nas suas dimensdes de vigilancia, prevencao, atencao, protecdo, promocdo e acesso ao
Sistema de Garantia de Direitos

2.19.1 Atualizar a Linha de Cuidado de Atencao Integral a Salide das Pessoas em Situacdo de Violéncia

Porcentagem de etapas concluidas incorporadas na atualizacdo da Linha de Cuidado
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

o 2021 %

Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

50 75 75 100

Vinculacao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuag¢odes
Pactuagcoes

3003 - ACOES E 5.2 - Eliminar todas as

SERVICOS DA SAUDE formas de violéncia de

X < género nas esferas publica

EM ATENCAO BASICA, e privada, destacando a vi-

ESPEQAUDADES E oléncia sexual, o trafico de

VIGILANCIA pessoas e os homicidios,

nas suas interseccdes com
raca, etnia, idade, defi-
ciéncia, orientacdo sexu-
al, identidade de género,
territorialidade, cultura, re-
ligido e nacionalidade, em
especial para as mulheres
e meninas em situacao de
maior vulnerabilidade.

Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/Violéncia

Saude da Pessoa em Situacao de Violéncia

A
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HE S

2. Aprimorar g acesso a saude com o fortalecimento das redes de atencdo a saude.

2"|9 Atualizar e aprimorar a Linha de Cuidado para Atencado Integral em Saulde das Pessoas em Situacao
de Violéncia nas suas dimensdes de vigilancia, prevencéo, atencao, protecdo, promoc¢ao e acesso ao
Sistema de Garantia de Direitos

Meta

2.19.2 Implantar Equipes Especializadas nas STSs que ndo possuem este atendimento e ampliar as demais
conforme necessidade regional, segundo a Lei N° 13.431/17

Indicador

Valor - Base

Meta 2022
16

Vinculagao com demais
Pactuagoes

Programa de Metas

Ano - Base

' 11 2019

Meta 2023
21

Programa PPA

3003 - ACOES E '
SERVICOS DA SAUDE

EM ATENCAO BASICA,

ESPECIALIDADES E
VIGILANCIA

Porcentagem de Equipes Especializadas no atendimento as violéncias por Supervisdo Técnica de Saude

Unidade de Medida

%
Meta 2024
46

oDSs

5.2 - Eliminar todas as
formas de violéncia de
género nas esferas publica
e privada, destacando a vi-
oléncia sexual, o trafico de
pessoas e os homicidios,
nas suas interseccdes com
raca, etnia, idade, defi-
ciéncia, orientacao sexu-
al, identidade de género,
territorialidade, cultura, re-
ligido e nacionalidade, em
especial para as mulheres
e meninas em situacao de
maior vulnerabilidade.

Meta 2025
100

Demais Pactuag¢oes

Areas Responsaveis

SEABEVS/CAB/Violéncia

Saude da Pessoa em Situacao de Violéncia

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 90



Diretriz 2. Aprimorar o acesso a saude com o fortalecimento das redes de atencao a saude.

Objetivo 2.20. Ampliar as acdes de atencdo integral a saude dos trabalhadores

N Meta 2.20.1 Monitorar anualmente o cumprimento dos critérios de avaliacao estabelecidos pelo Ministério da Saude
e pelos 6 Centros de Referéncia em Saude do Trabalhador (CRSTs)

Indicador Proborcéo de CRSTs com atuacdo satisfatéria segundo critérios estabelecidos no Plano Nacional de Saude
2020/2023 (Saude do Trabalhador)

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2020 %

% Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

66 83 100 100
Vinculagdo com demais Programa de Metas Programa PPA OoDS Demais Pactuac¢oes
Pactuacoes
3003 - ACOES E 8.8 - Proteger os direitos PNS 2020/2023
SERVICOS DA SAUDE trabalhistas € promover |- Satde do
EM ATENCAO BASICA, igéu're;s ‘fjpritergi daos°para Trabalhador;
ESPEQIALIDADES E todos os trabalhadores, INDICADOR D3 2.5
VIGILANCIA incluindo os trabalhadores |do Plano Estadual
migrantes, em particular de Saude
as mulheres migrantes,
e pessoas em empregos
precarios.
Areas Responsaveis SEABEVS/COVISA/DVISAT

Vigilancia em Saude

A
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2. Aprimorar o acesso a saude com o fortalecimento das redes de atencdo a saude.

2.21. Ampliar o acesso da populacao eletiva para Profilaxia Pré-Exposicdo (PrEP)

2.21.1 Aumentar em 15%, em relacdao ao ano anterior, o nimero de pessoas cadastradas para PrEP na Rede
Municipal Especializada em IST/Aids (RME IST/Aids) e unidades municipais de hormonizacdo

(NUmero de pessoas cadastradas para PrEP no ano em exercicio / NUmero de pessoas cadastradas para
PrEP no ano anterior) x 100
Fonte: Sistema de Controle Logistico de Medicamentos (SICLOM)

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
o | 2020 %

, Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

Vinculagdo com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuac¢oes

Pactuagoes

3003 - ACOES E ’ 3.3 - Até 2030, acabar Declaracdo de
SERVICOS DA SAUDE com a gﬁ;'goenr?(')apii A0S | Paris - UNAIDS/
EM ATENCAO BASICA, de saude publica a tuber- ONU
ESPECEIALIDADES E culose, a hepatite C e as
VIGILANCIA arboviroses transmitidas

pelo Aedes aegypti no mu-

nicipio de Sao Paulo.

Areas Responsaveis SEABEVS/IST-AIDS
IST/AIDS

A 2
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2. Aprimorar o acesso a saude com o fortalecimento das redes de atencdo a saude.

2.21. Ampliar o acesso da populacao eletiva para Profilaxia Pré-Exposicdo (PrEP)

2.21.2 Aumentar em 5%, por ano, o humero de testes para diagnodstico do HIV nos equipamentos municipais
de saude

(NUmero de testes realizados para o diagndstico do HIV no municipio de residéncia no ano em exercicio /
Numero de testes realizados para o diagndstico de HIV no ano anterior) x 100

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

Lo J _. 2020 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

20 5 10 15 20
Vinculagdo com demais Programa de Metas Programa PPA OoDS Demais Pactuac¢oes
Pactuacoes
3003 - ACOES E 3.3 - Até 2030, acabar Declaracdo de
SERVICOS DA SAUDE com @ epidemia de ADS, | Paris UNAIDS/ONU
x A controlar cComo proplema
EM ATENCAO BASICA, de saude publica a tuber-
ESPECEIALIDADES E culose, a hepatite C e as
VIGILANCIA arboviroses transmitidas
pelo Aedes aegypti no mu-
nicipio de Sao Paulo.

Areas Responsaveis SEABEVS/IST-AIDS
IST/AIDS

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 9 3



2. Aprimorar o acesso a salde com o fortalecimento das redes de atencdo a saude.

2.21. Ampliar o acesso da populacao eletiva para Profilaxia Pré-Exposicdo (PrEP)

2.21:3 Inaugurar um Centro de Testagem e Aconselhamento Itinerante

Valor - Base

Meta 2022-2025 Meta 2022
1 0

Vinculagao com demais Programa de Metas
Pactuacoes

o 2020

Unidade de CTA Itinerante inaugurada

Ano - Base Unidade de Medida
Numero
Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
) 0 1
Programa PPA OoDS Demais Pactuac¢oes
3003 - ACOES E 3.3 - Até 2030, acabar Declaracdo de
SERVICOS DA SAUDE Conl a lep'dem'a de Q'DS; Paris UNAIDS/ONU
= 0 controlar como problema
EM ATENCAO BASICA, de saude publica a
ESPEQAUDADES E tuberculose, a hepatite C e
VIGILANCIA as arboviroses transmitidas
pelo Aedes aegypti no
municipio de Sdo Paulo.

Areas Responsaveis

SEABEVS/IST-AIDS

IST/AIDS

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 94



& Diretriz

2. Aprimorar o acesso a saude com o fortalecimento das redes de atencdo a saude.

Objetivo

2.22. Ampliar a rede de atencado a saude através da qualificacdo e adequacado da estrutura assistencial, de

acordo com a necessidade do territorio

Meta

2.221 Implantar 5 Centros da Dor

Indicador

Meta 2022-2025

s _——_

Vinculagao com demais
Pactuacoes

Valor - Base

Meta 2022

Numero de Centros da Dor Implantados

Ano - Base

o 2021

Meta 2023

Programa de Metas Programa PPA

Meta 7 - Implantar

3003 - ACOES E

seis Centros da Dor. |[SERVICOS DA SAUDE

ESPECIALIDADES E
VIGILANCIA

EM ATENCAO BASICA,

Unidade de Medida
Numero
Meta 2024 Meta 2025

Demais Pactuag¢oes

3.8 - Atingir a cobertu- Declaracao de

ra universal de saude, o Paris UNAIDS/ONU
acesso a servicos de saude

essenciais de qualidade e o
acesso a medicamentos e
vacinas essenciais seguros,
eficazes e de qualidade.

Areas Responsaveis

SEABEVS/DAE

Atencdo Ambulatorial Especializada

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 9 5
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& Diretriz 2. Aprimorar o acesso a saude com o fortalecimento das redes de atencdo a saude.
Objetivo 2.22. Ampliar a rede de atencado a saude através da qualificacdo e adequacado da estrutura assistencial, de

acordo com a necessidade do territorio

Meta 2.22.2 Reformar 7 Hospitais Municipais

Indicador Numero de Hospitais Municipais reformados

Valor - Base

Meta 2022-2025 Meta 2022

7 -_“—_

Vinculagao com demais Programa de Metas

Pactuacoes

Meta 4 - Reformar
e/ou reequipar 187
equipamentos de

saude no municipio.

Ano - Base

o 2021

Meta 2023

Programa PPA

3026 - ACOES E
SERVICOS DA SAUDE EM
ATENCAO HOSPITALAR
E DE URGENCIA E
EMERGENCIA

Unidade de Medida
Numero
Meta 2024 Meta 2025

Demais Pactuag¢oes

3.8 - Atingir a cobertura
universal de saude, o
acesso a servicos de saude
essenciais de qualidade e o
acesso a medicamentos e
vacinas essenciais seguros,
eficazes e de qualidade.

Areas Responsaveis

SEAH/CAH

Atencdo Hospitalar

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 9 6
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& Diretriz 2. Aprimorar o acesso a saude com o fortalecimento das redes de atencdo a saude.
Objetivo 2.22. Ampliar a rede de atencado a saude através da qualificacdo e adequacado da estrutura assistencial, de
acordo com a necessidade do territorio
Meta 2.22.3 Implantar 16 novos equipamentos de saude
Indicador Numero de equipamentos implantados

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

o 2021 Numero

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

16 _——_

Vinculagdo com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuac¢oes
Pactuacoes

Meta 3 - Implantar 3003 - ACOES E 3.8 - Atingir a cobertura
30 novos SERVICOS DA SAUDE universal de S_audeo,lo y
. It R aCesso a servigcos ae sauge
eqylpamentos_ d,e_ EM ATENCAO BASICA, essenciais de qualidade e o
saude no municipio. |ESPECIALIDADES E acesso a medicamentos e
VIGILANCIA vacinas essenciais seguros,
eficazes e de qualidade.
Areas Responsaveis GAB/UCP-BID
Construcao/Reforma/Ampliacdo de equipamentos

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 9 7
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& Diretriz 2. Aprimorar o acesso a saude com o fortalecimento das redes de atencdo a saude.
Objetivo 2.22. Ampliar a rede de atencado a saude através da qualificacdo e adequacado da estrutura assistencial, de
acordo com a necessidade do territorio
Meta 2.22.4 Reequipar e/ou requalificar 21 equipamentos de Saude
Indicador Numero de equipamentos reequipados/requalificados

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

o 2021 Numero

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

21 __--_“

Vinculagdo com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuac¢oes
Pactuacoes

Meta 4 - Reformar 3003 - ACOES E 3.8 - Atingir a cobertura
e/ou reequipar 187 | SERVICOS DA SAUDE universal de S_audeo,lo y
. It R aCesso a servigcos ae sauge
eqylpamentos_ d,e_ EM ATENCAO BASICA, essenciais de qualidade e o
saude no municipio. |ESPECIALIDADES E acesso a medicamentos e
VIGILANCIA vacinas essenciais seguros,
eficazes e de qualidade.
Areas Responsaveis GAB/UCP-BID
Construcao/Reforma/Ampliacdo de equipamentos

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 9 8
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& Diretriz 2. Aprimorar o acesso a saude com o fortalecimento das redes de atencdo a saude.
Objetivo 2.22. Ampliar a rede de atencado a saude através da qualificacdo e adequacado da estrutura assistencial, de
acordo com a necessidade do territorio
Meta 2.22.5 Reformar 29 equipamentos de saude
Indicador Numero de equipamentos reformados

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

o 2021 Numero

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

29 _—-_“

Vinculagdo com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuac¢oes
Pactuacoes

Meta 4 - Reformar 3003 - ACOES E 3.8 - Atingir a cobertura

e/ou reequipar 187 | SERVICOS DA SAUDE ;2;‘2@;52' .Seer S_igzeégsa e
H A A Vi u
eqylpamentos_ d,e_ EM ATENCAO BASICA, essenciais de qualidade e o
saude no municipio. ESPEC}IALIDADES E acesso a medicamentos e
VIGILANCIA vacinas essenciais seguros,

eficazes e de qualidade.

Areas Responsaveis GAB/UCP-BID

Construcao/Reforma/Ampliacdo de equipamentos

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 1 9 9
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2.23:1 Habilitar o Hospital Municipal Gilson de Carvalho como Unidade de Alta Complexidade em Oncologia
tipo UNACON

ndicador Hospital Habilitado, com publicacdo no Didrio Oficial da Unido

2. Aprimorar o acesso a salde com o fortalecimento das redes de atencdo a saude.

2.23. Habilitacdo de Servico de Alta Complexidade em Oncologia

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
o0 2021 Numero

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

1 _“-_“

Vinculagdo com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuac¢oes
Pactuacoes

3026 - ACOES E ODS 3 - Saude e
SERVICOS DA SAUDE EM | bem-estar.
ATENCAO HOSPITALAR
E DE URGENCIA E
EMERGENCIA

Areas Responsaveis SEABEVS/DAE/Oncologia; SEAH; SERMAP

Atencdo Ambulatorial Especializada

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 m
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Diretriz 2. Aprimorar o acesso a salde com o fortalecimento das redes de atencdo a saude.

Objetivo 2.24. Ampliacao do atendimento de urgéncia e emergéncia

Meta 2.24.1 Aumentar o atendimento realizado pelo SAMU dos casos de urgéncia e emergéncia para 70% em

relacdo a demanda
Indicador Percentual de ocorréncias atendidas em relacdo a demanda

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2020 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

70 _——_

Vinculagdo com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuac¢oes
Pactuacoes

3026 - ACOES E ODS 3 - Saude e
SERVICOS DA SAUDE EM | bem-estar.
ATENCAO HOSPITALAR
E DE URGENCIA E
EMERGENCIA

Areas Responsaveis SEAH/SAMU

Atencdo a Urgéncia e Emergéncia

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 Z 01
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Diretriz 2. Aprimorar o acesso a salde com o fortalecimento das redes de atencdo a saude.

Objetivo 2.25. Ampliacao do atendimento de urgéncia e emergéncia em Saude Mental

Meta 2.25:1 Aumentar em 15% o percentual de atendimento de ocorréncias em Satide Mental

Indicador Percentual de atendimentos de ocorréncias em Saude Mental

Unidade de Medida

%
Meta 2024 Meta 2025
49 52 54

Valor - Base Ano - Base

2020

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023
54 44

Vinculagdo com demais Programa de Metas Programa PPA
Pactuag¢oes

OoDS Demais Pactuag¢oes

3026 - ACOES E ODS 3 - Saude e
SERVICOS DA SAUDE EM | bem-estar.
ATENCAO HOSPITALAR
E DE URGENCIA E
EMERGENCIA

Areas Responsaveis SEAH/SAMU
A

Atencdo a Urgéncia e Emergéncia

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 20 Z
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2. Aprimorar o acesso a salde com o fortalecimento das redes de atencdo a saude.

Objetivo 2.26. Qualificar o atendimento realizado pelas equipes intervencionistas e pela Central de Regulacdo do
SAMU

Meta 2.261 Capacitar 75% dos profissionais do SAMU/192 (médicos, enfermeiros, auxiliares/técnicos de
enfermagem e condutores em atividade)

Indicador Percentual de profissionais capacitados em relacao ao total de profissionais em atividade (CNES)
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

o 2020 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

75 15 35 55 75
Vinculagdo com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuac¢oes
Pactuacoes

3026 - ACOES E ODS 3 - Saude e

SERVICOS DA SAUDE EM | bem-estar.
ATENCAO HOSPITALAR
E DE URGENCIA E
EMERGENCIA

Areas Responsaveis SEAH/SAMU

Atencdo a Urgéncia e Emergéncia

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 203
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Diretriz 2. Aprimorar o acesso a salde com o fortalecimento das redes de atencdo a saude.

Objetivo 2.27. Reducdo do Tempo Resposta para casos de alta gravidade

Meta 2.271 Reduzir o Tempo Resposta de atendimento das ocorréncias Echo em 5 minutos

Indicador Tempo Resposta prioridade Echo (em minutos)

Valor - Base

Meta 2022-2025 Meta 2022
21 24

Vinculagdo com demais Programa de Metas
Pactuagodes

2020

Ano - Base

Meta 2023
23

Programa PPA

3026 - ACOES E

Unidade de Medida

Numero
Meta 2024 Meta 2025
22 21
oDSs Demais Pactuac¢des

ODS 3 - Saude e

Areas Responsaveis

SERVICOS DA SAUDE EM | bem-estar.
ATENCAO HOSPITALAR
E DE URGENCIA E
EMERGENCIA
SEAH/SAMU

A

Atencdo a Urgéncia e Emergéncia

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 m
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Diretriz 2. Aprimorar o acesso a salde com o fortalecimento das redes de atencdo a saude.

Objetivo 2.27. Reducdo do Tempo Resposta para casos de alta gravidade

Meta 2.27:2 Implantar servico aeromédico no SAMU/192

Indicador Servico implantado

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

o | 2020 | Numero
Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
1 o 0 0 1
Vinculagdo com demais  Programa de Metas Programa PPA OoDS Demais Pactua¢des

Pactuagoes
3026 - ACOES E ODS 3 - Saude e
SERVICOS DA SAUDE EM | bem-estar.
ATENCAO HOSPITALAR
E DE URGENCIA E
EMERGENCIA

Areas Responsaveis SEAH/SAMU
A

Atencdo a Urgéncia e Emergéncia

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 ms
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2. Aprimorar o acesso a salde com o fortalecimento das redes de atencdo a saude.

Objetivo 2.28. Aperfeicoar o processo regulatorio, permitindo celeridade no atendimento ao paciente na especiali-
dade Oftalmologia

Meta 2.28.1 Dar maior resolutividade ao atendimento dos casos de maior complexidade na linha de cuidado
Oftalmologia - Glaucoma, reduzindo o numero de APACs reprimidas em 20%

Indicador Numero de APACSs reprimidas
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

20676 2021 NUmero

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

18608 20263 19849 19229 18608

Vinculacao com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactua¢oes
Pactuagoes

3024 - SUPORTE ODS 3 - Saude e
ADMINISTRATIVO bem-estar.
Areas Responsaveis SERMAP/REGULACAO
Gestdao do SUS

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 m
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Diretriz 2. Aprimorar o acesso a salde com o fortalecimento das redes de atencdo a saude.
Objetivo 2.28. Aperfeicoar o processo regulatorio, permitindo celeridade no atendimento ao paciente na especiali-
dade Oftalmologia
Meta 2.28.2 Dar maior resolutividade ao atendimento dos casos de maior complexidade na linha de cuidado
Oftalmologia - Retina
Indicador (% Atendidos Retina / FE Retina) x 100

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

o 2021 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

25 10 20 25 25
Vinculagao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuac¢oes
Pactuacoes
3024 - SUPORTE ODS 3 - Saude e
ADMINISTRATIVO bem-estar.
Areas Responsaveis SERMAP/REGULACAO
Gestao do SUS

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 20 7
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2. Aprimorar o acesso a salde com o fortalecimento das redes de atencdo a saude.

Objetivo 2.28. Aperfeicoar o processo regulatorio, permitindo celeridade no atendimento ao paciente na especiali-
dade Oftalmologia
Meta 2.28.3 Reduzir em 20% o tempo médio de espera em Oftalmologia |

Indicador Tempo Médio de Espera (TME) - Oftalmologia | em dias
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2021 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

Vinculagdo com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuac¢oes
Pactuacoes

3024 - SUPORTE ODS 3 - Saude e
ADMINISTRATIVO bem-estar.
Areas Responsaveis SERMAP/REGULACAO
' Gestao do SUS

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 m
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2. Aprimorar o acesso a salde com o fortalecimento das redes de atencdo a saude.

Objetivo 2.28. Aperfeicoar o processo regulatorio, permitindo celeridade no atendimento ao paciente na especiali-
dade Oftalmologia
Meta 2.28.4 Reduzir em 20% o tempo médio de espera em Oftalmologia Il

Indicador Tempo Médio de Espera (TME) - Oftalmologia Il em dias
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2021 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

89 —-_

Vinculagdo com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuagoes
Pactuag¢oes

3024 - SUPORTE ODS 3 - Saude e
ADMINISTRATIVO bem-estar.
Areas Responsaveis SERMAP/REGULACAO
' Gestao do SUS

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 m
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Diretriz 2. Aprimorar o acesso a salde com o fortalecimento das redes de atencdo a saude.
Objetivo 2.28. Aperfeicoar o processo regulatorio, permitindo celeridade no atendimento ao paciente na especiali-
dade Oftalmologia
Meta 2.28.5 Reduzir para 50% o atendimento de Oftalmologia Basica (Oftalmologia ) nos prestadores de maior
complexidade (Oftalmologia II)
Indicador % de Prestadores Contratualizados em Oftalmologia Il (maior complexidade) que atendem Oftalmologia |

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2021 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

50 10 20 35 50
Vinculagdo com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuac¢oes
Pactuacoes
3024 - SUPORTE ODS 3 - Saude e
ADMINISTRATIVO bem-estar.
Areas Responsaveis SERMAP/REGULACAO
Gestao do SUS

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 Z 1 o
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Diretriz 2. Aprimorar o acesso a salde com o fortalecimento das redes de atencdo a saude.
Objetivo 2.29. Modernizar o atendimento ao municipe e ampliar o acesso ao cuidado a saude no municipio
Meta 2.29.1 Implantar a telemedicina em 100% dos equipamentos com servicos ambulatoriais no municipio
Indicador Porcentagem de equipamentos com a telemedicina implantada

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2021 %
Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
100 25 50 75 100

Vinculagdo com demais Programa de Metas Programa PPA
Pactuag¢oes

OoDS Demais Pactuag¢oes

3011 - MODERNIZACAO, ODS 3 - Saude e
DESBUROCRATIZACAQO E |bem-estar.
INOVACAO TECNOLOGICA
DO SERVICO PUBLICO

Areas Responsaveis SEGA/DTIC
A Gestdo do SUS

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 Z 1 1



2. Aprimorar o acesso a saude com o fortalecimento das redes de atencdo a saude.

2.30. Promover a saude da populacdo por meio da integracdo da saude humana a saude animal, a partir
da prevencdo e protecao da saude fisica, mental e bem-estar dos animais domésticos do municipio,
realizando o controle populacional, reabilitacdo comportamental e controle da disseminacdo de doencas.

2.30.1 Ampliar a rede de assisténcia médica veterinaria gratuita aos caes e gatos tutelados por municipes
de S3o0 Paulo através da implantacdo de uma nova unidade de Hospital Veterinario Publico, totalizando 04
Hospitais Veterinarios no municipio

Numero de novos Hospitais Veterinarios Municipais implantados

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
o0 2021

a8 Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
| 1 0 0 0

Vinculagdo com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuag¢oes
Pactuacoes

Meta 65 - Implantar | 3027 - ACOES E SERVICOS
Hospital Veterinario |DA SAUDE ANIMAL

Areas Responsaveis SEABEVS/COSAP

Saude Animal

A 2
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 2 1
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2. Aprimorar o acesso a saude com o fortalecimento das redes de atencdo a saude.

2.30. Promover a saude da populacdo por meio da integracdo da salude humana a saude animal, a partir
da prevencéo e protecdo da saude fisica, mental e bem-estar dos animais domésticos do municipio,
realizando o controle populacional, reabilitacdo comportamental e controle da disseminacdo de doencas.

2.30.2 Ampliar o Programa Permanente de Controle Reprodutivo de Caes e Gatos (PPCRCG) com incremento
de 20% no niimero de animais castrados em estabelecimentos veterinarios contratados em areas de maior
vulnerabilidade no municipio

Variacdo percentual acumulada de caes e gatos castrados em estabelecimentos veterinarios contratados
em relacdo valor base (média do periodo de 2017 a 2020 = 90.923 animais castrados)

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

o 2020 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
10 20 20 20

Vinculagao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactua¢oes
Pactuagoes
3027 - ACOES E SERVICOS
DA SAUDE ANIMAL

Areas Responsaveis SEABEVS/COSAP

Saude Animal

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 2 1 3
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2. Aprimorar o acesso a saude com o fortalecimento das redes de atencdo a saude.

2.30. Promover a saude da populacdo por meio da integracdo da salude humana a saude animal, a partir
da prevencéo e protecdo da saude fisica, mental e bem-estar dos animais domésticos do municipio,
realizando o controle populacional, reabilitacdo comportamental e controle da disseminacdo de doencas.

2.30.3 Implantar o Programa de Reabilitacdo Comportamental de cdes com histdrico de agressdo removidos
peld'Prefeitura e realizar a reabilitacdo comportamental de 30% dos caes removidos, visando promover

a reintrodugcao dos mesmos na sociedade por meio da ado¢do de forma segura, reduzindo o tempo de
permanéncia dos caes nos alojamentos municipais e permitindo a remocao de novos animais, conforme
critérios de risco a saude publica

Porcentagem de caes reabilitados em relacdo aos caes com historico de agressao removidos pela Prefeitura

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
o0 2021 %

Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

30 _—__

Vinculagao com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactua¢oes
Pactuagoes

3027 - ACOES E SERVICOS
DA SAUDE ANIMAL

Areas Responsaveis SEABEVS/COSAP

Saude Animal

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 Z 1 4
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2. Aprimorar o acesso a saude com o fortalecimento das redes de atencdo a saude.

2.31. Estabelecer estratégias para promoc¢ao a saude e protecdo dos animais domésticos do municipio
com base na populacdo canina e felina estimada

2.31.1 Realizar o levantamento de dados da populacdo canina e felina do municipio de forma associada ao
Inquérito de Saude

Indicador Numero de inquéritos realizados

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

o 2021

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
1 0 1 0 0

Vinculagao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactua¢oes
Pactuagoes

3027 - ACOES E SERVICOS
DA SAUDE ANIMAL

Areas Responsaveis SEABEVS/COSAP

Saude Animal

A

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 Z 1 5
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2. Aprimorar o acesso a saude com o fortalecimento das redes de atencdo a saude.

2.31. Estabelecer estratégias para promoc¢ao a saude e protecdo dos animais domésticos do municipio
com base na populacdo canina e felina estimada

2.31.2 Ampliar a adesao dos municipes ao Registro Geral Animal (RGA), com registro de 80% dos caes e gatos
resigentes no municipio e atualizacdo dos registros existentes

Indicador Porcentagem dos caes e gatos com RGA em relacdo a populagcdo animal estimada no ISA-Capital 2015

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

55,68 2021 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
80 61,76 67,84 73,92 80

Vinculagao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactua¢odes
Pactuacoes

3027 - ACOES E SERVICOS
DA SAUDE ANIMAL

Areas Responsaveis SEABEVS/COSAP

Saude Animal

A

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 Z 1 6
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2. Aprimorar o acesso a saude com o fortalecimento das redes de atencdo a saude.

2.32. Aumentar o nimero de medicamentos fitoterdpicos incorporados na Remume e disponibilizados na
rede basica municipal.

Meta 2.32.1 Ampliar o acesso a medicamentos fitoterdpicos na rede publica municipal.

Indicador Numero de medicamentos fitoterdpicos incorporados na Remume

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
0 2021 Numero

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

2 -—“_

Vinculagao com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuag¢oes
Pactuagoes

3003 - ACOES E 3.8 - Atingir cobertura
SERVICOS DA SAUDE universal de saude, o

= < acesso a servicos de saude
EM ATENCAO BASICA, essenciais de qualidade e o
ESPEQAUDADES E acesso a medicamentos e
VIGILANCIA vacinas essenciais seguros,

eficazes e de qualidade
Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/Assisténcia Farmacéutica
A Assisténcia Farmacéutica e Insumos Estratégicos

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 Z 1 7



Diretriz 3

Fortalecer a gestao do SUS,
com aprimoramento da gestao
da informacao e do modelo

de gestao em Saude
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3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacdo e do modelo de gestdo
em Saude.

3.1. Monitorar, com o objetivo de qualificar a implantacdo da Politica Municipal, os casos em situacdo de
acumulacdo acompanhados no MSP com agilidade e transparéncia da informacao

3.1.1 Implementar e aprimorar um banco de dados unificado dos casos acompanhados pelos Comités
Regionais de Atencdo Integral as Pessoas em Situacdo de Acumulacdo (CRASAS) em seu territorio de
abrangéncia, conforme o Decreto Municipal 57.570/2016

Indicador Percentual de CRASAs que utilizam o banco de dados unificado

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
2021 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

100 50 70 85 100
Vinculacao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuag¢oes
Pactuagoes

3003 - ACOES E ODS 3 - Saude e

SERVICOS DA SAUDE Bem-estar.

EM ATENCAO BASICA,
ESPECIALIDADES E
VIGILANCIA

Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/Atencao Primaria

Atencdo Basica

A
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3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacdo e do modelo de gestdo
em Saude.

Objetivo 3.2. Aprimorar e qualificar informacdes do atendimento da populacdo Idosa

Meta 3.2.1 Incluir cadastros da RASPI em plataforma digital com acesso pelo e-Saude

Indicador Inclusdo na plataforma em uso
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

o 2021 Numero

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
1 0 0 0 1

Vinculagcao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactua¢oes
Pactuagoes

3003 - ACOES E ODS 3 - Saude e
SERVICOS DA SAUDE Bem-estar.

EM ATENCAO BASICA,
ESPECIALIDADES E
VIGILANCIA

Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/ATSPI

Saude do |doso

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 m



Diretriz

3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacdo e do modelo de gestdo em Saude.

Objetivo

3.3. Contribuif%ara reducao de todas as formas de violéncia e das taxas de mortalidade por violéncias

Meta

3.3.1. Aprimorar o monitoramento das notificacdes de violéncia por tipologia e propor estratégia territorial em parceria
com a Vigilancia em Saude, considerando as condi¢cdes de pessoas com deficiéncia e as diversidades de género,
orientacao sexual, culturais, étnico-raciais, religiosas, geracionais, territoriais e de nacionalidade.

\ Indicador

Valor - Base

Meta 2022-2025

75 _-_—_

Vinculagdao com demais
Pactuacoes

Meta 2022

Programa de Metas

Porcentagem dos casos notificados com estratégias estabelecidas para enfrentamento da violéncia

Ano - Base

EPI T 2021

Meta 2023

Programa PPA
3003 - ACOES E

SERVICOS DA SAUDE
EM ATENCAO BASICA,

ESPECIALIDADES E
VIGILANCIA

Unidade de Medida
%

Meta 2024 Meta 2025

Demais Pactua¢oes

5.2 - Eliminar todas as
formas de violéncia de
género nas esferas publica
e privada, destacando

a violéncia sexual, o
trafico de pessoas e os
homicidios, nas suas
interseccdes com racga,
etnia, idade, deficiéncia,
orientacdo sexual,
identidade de género,
territorialidade, cultura,
religido e nacionalidade,
em especial para as
mulheres e meninas

em situacdo de maior
vulnerabilidade.

16.1 - Reduzir
significativamente todas
as formas de violéncia e
as taxas de mortalidade
relacionada em todos os
distritos

Areas Responsdaveis

SEABEVS/CAB/Violéncia

Saude da Pessoa em Situacdo de Violéncia

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 2 Z 1
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3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacdo e do modelo de gestao
em Saude.

3.4. Monitorar e avaliar a implementacao da Politica de Saude Integral da Populacdo Negra da Cidade de
Sao Paulo conforme Lei N2 17.406 de 20 de julho de 2020

Meta 3.4.1 Produzir o boletim bianual para publicacdo de informacdes desagregadas por raca/cor

Indicador Numero de boletins produzidos

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
Numero
&\ Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
N 2 1 0 1 0
Vinculagcdao com demais Programa de Metas Programa PPA ODS Demais Pactuagdes

e Meta 19 - Combater [3003 - ACOES E ODS 3 - Saude e
o racismo, por meio |SERVICOS DA SAUDE Bem-estar.

da implementacao EM ATENCAO BASICA,
de nove iniciativas ESPECIALIDADES E
de melhoria no VIGILANCIA
atendimento da
populacdo negra e/
ou de promoc¢ao da
igualdade racial

Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/Populacdo Negra

Saude da Populacdo Negra

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 Z Z Z
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3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacdo e do modelo de gestao
em Saude.

3.4. Monitorar e avaliar a implementacao da Politica de Saude Integral da Populacdo Negra da Cidade de
Sao Paulo conforme Lei N2 17.406 de 20 de julho de 2020

Meta 3.4.2 Capacitar os profissionais da Rede de Saulde para a coleta do quesito raca/cor conforme o Programa
Municipal de Saude da Populacdo Negra da Cidade de Sao Paulo (Lei N217.406 de 20 de julho de 2020)

Indicador Numero de capacitacdes realizadas/ano

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
2021 Numero

MW Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

8 2 2 2 2
Vinculagdao com demais Programa de Metas Programa PPA OoDS Demais Pactuagdes
Pactuacoes Meta 19 - Combater |3003 - ACOES E ODS 3 - Saude e

o racismo, por meio [ SERVICOS DA SAUDE Bem-estar.

da implementacao EM ATENCAO BASICA,

de nove iniciativas ESPE(;IALIDADES E

de melhoria no VIGILANCIA

atendimento da

populacdo negra e/

ou de promoc¢ao da

igualdade racial
Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/Populacdo Negra

Saude da Populacdo Negra

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 Z 23



3, Fortalecer’so\ gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdao da informac¢ao e do modelo de gestdo
em Saude.

3.4. Monitorar e avaliar a implementacao da Politica de Saude Integral da Populacdo Negra da Cidade de
Sao Paulo conforme Lei N217.406 de 20 de julho de 2020

3.4.3. Criar o Comité Intersetorial composto pelas secretarias Municipais da Saude, Educacao, Trabalho

e Empreendedorismo, Defesa da Pessoa com Deficiéncia e Mobilidade Reduzida, para garantir o
desenvolvimento das acoes pertinentes ao Programa Municipal de Saldde da Populacdo Negra da Cidade de
S0 Paulo (Lei N217.406 de 20 de julho de 2020)

Indicador Comité formalizado
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

o 2021 Numero

® Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

1 1 0 0 0
Vinculagdao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuagoes
PRI Meta 19 - Combater |3003 - ACOES E ODS 3 - Saude e

o racismo, por meio [SERVICOS DA SAUDE Bem-estar.

da implementacao EM ATENCAO BASICA,
de nove iniciativas ESPECIALIDADES E
de melhoria no VIGILANCIA
atendimento da
populacdo negra e/
ou de promoc¢ao da
igualdade racial

Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/Populacdo Negra

Saude da Populacdo Negra

A
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3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacdo e do modelo de gestao
em Saude.

3.4. Monitorar e avaliar a implementacao da Politica de Saude Integral da Populacdo Negra da Cidade de
Sao Paulo conforme Lei N2 17.406 de 20 de julho de 2020

3.4.4 Ofertar, no minimo, 05 capacitacdes sobre Racismo Institucional para profissionais de todos os niveis e
equipamentos de salde da SMS, em cumprimento a Lei N2 17.406, que institui o Programa de Saude Integral
da Populacdo Negra (SMS)

Indicador Numero de capacitacées realizadas/ano
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2021 Numero

¥ Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

5 5 5 5 5
Vinculagcdao com demais Programa de Metas Programa PPA ODS Demais Pactuagdes
ARG Meta 19 - Combater [3003 - ACOES E ODS 3 - Saude e

o racismo, por meio [SERVICOS DA SAUDE Bem-estar.

da implementacao EM ATENCAO BASICA,
de nove iniciativas ESPECIALIDADES E
de melhoria no VIGILANCIA
atendimento da
populacdo negra e/
ou de promoc¢ao da
igualdade racial

Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/Populacdo Negra

Saude da Populacdo Negra

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 Z 25
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3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacdo e do modelo de gestao
em Saude.

&4 Objetivo 3.5. Aprimorar acdes de vigilancia em saude voltadas para acidentes e doencas relacionadas ao trabalho

3.5.1 Elaborar e divulgar materiais técnicos, referentes a Lesdes por Esforcos Repetitivos (LER) e Disturbios
Osteomusculares Relacionados ao Trabalho (DORTS) para categorias profissionais com maior nimero de
casos notificados no SINAN

ndicador (Némero de materiais técnicos elaborados e divulgados / Numero materiais técnicos propostos) x 100
Fonte: SINAN

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

o 2021 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

100 25 50 75 100
Vinculagdao com demais Programa de Metas Programa PPA ODS Demais Pactuagdes
Pactuagoes 3003 - ACOES E 8.8 - Proteger os direitos

SERVICOS DA SAUDE trabalhistas e promover

EM ATENCAO BASICA ambientes de trabalho

’ seguros e protegidos para
ESPE(;IALIDADES E todos os trabalhadores,
VIGILANCIA incluindo os trabalhadores

migrantes, em particular
as mulheres migrantes,
€ pessoas em empregos
precarios.

Areas Responsaveis SEABEVS/COVISA/DVISAT

Vigildncia em Saude

A
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3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacdo e do modelo de gestao
em Saude.

3.5. Aprimorar acdes de vigilancia em saude voltadas para acidentes e doencas relacionadas ao trabalho

Meta 3.5.2 Intervir em 100% dos estabelecimentos com ocorréncia de acidentes de trabalho com lesdes graves,
fatais e em menores de 18 anos, notificados no SINAN e passiveis de intervencao

Indicador (Numero de intervencdes em estabelecimentos com ocorréncia de acidentes de trabalho graves, fatais e
emsmenores de 18 anos / NUumero de notificacdes de acidentes de trabalho graves, fatais e em menores de
18 anos passiveis de intervencdo) x 100

Fonte: SINAN

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

100 2020 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
100 100 100 100 100

Vinculagcdao com demais Programa de Metas Programa PPA ODS Demais Pactuagdes

Pactuagdes 3003 - ACOES E

Areas Responsdveis

SERVICOS DA SAUDE
EM ATENCAO BASICA,
ESPECIALIDADES E
VIGILANCIA

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 em empregos
precarios.

PLANO
ESTADUAL DE
SAUDE; PQAVS
(Programa de
Qualificacao
das Acdes de
Vigilancia em
Saude).

SEABEVS/COVISA/DVISAT

Vigilancia em Saude

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 Z Z 7
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3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacdo e do modelo de gestao
em Saude.

% Objetivo 3.5. Aprimorar acdes de vigilancia em saude voltadas para acidentes e doencas relacionadas ao trabalho

3.5.3 Monitorar os agravos relacionados ao trabalho notificados no SINAN e garantir a manutencao do
preenchimento do campo "Ocupacdo” de acordo com o cédigo da Classificagao Brasileira de Ocupacoes
(CBO) correspondente, em pelo menos 97% das fichas de notificacao

Indicador (Némero de notificacbes de agravos com o campo “Ocupacao” preenchido / Numero total de casos de
agravos relacionados ao trabalho notificados, em determinado ano e local de notificacdo) x 100
Fonte: SINAN

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2020 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

97 97 97 97 97
Vinculacdao com demais Programa de Metas Programa PPA OoDS Demais Pactuagdes
Pactuacoes 3003 - ACOES E 8.8 - Proteger os direitos PLANO
SERVICOS DA SAUDE trabalhistas e promover | ESTADUAL DE
EM ATENCAO BASICA, g;“gu'f;‘:eesprittergi fon para | SAUDE; PQAVS
ESPECIALIDADES E todos os trabalhadores, (Programa~ de
VIGILANCIA incluindo os trabalhadores | Qualificagao
migrantes, em particular das Acdes de
as mulheres migrantes, Vigilancia em
e pests_oas em empregos Saude)
precarios.
Areas Responsdaveis SEABEVS/COVISA/DVISAT
Vigilancia em Saude

A
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3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacdo e do modelo de gestao
em Saude.

3.6. Aprimorar o processo de licenciamento e fiscalizagcdo sanitaria, considerando o contexto de descen-
tralizacdo das acdes no municipio de Sado Paulo

3.6.1 Aprimorar a oferta dos servicos relacionados as solicitacdes de Licenciamento Sanitério e de
Medicamentos sob controle especial, incluindo, quando possivel, a digitalizacdo dos servicos

Numero de solicitacdes revisadas
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

6 | 2021 Numero

s Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

1 2 2 2

Vinculacj?\o com demais Programa de Metas Programa PPA ODS Demais Pactuagdes
FEEIECECE 3003 - ACOES E ODS 3 - Saude e

SERVICOS pA SAUDE Bem-estar.

EM ATENCAO BASICA,

ESPE(;IALIDADES E

VIGILANCIA
Areas Responsdveis SEABVS/COVISA/DVPSIS; SEGA/DTIC

Vigilancia em Saude

A
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Diretriz 3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacdo e do modelo de gestao
em Saude.

8 Objetivo 3.6. Aprimorar o processo de licenciamento e fiscalizacdo sanitaria, considerando o contexto de
\ descentralizacdo das a¢gdes no municipio de Sdo Paulo

5 Meta 3.6.2 Padronizar as acoes de vigilancia sanitaria no municipio de Sdo Paulo, visando a minimiza¢ao do risco
sanitdrio, nas seguintes atividades: farmdcia de manipulacao de estéreis, industria de cosméticos, industrias
de alimentos, comércio atacadista de produtos para a saude, comércio atacadista de medicamentos (com
fracionamento e importador), clinicas de dialise, bancos de células e tecidos, Hospital Dia, laboratérios
analiticos e clinicas de estética dos tipos Il e llI

Indicador Numero de atividades padronizadas
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

o | 2021

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

10 1 3 3 3
Vinculacj?\o com demais Programa de Metas Programa PPA ODS Demais Pactuagdes
e 3003 - ACOESE ODS 3 - Saude e

SERVICOS DA SAUDE Bem-estar.

EM ATENCAO BASICA,
ESPECIALIDADES E
VIGILANCIA

Areas Responsdveis SEABEVS/COVISA/DVPSIS

Vigilancia em Saude

A
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3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacdo e do modelo de gestao
em Saude.

Objetivo 3.7. Monitorar a produ¢cdo numérica e qualitativa cirdrgica nos Hospitais Dia

Meta 3.7.1 Disponibilizar producéo cirurgica/procedimentos diagndsticos dos Hospitais Dia nos sistemas de
informacdo da SMS com base nos cédigos de procedimentos

Indicador Porcentagem de codigos de cirurgias / procedimentos implantados nos sistemas de informacao da SMS

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
o | 2021 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
100 25 50 75 100

Vinculacdao com demais Programa de Metas Programa PPA OoDS Demais Pactuagdes

Pactuacoes 3003 - ACOES E ODS 3 - Saude e
SERVICOS DA SAUDE Bem-estar.
EM ATENCAO BASICA,
ESPECIALIDADES E
VIGILANCIA
Areas Responsaveis SEABEVS/DAE

Atencao Ambulatorial Especializada

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 2 3 1
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Diretriz 3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacado e do modelo de gestao
em Saude.

Objetivo 3'85 Aprimorar a Regulacao Territorial da Urgéncia e Emergéncia

Meta 3.81 Estruturar a Operacionalizacao da CRUE com Referenciamento Regional

Indicador Numero de equipes estruturadas regionalmente
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

o 2021 Numero
Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
[ 5 5 5 5
Vinculagao com demais Programa de Metas Programa PPA OoDS Demais Pactuagodes

Pactuacoes 3026 - ACOES E ODS 3 - Saude e
SERVICOS DA SAUDE EM | Bem-estar.
ATENCAO HOSPITALAR
E DE URGENCIA E
EMERGENCIA

Areas Responsdveis SEAH/CRUE

Atencdo a Urgéncia e Emergéncia

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 23 Z
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Diretriz 3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacado e do modelo de gestao
em Saude.

Objetivo 3.9;, Integracéo das informacdes com os equipamentos de salude da RUE

Meta 3.91 Implantar a tecnologia embarcada

Indicador Tecnologia embarcada implantada
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

o | 2020 Numero

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

1 0 0 0 1
Vinculagcao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuac¢oes
FEEITETHE 3026 - ACOES E ODS 3 - Saude e

SERVICOS DA SAUDE EM | Bem-estar.
ATENCAO HOSPITALAR
E DE URGENCIA E
EMERGENCIA

Areas Responsdveis SEAH/SAMU

Atencdo a Urgéncia e Emergéncia
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3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacado e do modelo de gestao
em Saude.

Objetivo 3.1(?. Aprimorar a Qualidade da Gestdo Hospitalar dos Hospitais Municipais

Meta 31011 Implantacao e Implementacdo da Metodologia LEAN SIX SIGMA na Gestao Hospitalar

Indicador NuUmero de hospitais com metodologia implementada

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

o 2020 Numero
Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
12 0 7 9 12
Vinculagao com demais Programa de Metas Programa PPA OoDS Demais Pactuagodes

Pactuacoes 3026 - ACOES E ODS 3 - Saude e
SERVICOS DA SAUDE EM | Bem-estar.
ATENCAO HOSPITALAR
E DE URGENCIA E
EMERGENCIA

Areas Responsdveis SEAH/CAH

Atencdo Hospitalar

A
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3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacado e do modelo de gestao
em Saude.

3.11. Apresentar-se a sociedade e a Midia como fonte de referéncia em saude, fortalecendo a imagem da
SMS e ampliando o alcance das publicacdes, nas plataformas digitais

3.11.1 Aumentar em 20% a média total de alcance das publicacdes, niimero de seguidores e engajamento nas
redes sociais da SMS, tais como Facebook, Instagram, TikTok, Twitter, Youtube, entre outras; ampliando a
divulgacao das a¢des dos diferentes programas da SMS

Indicador Média mensal das pessoas alcancadas, média do numero de seguidores e média do nimero de pessoas
por més que comentam, compartilham e curtem as publicacdes pelas redes sociais (Facebook, Instagram,
Twitter, Youtube, TikTok etc.)

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

285792 2021

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
342950 300082 314371 328661 342950

Vinculagao com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuac¢oes

Pactuacdes 3024 - SUPORTE ODS 3 - Saude e
ADMINISTRATIVO Bem-estar.
Areas Responsdveis GAB/ASCOM/Midias Digitais

Comunicacao
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¥ Diretriz 3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacado e do modelo de gestao
em Saude.

Objetivo 3.12. Aproximar-se da populagao por meio de estratégias de comunicag¢do visando acessibilidade e trans-
paréncia ativa

Meta 3.12.1 Manter a porcentagem de aderéncia da pagina principal do Portal da Secretaria Municipal da Saude na
avaliacao do Avaliador e Simulador de Acessibilidade em Sitios (ASES Web)

Indicador Percentual de aderéncia segundo avaliacado realizada pelo Avaliador e Simulador de Acessibilidade em Si-
tios (ASES Web)

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

98,12 2021 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
99 98,20 98,5 98,7 99

Vinculagao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuac¢oes

PactuacGes 3024 - SUPORTE
ADMINISTRATIVO

Areas Responsdveis GAB/ASCOM/Midias Digitais

Comunicacao

A
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Diretriz 3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacado e do modelo de gestao
em Saude.

Objetivo 3.12. Aproximar-se da populagao por meio de estratégias de comunicag¢do visando acessibilidade e trans-
paréncia ativa

Meta 3.12.2 Manter anualmente o desempenho da SMS no indice de Transparéncia Ativa (ITA) da Controladoria
Geral do Municipio (CGM)

Indicador indice de Transparéncia Ativa (ITA)

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
2021

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
10 10 10 10 10

Vinculagao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuac¢oes

Pactuacdes 3024 - SUPORTE
ADMINISTRATIVO

Areas Responsdveis GAB/ASCOM/Midias Digitais
A

Comunicacao

A
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¥ Diretriz 3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacado e do modelo de gestao
em Saude.

Objetivo 3.13. Estabelecer a¢des de comunicac¢ao interna por meio de desenvolvimento de novas ferramentas, ban-
co’de informacdes e ampliacdo de acesso aos materiais

Meta 3.13.1 Ampliar o alcance e aprimorar os produtos de comunicacao interna ja existentes, como boletins Conecta,
Saude Mais Perto/Gente, Saude Mais Perto/Noticias, Comunicado Saude e Calendario Satide

Indicador Relatorios e Levantamentos realizados

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
o | 2021

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
4 1 1 1 1

Vinculagao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuac¢oes

PactuacGes 3024 - SUPORTE
ADMINISTRATIVO

Areas Responsdveis GAB/ASCOM/Midias Digitais
A

Comunicacao

A
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¥ Diretriz 3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacado e do modelo de gestao
em Saude.

Objetivo 3.13. Estabelecer a¢des de comunicac¢ao interna por meio de desenvolvimento de novas ferramentas, ban-
co’de informacdes e ampliacdo de acesso aos materiais

Meta 3.13.2 Implantar a Intranet Mobile para integracdo de produtos de comunica¢do interna e ampliar o alcance
dos funciondrios ao contetido, servicos e produtos de ClI

Indicador Percentual da Intranet implantada

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
o | 2021 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
100 20 50 75 100

Vinculagao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuac¢oes

RIS 3024 - SUPORTE
ADMINISTRATIVO

Areas Responsdveis GAB/ASCOM/Midias Digitais
A

Comunicacao

A
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3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacado e do modelo de gestao
em Saude.

3.13. Estabelecer a¢des de comunicac¢ao interna por meio de desenvolvimento de novas ferramentas, ban-
co’de informacdes e ampliacdo de acesso aos materiais

3.13.3 Implantar o monitoramento estratégico de comunicacao interna e gestdo de dados para engajar
funciondrios, nortear conteudo e identificar liderancas

Relatorios e Levantamentos realizados

NN
fg 2
R
R {2
7

__ jf,;/"__{)/'_.///x(@ A Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
4 o 2021
Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
1 1 1 1

Vinculagao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuac¢oes

PactuacGes 3024 - SUPORTE
ADMINISTRATIVO

Areas Responsdveis GAB/ASCOM/Midias Digitais
A

Comunicacao

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 Zm



Diretriz 3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacado e do modelo de gestao
em Saude.

Objetivo 3.14. Estabelecer um bom relacionamento com a imprensa, trabalhando pautas positivas, preparando os
pofta-vozes e ampliando a cobertura de acdes e o alcance das publicacdes

Meta 3.14.1 Divulgacao dos boletins e dados da SMS com foco no municipe

Indicador Numero de boletins divulgados
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

6 | 2021

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

14 8 10 12 14
Vinculacdao com demais Programa de Metas Programa PPA OoDS Demais Pactuagdes
FEEIECECE 3024 - SUPORTE

ADMINISTRATIVO

Areas Responsaveis GAB/ASCOM/Midias Digitais

Comunicacao

A

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 Z 41



¥ Diretriz 3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacado e do modelo de gestao
em Saude.

Objetivo 3.14. Estabelecer um bom relacionamento com a imprensa, trabalhando pautas positivas, preparando os
pofta-vozes e ampliando a cobertura de acdes e o alcance das publicacdes

Meta 3.14.2 Indicacao e treinamento de porta-vozes aos principais veiculos de comunicacao, producdo de textos
embasados nos conhecimentos de especialistas

Indicador Numero de treinamentos realizados

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
o | 2020

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
16 4 4 4 4

Vinculagao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuac¢oes

PactuacGes 3024 - SUPORTE
ADMINISTRATIVO

Areas Responsdveis GAB/ASCOM/Midias Digitais
A

Comunicacao

A 2
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 24
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¥ Diretriz 3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacado e do modelo de gestao
em Saude.

Objetivo 3.15. Aprimorar as pactuagdes e os processos do COAPES, efetivar o PLAMEP como uma ferramenta de
gestdo e planejamento e incrementar a integracdo de todas as dreas e suas equipes para, de fato e com
eficacia, reestruturar a SMS

Meta 3.15.1 Aprimorar a integralidade dos processos de planejamento e monitoramento dos Dispositivos COAPES e
PLAMEP

Indicador Construcdo de planos de planejamento e monitoramento, vinculando prioridades e necessidades de saude
de forma coletiva e integrada, e direcionando ajustes necessarios ao COAPES e ao PLAMEP

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
2021 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

100 25 50 75 100
Vinculagcao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuac¢oes
PRI 3024 - SUPORTE ODS 3 - Saude e
ADMINISTRATIVO Bem-estar.
Areas Responsaveis SEGA/COGEP
Recursos Humanos

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 243



¥ Diretriz 3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacado e do modelo de gestao
em Saude.

Objetivo 3.16. Efetivar a integracao dos sistemas, garantindo a plenitude das informagdes pertinentes a vida
funcional dos servidores

Meta 3.16.1 Migrar o histérico funcional dos servidores da extinta AHM e dos servidores Municipalizados para o
SIGPEC, utilizando racionalmente um Unico sistema

Indicador Informacdes funcionais migradas

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
60 | 2021 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
100 100 100 100 100

Vinculagao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuac¢oes

PactuacGes 3024 - SUPORTE
ADMINISTRATIVO

Areas Responsaveis SEGA/COGEP
A

Recursos Humanos

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 ZM
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Diretriz 3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacado e do modelo de gestao
em Saude.

Objetivo 3.17. Fortalecer a preveng¢ao de acidentes e iniciativas voltadas a Saude do Trabalho no ambito da SMS

Meta 3.1ﬂ Implantar CIPAS nos prédios do Gabinete da SMS e monitorar as CIPAS regionais

Indicador CIPAS formalizadas em funcionamento
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2021 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
100 100 100 100 100

Vinculacdao com demais Programa de Metas Programa PPA OoDS Demais Pactuagdes

Pactuacdes 3024 - SUPORTE ODS 3 - Saude e
ADMINISTRATIVO Bem-estar.
Areas Responsaveis SEGA/COGEP

Recursos Humanos

A

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 245



¥ Diretriz 3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacado e do modelo de gestao
em Saude.

Objetivo 3.18. Promover a remog¢ao dos servidores nao optantes por permanecer em unidades sob gestdo de OSs,
garantindo assim o cumprimento da legislacdo vigente, atualizando mensalmente a Mesa Setorial de
Negociacdo da Saude

Meta 3.18.1 Promover, no ano vigente, a remo¢ao de todos os servidores que optarem por sair de unidades que estiverem
sob gestdo de OSs, buscando prover as unidades da administracdo direta enquanto gestao e ou assisténcia

Indicador Percentual de transferéncias deferidas e publicadas em DOC de acordo com o quantitativo apresentado a
cada ano

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
60 | 2021 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
100 100 100 100 100

Vinculagao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuac¢oes

PactuacGes 3024 - SUPORTE
ADMINISTRATIVO

Areas Responsaveis SEGA/COGEP

Recursos Humanos

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 Z%



Diretriz 3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacado e do modelo de gestao
em Saude.

Objetivo 3.19. Promover o fortalecimento dos vinculos e a integracdao das equipes com intuito de efetivar o
processo de reestruturacdo do 6rgdo

Meta 3.19.1 Desenvolver projeto institucional para a integracdo entre equipes e aprimoramento do clima institucional

Indicador Projeto de integracao concluido

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

%

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
100 100 100 100 100

Vinculagdao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuagoes

Pactuagoes 3024 - SUPORTE
ADMINISTRATIVO

Areas Responsaveis SEGA/COGEP

Recursos Humanos

A

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 24 7
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¥ Diretriz 3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacado e do modelo de gestao
em Saude.

Objetivo 3.20. Aprimorar e qualificar os niveis de transparéncia e comunicagao com o Conselho Municipal de
Salide e os Conselhos Gestores

Meta 3.20.1 Padronizar processo de trabalho para registro e publicizagdo das informagdes dos Conselhos Gestores
de Saude

Indicador NuUmero de coordenadorias com informacdes dos conselhos gestores publicizadas

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
o 2020 Ndmero
Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
6 2 4 6 0
Vinculagcao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuac¢oes

Pactuacdes 3024 - SUPORTE ODS 3 - Saude e
ADMINISTRATIVO Bem-estar.
Areas Responsaveis GAB/APGP

A Conselho de Saude

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 Z%
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¥ Diretriz 3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacado e do modelo de gestao
em Saude.

Objetivo 3.21. Qualificar as Ouvidorias da rede através do processo de acreditacao do Sistema Nacional de
Acfeditacdo Institucional de Ouvidorias do SUS

Meta 3.21.1 Obter a acreditacdo de 75% das Ouvidorias da rede, atingindo o percentual necessario dos padroes de
referéncia estipulados para a qualidade pela instituicdo acreditadora

Indicador Porcentagem de ouvidorias da rede acreditadas pelo Sistema Nacional de Acreditacdo Institucional de Ou-
vidorias do SUS

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

o | 2021 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

75 10 31 52 75
Vinculagao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuac¢oes
FEEEECEE 3024 - SUPORTE ODS 3 - Saude e
ADMINISTRATIVO Bem-estar.
Areas Responsaveis SERMAP/COCIN
Gestdo do SUS

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 249



3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacado e do modelo de gestao
em Saude.

Objetivo 3.22. Adequar a gestdo e o manejo das informag¢des em saude a Lei Geral de Prote¢ao de Dados (LGPD)

Meta 3.23.1 Implantar a Politica de Confidencialidade de dados sensiveis da SMS

Indicador Politica de Confidencialidade de Dados Sensiveis implantada

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
o | 2021 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
100 0 0 0 100

Vinculacdao com demais Programa de Metas Programa PPA OoDS Demais Pactuagdes

Pactuacoes 3011 - MODERNIZACAO,
DESBUROCRATIZACAO E
INOVACAO TECNOLOGICA
DO SERVICO PUBLICO

Areas Responsaveis SEGA/DTIC
Gestdo do SUS

A

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 2%



¥ Diretriz 3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacado e do modelo de gestao
em Saude.

Objetivo 3.2_:7). Ampliar a atuacdo da Divisdo de Auditoria do SUS

Meta 3.23.1 Ampliar o escopo de atuacao de auditoria, atuando conjuntamente com a Coordenadoria de Avaliacao
e Controle da Assisténcia Complementar (CACAC) e com a Coordenadoria de Parcerias e Contratacdo de
Servicos de Saude (CPCSS) na fiscalizacdo de, no minimo, 10% dos contratos vigentes, conforme demandado
pela Coordenadoria de Controle Interno da SMS

Indicador Percentual de contratos fiscalizados em relacdo ao total vigente na CACAC e na CPCSS
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

o | 2021 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024
10

Meta 2025

Vinculagao com demais Programa de Metas Programa PPA

Pactuacges 3024 - SUPORTE
ADMINISTRATIVO

Demais Pactuac¢oes

Areas Responsaveis SERMAP/COCIN
Gestdo do SUS

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 Z 5 1
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Diretriz 3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacado e do modelo de gestao
em Saude.

Objetivo 3.24. Apoiar a¢cdes de transparéncia, acesso a informac¢ao e controle social

Meta 3.22.1 Atualizar os dados territoriais e demograficos das dreas de abrangéncia de UBSs e Cobertura de ESF

Indicador Dados de territorializacdo atualizados bianualmente
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2020 Numero

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

2 ! 0 1 >
Vinculacdao com demais Programa de Metas Programa PPA ODS Demais Pactuagdes
FECEGECE 3024 - SUPORTE ODS 3 - Saude e
ADMINISTRATIVO Bem-estar.
Areas Responsdveis SERMAP/CIS/CEINFO
'S Gestdo do SUS

A 2
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 25
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Diretriz 3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacado e do modelo de gestao
em Saude.

Objetivo 3.24. Apoiar a¢cdes de transparéncia, acesso a informac¢ao e controle social

Meta 3.22.2 Disponibilizar em formato aberto os dados das estatisticas vitais do municipio (SIM e SINASC)
anonimizadas

Indicador Dados publicados no Portal de Dados Abertos da Prefeitura
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

o | 2021 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

100 25 50 75 100
Vinculagdao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuagoes
PRI 3024 - SUPORTE ODS 3 - Saude e
ADMINISTRATIVO Bem-estar.
Areas Responsaveis SERMAP/CIS/CEINFO
Gestao do SUS

A
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¥ Diretriz 3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacado e do modelo de gestao
em Saude.

Objetivo 3.24. Apoiar a¢cdes de transparéncia, acesso a informac¢ao e controle social

Meta 3.22.3 Manter a disseminacdo dos dados sobre nascidos vivos, doencas e agravos de notificacdo compulsoéria,
estrutura de servicos e estabelecimentos da rede SUS, e de indicadores demograficos, de mortalidade geral e
infantil e de produc¢ao assistencial

Indicador Publicacdo anual do Boletim CEInfo Saude em Dados no site da SMS-SP

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

Nimero

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
4 1 1 1 1

Vinculagdao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuagoes

Pactuacdes 3024 - SUPORTE ODS 3 - Saude e
ADMINISTRATIVO Bem-estar.
Areas Responsaveis SERMAP/CIS/CEINFO

Gestdao do SUS

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 ZM
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Diretriz 3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacado e do modelo de gestao
em Saude.

Objetivo 3.24. Apoiar a¢cdes de transparéncia, acesso a informac¢ao e controle social

Meta 3.24.4 Realizar Inquérito Domiciliar de Saude - ISA Capital

Indicador Percentual do inquérito realizado e da base de dados preparada, analisada e publicada

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

o | 2021 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
100 25 50 75 100

Vinculacdao com demais Programa de Metas Programa PPA OoDS Demais Pactuagdes

Pactuacoes 3024 - SUPORTE ODS 3 - Saude e
ADMINISTRATIVO Bem-estar.
Areas Responsaveis SERMAP/CIS/CEINFO

Gestdo do SUS

A

A
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Diretriz 3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacado e do modelo de gestao
em Saude.

Objetivo 3.2§. Aprimorar a comunicacao interna e em ambiente seguro na SMS

Meta 3.251 Implantar Intranet para 100% dos equipamentos de saide do municipio

Indicador Porcentagem de equipamentos com Intranet implantada

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

o | 2021 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
100 30 50 100 100

Vinculacdao com demais Programa de Metas Programa PPA OoDS Demais Pactuagdes

Pactuacoes 3011 - MODERNIZACAO, [ODS 3 - Saude e
DESBUROCRATIZACAO E |Bem-estar.
INOVACAO TECNOLOGICA
DO SERVICO PUBLICO

Areas Responsaveis SEGA/DTIC
Gestdo do SUS

A

A
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3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacado e do modelo de gestao
em Saude.

3.26. Aprimorar a gestdo da informac¢ao e garantir seguranc¢a e confidencialidade dos dados de saude do
muhicipio

3.26.1 Implantar Repositério Unico de Dados (RUD) na SMS

Indicador Porcentagem de equipamentos integradas ao Repositério Unico de Dados (RUD)

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

o | 2021 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

100 45 70 100 100
Vinculagdao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuagoes
R 3011 - MODERNIZACAO,

DESBUROCRATIZACAO E
INOVACAO TECNOLOGICA
DO SERVICO PUBLICO

Areas Responsdaveis SEGA/DTIC
Gestdo do SUS

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 25 7



Diretriz 3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacado e do modelo de gestao
em Saude.

Objetivo 3.27. Aprimorar a gestdo governamental no ambito da SMS, promovendo e implementando reorganizagcao
administrativa e dos fluxos de trabalho, com vistas a uma gestao mais eficiente, efetiva e participativa.

Meta 3.27.1 Promover mudancas organizacionais em conformidade com o Decreto n° 59.685/2020

Indicador Portarias Publicadas por Secretaria Executiva
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

o | 2021

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

4 1 2 3 4
Vinculagdao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuagoes
FErE IR 3024 - SUPORTE

ADMINISTRATIVO

Areas Responsdaveis GAB
Gestdo do SUS

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 258



3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacdo e do modelo de gestdo
em Saude.

3.28. Aprimorar o acompanhamento da prestacdo de contas assistencial e financeira, aperfeicoando a
gestdo das informacdes estratégicas inerentes aos Contratos de Gestdo e demais parcerias da SMS sob
competéncia da CPCS

3.28.1 Implantacao e revisdo de manuais para parcerias com as Organizacdes da Sociedade Civil e
Organizag¢des Sociais

Entrega dos manuais descrevendo fluxos e procedimentos para acompanhamento assistencial, financeiro e
administrativo das parcerias

NN
/§ 87,
N S
R {2
/,‘/

/ ,,,ff;//,///ia"g’ : Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
2021 %
Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
25 25 25 25

Vinculagdo com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuac¢oes

PactuacGes 3024 - SUPORTE
ADMINISTRATIVO

Areas Responsdveis SERMAP/CPCS
Gestdo do SUS

A
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3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacdo e do modelo de gestdo
em Saude.

3.29. Aprimorar o processo de trabalho de infraestrutura fisica para reduzir o tempo de execuc¢do das
demandas pertinentes a area

3.29.1 Estabelecer os fluxos macros de trabalho na area de infraestrutura fisica para receber e
processar as demandas

Indicador Reducédo percentual na previsdo do tempo médio de processamento das demandas de infraestrutura fisica
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

o | 2020 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

5 5 10 20

Vinculagdao com demais Programa de Metas Programa PPA

PactuacGes 3024 - SUPORTE
ADMINISTRATIVO

Demais Pactuagoes

Areas Responsdveis SEGA/CAS/DI - INFRAESTRUTURA
Gestdo do SUS

A

A
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3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacdo e do modelo de gestdo
em Saude.

Objetivo 3.30. Atuar na interlocucdo com érgaos de controle externos e internos e fortalecer a comunicacao entre
COClIn e setores internos da SMS, em conjunto com a Coordenadoria Juridica, quando necessario

3.30.1 Qualificar o controle de prazos estabelecidos para as respostas das demandas

Indicador Elaboracao e preenchimento de planilha eletrénica para controle da quantidade de demandas atendidas no
prazo em relacao ao total

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

o | 2021 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

70 80 90 100
Vinculagdao com demais Programa de Metas Programa PPA OoDS Demais Pactuagdes
e 3024 - SUPORTE

ADMINISTRATIVO

Areas Responsaveis SERMAP/COCIN
A Gestdo do SUS

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 Z 61
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3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacdo e do modelo de gestdo
em Saude.

3.31. Fomentar o exercicio do controle social sobre as politicas e acdes da Secretaria Municipal da Saude
por meio das acdes de Ouvidoria e Transparéncia Passiva

3.31.1 Fortalecer a rede descentralizada de Ouvidoria do SUS, adequando-a a legislacdo vigente, com foco em
capacitacado de ouvidores da rede, na qualidade de respostas das manifestacoes e pedidos de informacdes

Indicador Percentual do projeto de qualidade de tratamento de demanda de ouvidoria implantado na rede
Unidade de Medida

Valor - Base Ano - Base

o | 2021 %

Meta 2024 Meta 2025
75 100

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023
25 50

Vinculagdo com demais Programa de Metas Programa PPA OoDS Demais Pactuagoes

Pactuacdes 3024 - SUPORTE ODS 3 - Saude e
ADMINISTRATIVO Bem-estar.
Areas Responsdveis SERMAP/COCIN

Gestdo do SUS

A

A 2
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 26



3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacdo e do modelo de gestdo
em Saude.

3.32. Fortalecimento das relacdes com os Legislativos nas trés esferas de Poder

3.32.1 Consolidar o fluxo de aporte de recursos extraorcamentarios por meio de emendas parlamentares

)
Percentual de emendas executadas em relacdo ao total de emendas/ano
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2018 %

)’ Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

80 80 80 80 80
Vinculagcao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuac¢oes
PRI 3024 - SUPORTE

ADMINISTRATIVO

Areas Responsaveis GAB/APGP
Gestdo do SUS

A
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3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacdo e do modelo de gestdo
em Saude.

3.33. Melhorar o monitoramento financeiro da execug¢ado das parcerias

3.33.1 Reduzir apontamentos por eventuais irregularidades

T , . =
Diminuicdo dos itens apontados nos relatoérios e prestacdo de contas
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2021 %

)’ Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

20 5 5 5 5
Vinculagcao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuac¢oes
Pactuacoes 3024 - SUPORTE

ADMINISTRATIVO

Areas Responsaveis SERMAP/CPCS
Gestdo do SUS

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 m



3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacdo e do modelo de gestdo
em Saude.

Objetivo 3.34. Otimizar o controle e monitoramento de Contratos e Parcerias por meio de sistema de tecnologia
da informacao

Meta 3.34.1 Automacao dos processos de gestao dos contratos administrativos para melhoria do controle e
acompanhamento das vigéncias, prorrogacoes e aditamentos contratuais

Indicador Percentual de contratos administrativos monitorados pelo sistema/ano

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
o | 2021 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
100 25 50 75 100

Vinculagdo com demais Programa de Metas Programa PPA OoDS Demais Pactuagoes

Pactuacoes 3011 - MODERNIZACAO, Programa Avanca
DESBUROCRATIZACAO E Saude SP - BID
INOVACAO TECNOLOGICA
DO SERVICO PUBLICO

Areas Responsaveis SEGA/CAS/DI - INFRAESTRUTURA/DIV.CONTRATOS ADMINISTRATIVO; SEGA/DTIC
Gestdo do SUS

A
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Diretriz 3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacdo e do modelo de gestdo
em Saude.

Objetivo 3.34. Otimizar o controle e monitoramento de Contratos e Parcerias por meio de sistema de tecnologia
da informacao

Meta 3.34.2 Unificar e integrar as informagdes financeiras e assistencial das parcerias

Indicador Percentual de parcerias incluidas no sistema de informacao
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

o | 2021 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
100 25 50 75 100

Vinculagdao com demais Programa de Metas Programa PPA OoDS Demais Pactuagdes

Pactuacoes 3011 - MODERNIZACAO, Programa Avanca
DESBUROCRATIZACAO E Saude SP - BID
INOVACAO TECNOLOGICA
DO SERVICO PUBLICO

Areas Responsaveis SERMAP/CPCS; SEGA/DTIC
Gestao do SUS

A

A
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3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacdo e do modelo de gestdo
em Saude.

Objetivo 3.35. Padronizar as FE/Oferta no Sistema SIGA para monitoramento adequado e celeridade no processo
de agendamento do paciente

Meta 3.35.1 Reduzir em 40% a inconsisténcia da Fila de Espera (FE) no Sistema SIGA

Indicador Porcentagem de reducao da inconsisténcia da Fila de Espera (FE)
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

o | 2021 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
40 10 10 10 10

Vinculagdao com demais Programa de Metas Programa PPA OoDS Demais Pactuacgdes

Pactuacdes 3024 - SUPORTE ODS 3 - Saude e
ADMINISTRATIVO Bem-estar.
Areas Responsaveis SERMAP/REGULACAO

Gestdo do SUS

A

A
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3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacdo e do modelo de gestdo
em Saude.

Objetivo 3.35. Padronizar as FE/Oferta no Sistema SIGA para monitoramento adequado e celeridade no processo
de agendamento do paciente

Meta 3.35.2 Reduzir em 40% as agendas inconsistentes no Sistema SIGA

Indicador Porcentagem de reducdo das agendas inconsistentes
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

o | 2021 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
40 10 10 10 10

Vinculagdao com demais Programa de Metas Programa PPA OoDS Demais Pactuacgdes

Pactuacdes 3024 - SUPORTE ODS 3 - Saude e
ADMINISTRATIVO Bem-estar.
Areas Responsaveis SERMAP/REGULACAO

Gestdo do SUS

A

A
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3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacdo e do modelo de gestdo
em Saude.

Objetivo 3.36. Promover a melhoria dos processos de producdo da informacdo de dados em saude

3.36.1 Certificar os hospitais e maternidades que atingirem o padrao de qualidade dos dados e pontualidade
dadigitacao das Declaracdes de Nascido Vivo (Selo SINASC)

Indicador Certificacdo anual concedida aos hospitais e maternidades que atingirem o padrao de qualidade

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
2021 Numero

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
1 1 1 1

Vinculagcdao com demais Programa de Metas Programa PPA ODS Demais Pactuagdes

Pactuacdes 3024 - SUPORTE ODS 3 - Saude e
ADMINISTRATIVO Bem-estar.
Areas Responsaveis SERMAP/CIS/CEINFO

Gestdo do SUS

A

A
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3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacdo e do modelo de gestdo
em Saude.

3.37. Promover a melhoria dos processos de producdo da informacdo em saude, fortalecer o fluxo de
acompanhamento e monitoramento das acdes que envolvem novas habilitacdes e as ja existentes

3.37.1 Analisar e identificar periodicamente as possibilidades de credenciamento e as necessidades de
habilitagoes

Indicador Porcentagem de habilitacdes ativas; desabilitacdes; habilitacdes em tramite; habilitacdes atualizadas
monitoradas

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

100 2021 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
100 100 100 100 100

Vinculagdao com demais Programa de Metas Programa PPA (0]} Demais Pactuagoes

Pactuacdes 3024 - SUPORTE ODS 3 - Saude e
ADMINISTRATIVO Bem-estar.
Areas Responsdveis SERMAP/CACAC

Gestdo do SUS

A
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3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacdo e do modelo de gestdo
em Saude.

Objetivo 3.37. Promover a melhoria dos processos de producdo da informacdo em saude, fortalecer o fluxo de
acompanhamento e monitoramento das acdes que envolvem novas habilitacdes e as ja existentes

Meta 3.37.2 Manter atualizados os dados das habilitacdes/credenciamentos e/ou descredenciamentos/
desabilitagbes

Indicador Planilhas com os dados dos prestadores da CACAC verificadas e atualizadas de acordo com a demanda

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

100 2021 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

100 100 100 100 100
Vinculagdao com demais Programa de Metas Programa PPA (0]} Demais Pactuagodes
RIS 3024 - SUPORTE ODS 3 - Saude e

ADMINISTRATIVO Bem-estar.

Areas Responsdveis SERMAP/CACAC
Gestdo do SUS

A

A
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3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacdo e do modelo de gestdo
em Saude.

3.38. Reducao do indice de judicializacdo das demandas avaliadas pelo Programa ACESSA SUS

3.38.1 Estabelecer o indice de judicializagdo menor ou igual a 30% em rela¢do as demandas avaliadas pelo
Programa ACESSA SUS, ao longo de 04 anos

8 Indicador Razdo do total de acdes judiciais derivadas do total de itens avaliados pelo ACESSA SUS x 100
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2020 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

30 30 30 30 30
Vinculagcdao com demais Programa de Metas Programa PPA ODS Demais Pactuagdes
FECITEGIECE 3024 - SUPORTE ODS 3 - Saude e
ADMINISTRATIVO Bem-estar.
Areas Responsaveis SERMAP/DJES
Gestao do SUS

A

A 2
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Diretriz 3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacdo e do modelo de gestdo

em Saude.
Objetivo 3.39. Reduzir o Tempo Médio de Espera para exames preestabelecidos em 60 dias
Meta 3.39.1 Manter o Tempo Médio de Espera de Mamografia em no maximo 60 dias
Indicador Te'r:;po Médio de Espera (TME) - Mamografia em dias

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

Nimero
Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
60 60 60 60 60
Vinculagao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuac¢oes
LR 3024 - SUPORTE ODS 3 - Saude e

ADMINISTRATIVO Bem-estar.
Areas Responsdveis SERMAP/REGULACAO
Gestédo do SUS

A
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Diretriz 3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacdo e do modelo de gestdo
em Saude.

Objetivo 3.39. Reduzir o Tempo Médio de Espera para exames preestabelecidos em 60 dias

NS Meta 3.39.2 Manter o Tempo Médio de Espera de RNM s/ sedacdo em no maximo 60 dias

) - - ;
Indicador Tempo Médio de Espera (TME) - RNM s/ sedacdo em dias
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

52,15 2020 Numero

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

60 60 60 60 60
Vinculagcao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuac¢oes
FECEEES 3024 - SUPORTE ODS 3 - Saude e
ADMINISTRATIVO Bem-estar.
Areas Responsdveis SERMAP/REGULACAO
Gestdo do SUS

A
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Diretriz 3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacdo e do modelo de gestdo
em Saude.

Objetivo 3.39. Reduzir o Tempo Médio de Espera para exames preestabelecidos em 60 dias

NS Meta 3.39.3 Manter o Tempo Médio de Espera de TC s/ sedacdo em no maximo 60 dias

o - = .
Indicador Tempo Médio de Espera (TME) - TC s/ sedacdo em dias
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

23,75 2020 Numero

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

60 60 60 60 60
Vinculagcao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuac¢oes
FECEEES 3024 - SUPORTE ODS 3 - Saude e
ADMINISTRATIVO Bem-estar.
Areas Responsdveis SERMAP/REGULACAO
Gestdo do SUS

A
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Diretriz 3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacdo e do modelo de gestdo

em Saude.
Objetivo 3.39. Reduzir o Tempo Médio de Espera para exames preestabelecidos em 60 dias
Meta 3.39.4 Manter o Tempo Médio de Espera de USG Geral em no maximo 60 dias
Indicador Te'r:;po Médio de Espera (TME) - USG Geral em dias

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

Nimero
Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
60 60 60 60 60
Vinculagcao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuac¢oes
LR 3024 - SUPORTE ODS 3 - Saude e

ADMINISTRATIVO Bem-estar.
Areas Responsdveis SERMAP/REGULACAO
Gestédo do SUS

A
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Diretriz 3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacdo e do modelo de gestdo

em Saude.
Objetivo 3.39. Reduzir o Tempo Médio de Espera para exames preestabelecidos em 60 dias
Meta 3.39.5 Reduzir o Tempo Médio de Espera de Colonoscopia para 60 dias
Indicador Te'r:;po Médio de Espera (TME) - Colonoscopia em dias

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

Nimero
Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
60 65 63 62 60
Vinculagao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuac¢oes
AR 3024 - SUPORTE ODS 3 - Saude e

ADMINISTRATIVO Bem-estar.
Areas Responsdveis SERMAP/REGULACAO
Gestédo do SUS

A
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Diretriz 3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacdo e do modelo de gestdo

em Saude.
Objetivo 3.39. Reduzir o Tempo Médio de Espera para exames preestabelecidos em 60 dias
Meta 3.39.6 Reduzir o Tempo Médio de Espera de Ecocardiografia para 60 dias
Indicador Te'r:;po Médio de Espera (TME) - Ecocardiografia em dias

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

Nimero
Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
60 80 73 67 60
Vinculagcao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuac¢oes
LR 3024 - SUPORTE ODS 3 - Saude e

ADMINISTRATIVO Bem-estar.
Areas Responsdveis SERMAP/REGULACAO
Gestédo do SUS

A
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Diretriz 3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacdo e do modelo de gestdo
em Saude.

Objetivo 3.39. Reduzir o Tempo Médio de Espera para exames preestabelecidos em 60 dias

NS Meta 3.39.7 Reduzir o Tempo Médio de Espera de EDA para 60 dias

3 - -
Indicador Tempo Médio de Espera (TME) - EDA em dias
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2020 Numero

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

(o) 65 63 62 60
Vinculagao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuac¢oes
FECIEEEE 3024 - SUPORTE ODS 3 - Saude e
ADMINISTRATIVO Bem-estar.
Areas Responsdveis SERMAP/REGULACAO
Gestdo do SUS

A
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Diretriz 3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacdo e do modelo de gestdo

em Saude.
Objetivo 3.39. Reduzir o Tempo Médio de Espera para exames preestabelecidos em 60 dias
Meta 3.39.8 Reduzir o Tempo Médio de Espera de Teste Ergométrico para 60 dias
Indicador Te'r:;po Médio de Espera (TME) - Teste Ergométrico em dias

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

Nimero
Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
60 85 77 68 60
Vinculagao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuac¢oes
AR 3024 - SUPORTE ODS 3 - Saude e

ADMINISTRATIVO Bem-estar.
Areas Responsdveis SERMAP/REGULACAO
Gestédo do SUS

A
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\ j_.f- Diretriz 3. Fortalecer a gestao do SUS, com aprimoramento da gestao da informacao e do modelo de gestao
\ em Saude.

Objetivo 3.40. Trazer maior eficiéncia e efetividade no atendimento ao usuario através da implantacao do
prontuario eletrédnico em todas as UBSs do municipio

Meta 3.40.1 Implantar prontuario eletrénico em 100% das UBSs

Indicador Porcentagem de UBSs com prontuario eletrénico implantado
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2020 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024
100

Meta 2025

Vinculagcdao com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuagdes

Pactuacoes Meta 2 - Implantar o | 3011 - MODERNIZACAO, ODS 3 - Saude e Programa Avanca
Prontudrio Eletrénico | DESBUROCRATIZACAO E | Bem-estar. Saude SP - BID
em 100% das UBS do | INOVACAO TECNOLOGICA
Municipio. DO SERVICO PUBLICO

Areas Responsdaveis SEGA/DTIC
Gestdo do SUS

A
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3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacdo e do modelo de gestdo
em Saude.

3.41. Promover melhorias no sistema de informacao GSS/BI para contribuir comm uma melhor gestao
logistica de medicamentos nas farmacias da rede publica municipal

3.41.1 Aprimorar os relatdrios gerenciais de gestdo de medicamentos e as funcionalidades do sistema GSS/BI,
previsao de uma melhoria por ano

Indicador Numero de adequacdes realizadas no sistema GSS/BI

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2021 Nimero
Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
1 1 1 1
Vinculagdao com demais Programa de Metas Programa PPA (0]} Demais Pactuagodes
PRI 3003 - ACOES E 3.8 - Atingir a cobertura
SERVICOS DA SAUDE universal de saude, o
EM ATENCAO BASICA, acesso a servicos de
ESPECIALIDADES E salde e essenciais de
VIGILANCIA qualidade e o acesso a
medicamentos e vacinas
essenciais seguros,
eficazes e de qualidade

Areas Responsaveis SEABEVS/CAB/Assisténcia Farmacéutica

Assisténcia Farmacéutica e Insumos Estratégicos

A 2
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em Saude.

3. Fortalecer a gestdo do SUS, com aprimoramento da gestdo da informacdo e do modelo de gestdo

3.42. Promover a qualificacdo dos membros da Comissdao Farmacoterapéutica (CFT) na busca de
evidéncias cientificas, na realizacdo de pareceres técnicos e tomada de decisdo relacionada as
tecnologias em saude.

Meta

3.42.1 Disponibilizar educacao continuada aos membros para o aprimoramento e qualificacdao da Comissao
Faqnacoterapéutica (CFT) da SMS/SP

Indicador
Valor - Base

Meta 2022-2025 Meta 2022

0

Vinculagdao com demais
Pactuagodes

Programa de Metas

NuUmero de capacitacdes ofertadas aos membros da CFT

Ano - Base

o | 2021

Meta 2023
1

Programa PPA
3003 - ACOES E
SERVICOS DA SAUDE
EM ATENCAO BASICA,
ESPECIALIDADES E
VIGILANCIA

Unidade de Medida

Numero

Meta 2024
0

oDSs

3.8 - Atingir a cobertura
universal de saude, o
acesso a servicos de
saude

essenciais de

qualidade e o acesso a
medicamentos e vacinas
essenciais seguros,
eficazes e de qualidade.

Meta 2025
1

Demais Pactuagoes

Areas Responsaveis

SEABEVS/CAB/Assisténcia Farmacéutica

Assisténcia Farmacéutica e Insumos Estratégicos
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3.1.Prioridades Locais

Para a construcdo de um PMS amplo e
ascendente, € imprescindivel a contribuicdo
técnica das unidades territoriais que compdem
a SMS - Coordenadorias Regionais de Saude
(CRS) e Supervisdes Técnicas de Saude (STS)
-, dada sua maior aproximacao com a realidade
local e conhecimento das necessidades de
saude da populacéo.

Entende-se que a compreensdo da
situacdo de saude do MSP é fruto de uma
composicao de um diagndstico abrangente,
do monitoramento dos principais indicadores
de saude e também da percepcdo pratica
construida no cotidiano dos servicos de saude e
na gestao das redes locais de atencao a saude.
O desafio no PMS é representar as questdes
especificas de cada territério, ao passo que
este se mantém como um orientador para o
desenvolvimento das politicas de saude para
todo o municipio. Para tanto, a metodologia

adotada foi a definicdo de prioridades Iocals:- 2
traduzidas em objetivos e metas. : '

Cada uma das 27 STS definiu dUas
prioridades, derivadas da reflexdo sobre
a situacao de saude desejada para o seu
territorio, utilizando como referéncia oficinas
que ja haviam sido iniciadas no ambito do
Plano Municipal de Educagcdo Permanente
em Saude (PLAMEP) e demais iniciativas de
aprofundamento das reflexdes sobre realidade
local e o planejamento. Ao contemplar
prioridades com vinculo territorial se espera
que o PMS se torne uma ferramenta que possa
nortear alteracdes nas condicdes de saude,

Abaixo, apresentamos as 58 metas que

representam as prioridades territoriais do MSP
para o quadriénio.

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 ZM



Diretriz 4

Garantir a atencao integral e
equidade no acesso a saude,
observadas as especificidades
dos territérios municipais
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4. Garantir a atencao integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifidades dos
territérios municipais.

Objetivo 4. Garantir a longitudinalidade do cuidado da populacdo portadora de HAS

Meta 4.1.1 Confirmar em 80% o nimero de pessoas cadastras na ESF que referem ser portadora de HAS

Indicador Percentual de pessoas confirmadas com HAS no cadastro das equipes de ESF que referiam ser hipertensas

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
16.000 2021 Numero

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
12.800 3.200 6.400 9.600 12.800

Vinculagdo com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuac¢oes

Pactuacées 3003 - ACOES E 3.4 - Até 2030, reduzir
SERVICOS DA SAUDE em 18% a taxa de
EM ATENCAO BASICA, mortalidade prematura
ESPECIALIDADES E pelo conjunto das quatro
VIGILANCIA doencas crdnicas ndo

transmissiveis (doenca
do aparelho circulatoério,
cancer, diabetes e
doencas respiratorias
crénicas).

Areas Responsdveis STS Butanta/CRS Oeste

Doencas Crbnicas Nao Transmissiveis

A
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Diretriz 4. Garantir a atencao integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifidades dos
territérios municipais.

Objetivo 4.2‘5Amp|iar o reconhecimento da populacdo com deficiéncia do territério da STS Butanta a fim de
melhorar e estruturar as ofertas de saude especificas para esta populacado

d Meta 4.2.1 Reconhecer em 25% da populagdo cadastrada nas UBS o registro da informa¢ao - PCD
Indicador Percentual de cadastro - PCD no SIGA SAUDE
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2.804 2021 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024
25

Meta 2025

Vinculagdao com demais Programa de Metas Programa PPA

Pactuacoes 3003 - ACOES E ODS 3 - Saude e
SERVICOS DA SAUDE Bem-estar.

EM ATENCAO BASICA,
ESPECIALIDADES E
VIGILANCIA

Areas Responsaveis STS Butanta/CRS Oeste

Demais Pactuagoes

Saude da Pessoa com Deficiéncia
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4. Garantir a atencao integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifidades dos
territérios municipais.

Objetivo 4.3. Aumentar o numero de diagndstico e acompanhamento de pacientes hipertensos e diabéticos para
conduta imediata de tratamento, evitando agravos.

Meta 4.3 Alcancar 80% dos pacientes DM cadastrados do territério

Indicador Prevaléncia do territdrio (cadastrados eSUS) / prevaléncia estimada (SIM/ISA Capital)

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
2020 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
80 65 70 75 80

Vinculagdo com demais Programa de Metas Programa PPA OoDS Demais Pactuac¢des

Pactuacoes 3003 - ACOES E 3.4 - Até 2030, reduzir
SERVICOS DA SAUDE em 18% a taxa de
EM ATENCAO BASICA, mortalidade prematura
ESPECIALIDADES E pelo conjunto das quatro
VIGILANCIA doencas crdnicas nao

transmissiveis (doenca
do aparelho circulatério,
cancer, diabetes e
doencas respiratorias
cronicas).

Areas Responsdaveis STS Campo Limpo/CRS Sul

Doencas Crbnicas Ndo Transmissiveis

A
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4. Garantir a atencao integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifidades dos
territérios municipais.

Objetivo 4.3. Aumentar o numero de diagndstico e acompanhamento de pacientes hipertensos e diabéticos para
conduta imediata de tratamento, evitando agravos.

Meta 4.3.2 Alcancar 80% dos pacientes HAS cadastrados do territério

Indicador Prevaléncia do territdrio (cadastrados eSUS) / prevaléncia estimada (SIM/ISA Capital)

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
2020 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
80 65 70 75 80

Vinculagdao com demais Programa de Metas Programa PPA ODS Demais Pactuag¢des

Pactuacoes 3003 - ACOES E 3.4 - Até 2030, reduzir
SERVICOS DA SAUDE em 18% a taxa de
EM ATENCAO BASICA, mortalidade prematura
ESPECIALIDADES E pelo conjunto das quatro
VIGILANCIA doencas crdnicas nao

transmissiveis (doenca
do aparelho circulatério,
cancer, diabetes e
doencas respiratorias
cronicas).

Areas Responsdaveis STS Campo Limpo/CRS Sul

Doencas Crbnicas Ndo Transmissiveis

A
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4. Garantir a atencao integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifidades dos
territérios municipais.

4.4. Aprimorar o cuidado ofertado, considerando as deficiéncias no diagndstico precoce de cancer de
colo de Utero no territério na faixa etdria de 25 a 64 anos.

4.4.1 Aumentar a coleta de papanicolau na populacdo alvo anualmente, para o atingimento de, no minino, a
razdo preconizada de 0,50

RaZzao de exames citopatoldgicos do colo do Utero - Papanicolau em mulheres de 25 a 64 anos e a
populacdo da mesma faixa etaria

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
2020 Razdo
Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
0,5 0,5 0,5 0,5 0,5
Vinculagdo com demais Programa de Metas Programa PPA (0]} Demais Pactuagoes

Pactuacdes 3003 - ACOES E 3.4 - Até 2030, reduzir

SERVICOS DA SAUDE em 18% a taxa de

EM ATENCAO BASICA, mortalidade prematura
ESPECIALIDADES E pelo conjunto das quatro
VIGILANCIA doencas cronicas nao

transmissiveis (doenca
do aparelho circulatério,
cancer, diabetes e
doencas respiratorias
cronicas).

Areas Responsdveis STS Campo Limpo/CRS Sul
Saude da Mulher

A
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A A /e

Diretriz 4. Garantir a atencao integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifidades dos

territérios municipais.

Objetivo 4.5. Diminuir a disseminacao da Tuberculose pelo exame de todos os contatos de TB da residéncia,
identificacdo no momento da notificacdo e inicio do tratamento.

Meta 4.5.1 Examinar, no minimo, 70% dos contatos TB anualmente

Indicador N° contatos identificados /N® Contatos examinados x 100
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2020 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

70 50 60 70 70
Vinculacdao com demais Programa de Metas Programa PPA OoDS Demais Pactuagodes
Pactuagées 3003 - ACOES E 3.3 - Até 2030, acabar
SERVICOS DA SAUDE com a epidemia de
EM ATENCAO BASICA, AIDS, controlar como
ESPECIALIDADES E problema de saude
VIGILANCIA publica a tuberculose,
a hepatite C e as
arboviroses transmitidas
pelo Aedes aegypti no
municipio de Sdo Paulo.

Areas Responsaveis STS Capela do Socorro/CRS Sul

Vigilancia em Saude

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 Z 9 1
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4. Garantir a atencao integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifidades dos
territérios municipais.

4.6. Aumentar o diagnodstico de casos de sifilis na populacdo adulta e prevencdo de casos de sifilis
congénita.

Meta 4.6.1 Aumentar de 10% da testagem rapida para sifilis ao ano

Indicador Numero de testes rapidos para sifilis realizados na Atencdo Basica. Fonte Painel de Monitoramento.
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

\ 8.777 2020 Numero
N Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
% 12.850 9.655 10.620 11.682 12.850
Vinculacdao com demais Programa de Metas Programa PPA OoDS Demais Pactuagdes
e 3003 - ACOES E 3.3 - Até 2030, acabar | Plano Municipal da
SERVICOS DA SAUDE com a epidemia de Primeira Infancia
EM ATENCAO BASICA, AIDS, controlar como
ESPECIALIDADES E problema de saude
VIGILANCIA publica a tuberculose,
a hepatite C e as
arboviroses transmitidas
pelo Aedes aegypti no
municipio de Sdo Paulo.

Areas Responsaveis STS Capela do Socorro/CRS Sul
IST/AIDS

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 29 Z
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Diretriz 4. Garantir a atencao integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifidades dos
territérios municipais.

Objetivo 4.7. Diminuir a obesidade e o sobrepeso com manutencdo de peso saudavel.

Meta 4.71 Diminuir a obesidade no territério de Casa Verde/Cachoeirinha.

Indicador Dados antropométricos (IMC e Circunferéncia Abdominal)
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

CRSN - 21,9% 2015 %
Obesidade (ISA)

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
21,02 21,68 21,46 21,24 21,02

Vinculagcao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuac¢oes

Pactuacoes 3003 - ACOES E 3.4 - Até 2030, reduzir
SERVICOS DA SAUDE em 18% a taxa de
EM ATENCAO BASICA, mortalidade prematura
ESPECIALIDADES E pelo conjunto das quatro
VIGILANCIA doencgas crbnicas néo

transmissiveis (doenca
do aparelho circulatério,
cancer, diabetes e
doencas respiratorias
crénicas).

Areas Responsaveis STS Casa Verde - Cachoeirinha/CRS Norte

Doencas Cronicas Nao Transmissiveis

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 293
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Diretriz 4. Garantir a atencao integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifidades dos
territérios municipais.

Objetivo 4.7. Diminuir a obesidade e o sobrepeso com manutencdo de peso saudavel.

Meta 4.7.2 Diminuir o sobrepeso no territdorio de Casa Verde/Cachoeirinha.

Indicador Dados antropométricos (IMC e Circunferéncia Abdominal)
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

CRSN - 31,9% de 2015 %
sobrepeso (ISA)

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
30,62 31,58 31,26 30,94 30,62

Vinculagcao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuac¢oes

Pactuacoes 3003 - ACOES E 3.4 - Até 2030, reduzir
SERVICOS DA SAUDE em 18% a taxa de
EM ATENCAO BASICA, mortalidade prematura
ESPECIALIDADES E pelo conjunto das quatro
VIGILANCIA doencgas crbnicas néo

transmissiveis (doenca
do aparelho circulatério,
cancer, diabetes e
doencas respiratorias
crénicas).

Areas Responsaveis STS Casa Verde - Cachoeirinha/CRS Norte

Doencas Cronicas Nao Transmissiveis

A
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Diretriz 4. Garantir a atencao integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifidades dos
territérios municipais.

Objetivo 4.8. Diminuir a taxa de incidéncia da Sifilis do territorio.

Meta 4.8.1 Diminuir a taxa de incidéncia da Sifilis congénita do territério.

Indicador Coeficiente de Incidéncia da Sifilis Congénita (por mil nascidos vivos)
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2020 Taxa
Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
8 9,19 9,49 9,39 9,29 9,19
Vinculagdao com demais Programa de Metas Programa PPA ODS Demais Pactuagdes

Pactuagées 3003 - ACOES E 3.3 - Até 2030, acabar | Plano Municipal da

SERVICOS DA SAUDE com a epidemia de Primeira Infancia
EM ATENCAO BASICA, AIDS, controlar como

ESPECIALIDADES E problema de saude

VIGILANCIA publica a tuberculose,

a hepatite C e as
arboviroses transmitidas
pelo Aedes aegypti no
municipio de Sao Paulo.

Areas Responsaveis STS Casa Verde - Cachoeirinha/CRS Norte

Vigilancia em Saude

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 295
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4. Garantir a atencao integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifidades dos
territérios municipais.

4.9. Aumentar o quantitativo de coletas do exame de Papanicolau, agravado pela pandemia.

Meta 4.9.1 Aumentar em 10% na razdo de exames citopatoldégicos do colo do utero

>d Indicador Razao de exames citopatoldgicos do colo do utero - Papanicolau em mulheres de 25 a 64 anos e a
' populacdo da mesma faixa etaria

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2019 Raz&o

| Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

67,43 62,83 64,37 65,90 67,43
Vinculagcdao com demais Programa de Metas Programa PPA ODS Demais Pactuagdes
Pactuacoes 3003 - ACOES E 3.4 - Até 2030, reduzir

SERVICOS DA SAUDE em 18% a taxa de

EM ATENCAO BASICA, mortalidade prematura

ESPECIALIDADES E pelo conjunto das quatro

VIGILANCIA doencas crdnicas nao

transmissiveis (doenca
do aparelho circulatério,
cancer, diabetes e
doencas respiratorias
cronicas).

Areas Responsdaveis STS Cidade Tiradentes/CRS Leste
Saude da Mulher

A
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Diretriz 4. Garantir a atencao integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifidades dos

> territdrios municipais.

Objetivo 4.10. Atingir a meta preconizada de 95% de cobertura vacinal dos imunizantes selecionados

Meta 4.10.1 Aumentar a cobertura de pneumocdcica-10, rotavirus e 22 de SCR

Indicador Cobertura Vacinal de imunizantes selecionados
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2020 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

95 91,03 92,35 93,68 95
Vinculagcdao com demais Programa de Metas Programa PPA OoDS Demais Pactuagdes
AL OIS Meta 6 - Atingir a 3003 - ACOES E 3.b - Proporcionar o Plano Municipal da
Cobertura Vacinal SERVICOS DA SAUDE acesso a vacinas do Primeira Infancia
Preconizada (95%) |EM ATENCAO BASICA, Calendario Nacional
de Vacinacao e realizar
parg as quatr_o ESPE(;IALIDADES E acbes para atingir a
vacinas selecionadas | VIGILANCIA cobertura ideal das
(Poliomielite, vacinas pactuadas
Pneumocdcica 10V, (Vacina Pentavalente,
Pentavalente e SCR) Vacina Pneumocdcica 10
: valente, Vacina contra
em criancas de 1ano a Poliomielite, Vacina
de idade. contra o Sarampo /
Caxumba/Rubéola.

Areas Responsdaveis STS Cidade Tiradentes/CRS Leste

Vigilancia em Saude

A
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Diretriz 4. Garantir a atencao integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifidades dos
territérios municipais.

Objetivo 4.11. Garantir a implantacao e o fortalecimento das PICS (Praticas Integrativas e Complementares) em
todos os servicos de saude como forma de prevencdo e promocdo a Saude, para todos os ciclos de vida.

Meta 4.11.1 Implantag¢ao das PICS em 100% das UBS
Indicador Percentual de UBS com PICS
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2021 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

100 30 60 100 100
Vinculacj?xo com demais Programa de Metas Programa PPA OoDS Demais Pactuagodes
FEETECECE 3003 - ACOES E 3.4 - Até 2030,

SERVICOS pA SAUDE reduzir em 18% a

EM ATENCAO BASICA, taxa de mortalidade

ESPE(;IALIDADES E prematura pelo

VIGILANCIA conjunto das quatro

doencas cronicas

nao transmissiveis
(doenca do aparelho
circulatorio, cancer,
diabetes e doencas
respiratorias crénicas).

Areas Responsdaveis STS Ermelino Matarazzo/CRS Leste

Praticas Integrativas e Complementares em Saude

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 298
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4. Garantir a atencado integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifidades dos
territérios municipais.

4.12. Identificacdo precoce e acompanhamento dos pacientes de risco relacionados a DCNT, objetivando
reduzir os casos agravados que chegam no hospital.

4.12.1 Monitorar o Estado Nutricional de 50% da populacao atendida nas UBS, visando a vigilancia
alimentar e nutricional através de marcadores antropométricos e de consumo alimentar pra a
identificacdo das vulnerabilidades.

Y , 5 ~ ;
Indicador Porcentagem de antropometria realizada na populacdo atendida nas UBS

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
2021 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

50 10 15 30 50
Vinculac;f"xo com demais Programa de Metas Programa PPA OoDS Demais Pactuagdes
FEIIREERE 3003 - ACOES E 3.4 - Até 2030, PLAMSAN

SERVICOS pA SAUDE reduzir em 18% a

EM ATENCAO BASICA, taxa de mortalidade

ESPE(;IALIDADES E prematura pelo

VIGILANCIA conjunto das quatro

doencas crbnicas

nao transmissiveis
(doenca do aparelho
circulatorio, cancer,
diabetes e doencas
respiratorias crénicas).

Areas Responsdaveis STS Ermelino Matarazzo/CRS Leste

Saude Nutricional

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 2%
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i Diretriz 4. Garantir a atencao integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifidades dos
territorios m'Gnicipais.

Objetivo 4.13. Promover estratégias para a intervencdo no alto indice de gestacdo em mulheres menores de 18
anos, como o0 mapeamento de areas mais vulneraveis, abertura da agenda da UBS para adolescentes,
a instituicdo de foruns intersetoriais locais em parceria com a Educacao, e a oferta de meios para que
adolescentes planejem com seguranca sua atividade sexual e sua saude reprodutiva;

4.13.1 Diminuir o indice de gestacao em mulheres menores de 18 anos no territério, com o aumento

na adesao aos contraceptivos reversiveis e no uso de preservativos entre os adolescentes e jovens, e
realizacdo anual de agdes na escola em prol da saude sexual e reprodutiva do adolescente por todas as
unidades de saude do territério

Indicador Propor¢ao de gestantes adolescentes

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

%

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
9,29 10,83 10,29 9,77 9,29

Vinculagao com demais Programa de Metas Programa PPA OoDS Demais Pactuag¢des

PactuagSes 3003 - ACOES E 3.7 - Até 2030, assegurar [ Plano Municipal da
SERVICOS DA SAUDE e tornar mais acessivel [ Primeira Infancia
EM ATENCAO BASICA, 0 acesso universal aos
ESPECIALIDADES E servicos e aos métodos
VIGILANCIA contraceptivos, incluindo

o planejamento
reprodutivo, a
informacdo e a
educacdo, com foco na
reducao da gravidez na
adolescéncia.

Areas Responsaveis STS Freguesia do O-Brasilandia/CRS Norte

Saude da Crianca e do Adolescente

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 m
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4. Garantir a atencado integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifidades dos
territérios municipais.

414. Aumentar a taxa de deteccédo de sifilis adquirida e tratamento, sifilis na gestacao, e reduzir o
coeficiente de incidéncia da sifilis congénita no territdrio, considerando os altos indices de sifilis no
territorio, por meio de acdes planejadas para melhor deteccdo, assisténcia e vigilancia epidemioldgica.

4.14.1 Aumentar em 5% anualmente a taxa de deteccdo de sifilis adquirida;

Indicador Taxa de detecc¢ao de sifilis adquirida
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2020 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

90 78 82 86 90
Vinculagcao com demais Programa de Metas Programa PPA OoDS Demais Pactuac¢oes
Pactuacoes 3003 - ACOESE 3.3 - Até 2030, acabar

SERVICOS pA SAUDE com a epidemia

EM ATENCAO BASICA, de AIDS, controlar

ESPEC}IALIDADES E como problema

VIGILANCIA de saude publica a

tuberculose, a hepatite
C e as arboviroses
transmitidas pelo
Aedes aegypti no
municipio de Sdo
Paulo.

Areas Responsaveis STS Freguesia do O-Brasilandia/CRS Norte

Vigildncia em Saude

A
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Diretriz aral encac
territorios municipais.

.
4. Garantir a atencado integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifidades dos

Objetivo

414. Aumentar a taxa de deteccao de sifilis adquirida e tratamento,sifilis na gestacao, e reduzir o
coeficiente de incidéncia da sifilis congénita no territdrio, considerando os altos indices de sifilis no
territorio, por meio de acdes planejadas para melhor deteccdo, assisténcia e vigilancia epidemioldgica.

Meta

4.14.2 Diminuir em 5% anualmente o coeficiente de incidéncia da sifilis congénita;

Indicador

Valor - Base

Meta 2022-2025
12,38

Meta 2022
14,44

Vinculagcao com demais
Pactuacoes

Programa de Metas

Cogficiente de Incidéncia da Sifilis Congénita (por mil nascidos vivos)

Ano - Base

2020

Meta 2023
13,72

Programa PPA
3003 - ACOES E
SERVICOS DA SAUDE
EM ATENCAO BASICA,
ESPECIALIDADES E
VIGILANCIA

Meta 2024
13,03

oDSs

3.3 - Até 2030, acabar
com a epidemia

de AIDS, controlar
como problema

de saude publica a
tuberculose, a hepatite
C e as arboviroses
transmitidas pelo
Aedes aegypti no
municipio de Sdo
Paulo.

Unidade de Medida

Razao

Meta 2025
12,38

Demais Pactuac¢oes

Plano Municipal da
Primeira Infancia

Areas Responsdveis

STS Freguesia do O-Brasilandia/CRS Norte

Vigildncia em Saude

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 m Z
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4. Garantir a atencao integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifidades dos
territérios municipais.

4.]5. Diminuir a disparidade entre a atual taxa de mortalidade infantil no MSP em 2020 (10,1) em relacao
ao cenario da STS Guaianases (13,6)

4.15.1 Reduzir a mortalidade infantil

: Indicador Taxa de Mortalidade Infantil
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2020 Taxa

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
1 13,02 12,35 1,67 N

Vinculagdao com demais Programa de Metas Programa PPA OoDS Demais Pactuagoes

FEYEIETEEE 3003 - ACOES E 3.2 - Até 2030, reduzir |Plano Municipal da
SERVICOS DA SAUDE no municipio de Sao Primeira Infancia
EM ATENCAO BASICA, Paulo o coeficiente de
ESPECIALIDADES E mortalidade infantil
VIGILANCIA para abaixo de 10 por

mil nascidos vivos.

Areas Responsaveis STS Guaianases/CRS Leste

Saude da Crianca e do Adolescente

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 mz



Diretriz 4. Garantir a atencao integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifidades dos
territérios municipais.

Objetivo 4.6. Ampliar a resolutividade da Atencdo Basica nos casos de sifilis em gestantes

Meta 4.16.1 Reduzir o numero de casos de sifilis congénita no territério

)
Indicador Coeficiente de Incidéncia da Sifilis Congénita (por mil nascidos vivos)

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2020 Raz&o

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

5,25 7 6,5 6 5,25
Vinculagdao com demais Programa de Metas Programa PPA OoDS Demais Pactuagoes
Pactuacoes 3003 - ACOES E 3.3 - Até 2030, acabar |Plano Municipal da
SERVICOS DA SAUDE com a epidemia Primeira Infancia
EM ATENCAO BASICA, de AIDS, controlar
ESPE(;IALIDADES E como problema
VIGILANCIA de saude publica a

tuberculose, a hepatite
C e as arboviroses
transmitidas pelo
Aedes aegypti no
municipio de S&o
Paulo.

Areas Responsaveis STS Guaianases/CRS Leste

Vigilancia em Saude

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 m
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Diretriz 4. Garantir a atencado integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifidades dos
territérios municipais.

Objetivo 4.17. Aumentar a cobertura do Programa Melhor em Casa, com ampliacdo da EMAD e implantacdo
de uma EMAP no territério da Supervisdo Técnica de Saude Ipiranga, para garantir a integralidade do
ate@dimento domiciliar e contribuir com a desospitalizacao.

Meta 4.17.1 Implantacdo de 2 EMAD e uma EMAP no territério STS Ipiranga

Indicador Numero de equipes EMAD

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2021 Numero

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

3 3 0 0 0
Vinculagao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuac¢oes
AL 3003 - ACOES E 3.8 - Atingir a cobertura
SERVICOS DA SAUDE universal de saude, o
EM ATENCAO BASICA, acesso a servicos de
ESPECIALIDADES E saude
VIGILANCIA essenciais de
qualidade e o acesso a
medicamentos e vacinas
essenciais seguros,
eficazes e de qualidade.

Areas Responsaveis STS Ipiranga/CRS Sudeste

Atencdo Domiciliar

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 ms



Diretriz
! Objetivo
Meta

Indicador

Meta 2022-2025
2

Vinculagdo com demais
Pactuacoes

Areas Responsaveis

4. Garantir a atencado integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifidades dos
territérios municipais.

4.18. Aumentar a capacidade de resolutividade com ampliacdo do acesso frente a demanda espontanea
de Urgéncia e Emergéncia nos distritos administrativos Sacoma e Cursino

4.18.1 Transformar os servicos de urgéncia e emergéncia Pronto Socorro Municipal (PSM) Dr. Augusto
Gomes de Mattos e AMA Sacoma, por meio da ampliacao de leitos, em UPAs

Servicos requalificados
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

o | 2021 Numero

Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

0 0 0 2
Programa de Metas Programa PPA OoDS Demais Pactuag¢des
Meta 4 - Reformar 3003 - ACOES E ) ODS 3 - Saude e
e/ou reequipar 187 SERVICOS DA SAUDE Bem-estar.

equipamentos de EM ATENCAO BASICA,
saude no municipio. |ESPECIALIDADES E
VIGILANCIA

STS Ipiranga/CRS Sudeste

Atencdo a Urgéncia e Emergéncia

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 m
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4. Garantir a atencado integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifidades dos
territérios municipais.

4.19. Diminuir o coeficiente de mortalidade materno no territorio

4.19.1 Diminuir em 5% ao ano o coeficiente de mortalidade materno do territério

Indicador Coeficiente de mortalidade materna

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
2019 Razao

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

58 68 64 61 58
Vinculagao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuac¢oes
Pactuacoes 3003 - ACOES E 3.1 - Até 2030, Plano Municipal da
SERVICOS DA SAUDE manter a razdo de Primeira Infancia
EM ATENCAO BASICA, mortalidade materna
ESPEC;IALIDADES E Nno municipio de Sdo
VIGILANCIA Paulo em, no maximo,
42 mortes por
100.000 nascidos vivo.

Areas Responsdveis STS Itaim Paulista/CRS Leste

Saude da Mulher

A
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4. Garantir a
territorios municipais.

tencdo integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifidades dos

Objetivo

4.20. Aumentar a cobertura das vacinas preconizadas no SISPACTO, cuja a auséncia na pandemia
impactou diretamente na cobertura vacinal dos menores de 1ano

\ Meta

4.20.1 Atingir a cobertura vacinal preconizada (95%), para os menores de 1 ano, para as 4 vacinas
selecionadas (Polio, Pneumo, SCR e Penta).

Indicador

Valor - Base

Polio 85%; Pneumo
88,3%; SCR 94,3%,
Penta 85,5%

Meta 2022-2025 Meta 2022
95 95

Vinculagao com demais
Pactuagodes

Programa de Metas

Meta 6 - Atingir a
Cobertura Vacinal
Preconizada (95%)
para as quatro
vacinas selecionadas
(Poliomielite,
Pneumococica 10V,
Pentavalente e SCR)
em criancas de 1ano
de idade.

Cobertura Vacinal de imunizantes selecionados

Ano - Base
2020

Meta 2023
95

Programa PPA
3003 - ACOES E
SERVICOS DA SAUDE
EM ATENCAO BASICA,
ESPECIALIDADES E
VIGILANCIA

Unidade de Medida

Meta 2024
95

oDSs

3.b - Proporcionar o
acesso a vacinas do
Calendario Nacional

de Vacinacao e realizar

acoes para atingir a
cobertura ideal das
vacinas pactuadas
(Vacina Pentavalente,

Vacina Pneumocdcica 10

valente, Vacina contra
a Poliomielite, Vacina
contra o Sarampo /
Caxumba/Rubéola.

%

Meta 2025
95

Demais Pactuagoes

Plano Municipal da
Primeira Infancia

Areas Responsdaveis

STS Itaim Paulista/CRS Leste

Vigilancia em Saude

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 m
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2. Garantir a atencédo integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifidades dos
territorios municipais.

Objetivo 4.21. Diminuicdo significativa de coleta de Papanicolau nas Unidades de Saude da Supervisao de
ltagquera, agravada pela Pandemia em 2020. Como consequéncia o numero de mortes por cancer de colo
de utero tem aumentado.

Meta 4.21.1 Aumentar a realizacdo de exame citopatoldégico de colo uterino em 5% ao ano

Indicador Razao de exames citopatoldgicos do colo do uUtero - Papanicolau em mulheres de 25 a 64 anos e a
poPulacdo da mesma faixa etaria

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2019 Raz&o

g Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

53,12 45,89 48,18 50,59 53,12
Vinculac;_éio com demais Programa de Metas Programa PPA OoDS Demais Pactuagdes
FECITEGECE 3003 - ACOESE 3.4 - Até 2030,

SERVICOS pA SAUDE reduzir em 18% a

EM ATENCAO BASICA, taxa de mortalidade

ESPE(;IALIDADES E prematura pelo

VIGILANCIA conjunto das quatro

doencas crbnicas

nao transmissiveis
(doenca do aparelho
circulatorio, cancer,
diabetes e doencas
respiratorias crénicas).

Areas Responsaveis STS ltaquera/CRS Leste

Saude da Mulher

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 m
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4. Garantir a atencao integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifidades dos
territérios municipais.

'N\& Objetivo 4.22. Identificar e tratar em tempo oportuno a tuberculose.

Meta 4.22.1 Alcancar uma propor¢cao de cura de 65% em 2025.

®% Indicador Proporcado de cura de casos novos de tuberculose pulmonar bacilifera

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
2020 %

' Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

50 55 60 65
Vinculacj?\o com demais Programa de Metas Programa PPA ODS Demais Pactuagdes
FECEGECE 3003 - ACOESE 3.3 - Até 2030, acabar
SERVICOS pA SAUDE com a epidemia
EM ATENCAO BASICA, de AIDS, controlar
ESPE(;IALIDADES E como problema
VIGILANCIA de saude publica a

tuberculose, a hepatite
C e as arboviroses
transmitidas pelo
Aedes aegypti no
municipio de Sao
Paulo.

Areas Responsdveis STS Itaquera/CRS Leste

Vigilancia em Saude

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 31 o



% A 3% g

4. Garantir a atencao integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifidades dos
territorios municipais.

4.23. Ampliar o acesso a Atencdo Domiciliar no territério com base na populacdo adstrita

Meta 4.23.1 Implantar EMAD Tipo 1 e EMAP na Supervisdao Técnica de Saude Lapa Pinheiros

Indicador Equipes implantadas
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2021 Numero

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

2 1 1 (6] 0
Vinculagcao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuac¢oes
Pactuagoes 3003 - ACOESE 3.8 - Atingir a

SERVICOS DA SAUDE cobertura universal

EM ATENCAO BASICA, de saude, o acesso

ESPE(;IALIDADES E a servicos de saude

VIGILANCIA e essenciais de

qualidade e o acesso
a medicamentos e
vacinas essenciais
seguros, eficazes e de
qualidade

Areas Responsdaveis STS Lapa-Pinheiros/CRS QOeste

Atencdo Domiciliar

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 3 1 1



% A

3_%

territérios municipais.

4. Garantir a atencao integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifidades dos

4.24. Ampliar o acesso a saude da populacdo idosa com base na populacdo adstrita

Lapa Pinheiros.

4.24.1 Implantar Equipes do Programa Acompanhante de Idosos (PAI) na Supervisdo Técnica de Saude

r Y
PAl implantado
Valor - Base

Indicador
Ano - Base

Meta 2022-2025 Meta 2022
2 2

Meta 2023
0

Vinculagao com demais
Pactuacoes

Programa de Metas Programa PPA

3003 - ACOES E
SERVICOS DA SAUDE
EM ATENCAO BASICA,
ESPECIALIDADES E
VIGILANCIA

6 | 2021

Unidade de Medida

NuUmero
Meta 2024 Meta 2025
0 0
(0]} Demais Pactuac¢odes
3.8 - Atingir a

cobertura universal
de saude, o acesso

a servicos de saude

e essenciais de
qualidade e o acesso
a medicamentos e
vacinas essenciais
seguros, eficazes e de
qualidade

Areas Responsdveis

STS Lapa-Pinheiros/CRS Oeste

Saude do Idoso

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 3 1 Z
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4. Garantir a atencao integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifidades dos
territdérios municipais.

4.25. Ampliar a cobertura de equipes de Saude Bucal no territério com base na populacdo adstrita

4.25.1 Expandir para 39% a cobertura da populacdo adstrita por Equipes da Saude Bucal

Cobertura populacional estimada de Saude Bucal na Atencdo Basica (%)

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2020 %

i Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

39,08 37,65 38,12 39,08 39,08

Vinculagcao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS

Demais Pactuac¢oes

Pactuacgdes 3003 - ACOES E

Areas Responsaveis

SERVICOS DA SAUDE
EM ATENCAO BASICA,
ESPECIALIDADES E
VIGILANCIA

3.8 - Atingir a
cobertura universal
de saude, o acesso

a servicos de saude
essenciais de
qualidade e o acesso
a medicamentos e
vacinas essenciais
seguros, eficazes e de
qualidade.

STS M’Boi Mirim/CRS Sul

Saude Bucal

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 3 1 3
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territorios municipais.

4. Garantir a atencao integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifidades dos

Objetivo

4.26. Aumento da oferta de servicos e do acesso aos atendimentos em saude mental.

Meta 4.26.1 Implantar trés CAPS no territério: CAPS Infanto-Juvenil Il no Distrito do Jardim Sao Luiz, CAPS

Adulto 11l no distrito do Jardim S&o Luiz e CAPS Infanto-Juvenil no Jardim Angela

CAPS Implantado
Valor - Base

Indicador

Ano - Base

Meta 2022-2025 Meta 2022
3 2

Meta 2023
0

Vinculagao com demais
Pactuacoes

Programa de Metas

Meta 8 - Implantar
seis novos Centros
de Atencao
Psicossocial (CAPS).

Programa PPA

3003 - ACOES E
SERVICOS DA SAUDE
EM ATENCAO BASICA,
ESPECIALIDADES E
VIGILANCIA

o | 2020

Unidade de Medida
NUumero

Meta 2024
0

OoDS
3.8 - Atingir a
cobertura universal
de saude, o acesso
a servicos de saude
e essenciais de
qgualidade e o acesso
a medicamentos e
vacinas essenciais
seguros, eficazes e de
qualidade

Meta 2025
1

Demais Pactuac¢oes

Areas Responsdaveis

STS M'Boi Mirim/CRS Sul

Saude Mental

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 31 4
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4. Garantir a atencado integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifidades dos
territérios municipais.

4.27. Ampliar o acesso da populacdo a atencao primaria a salde na regido da area de abrangéncia da
UBS Belenzinho e UBS Santo Estevao, devido a aumento da populacdo local (moradores, imigrantes,
populacdo de rua e trabalhadores), além de barreiras fisicas e distanciamento que dificultam o acesso da
populacdo a UBS de referéncia.

Meta 4.27.1 Implantar uma nova UBS no territério de abrangéncia das UBS Belenzinho e UBS Santo Estevao

> Indicador UBS Implantada
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

o | 2021 Numero

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

0 0 0 1
Vinculagao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuac¢oes
Pactuacoes 3003 - ACOES E 3.8 - Atingir a
SERVICOS DA SAUDE cobertura universal
EM ATENCAO BASICA, de saude, o acesso
ESPEC}IALIDADES E a servicos de saude
VIGILANCIA essenciais de

qualidade e o acesso
a medicamentos e
vacinas essenciais
seguros, eficazes e de
qualidade.

Areas Responsdveis STS Mooca-Aricanduva-Formosa-Carrao/CRS Sudeste

Atencdo Basica

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 3 1 5



4. Garantir a atencao integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifidades dos
territérios municipais.

Objetivo 4.28. Ampliar o acesso da populagao adstrita aos servicos de saude mental do territério

Meta 4.28.1 Implantar CAPS AD lll Aricanduva

Indicador CAPS Implantado
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

o 2021 Nimero
Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
1 0 0 0 1
Vinculacdao com demais Programa de Metas Programa PPA OoDS Demais Pactuagdes
Pactuacoes Meta 8 - Implantar 3003 - ACOES E ODS 3 - Saude e

seis novos Centros SERVICOS DA SAUDE Bem-estar.

de Atencao EM ATENCAO BASICA,

Psicossocial (CAPS). ESPE(;IALIDADES E

VIGILANCIA
Areas Responsaveis STS Mooca-Aricanduva-Formosa-Carrdo/CRS Sudeste
A Saude Mental

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 3 1 6
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4. Garantir a atencao integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifidades dos
territérios municipais.

Objetivo 4.29. Qualificar e sensibilizar os ACSs sobre seu papel enquanto conexdo/vinculo da populacao
cadastrada com a unidade de saude, permitindo que o ACS tenha nocdes basicas sobre todas as areas
tematicas da Atencado Primaria, fortalecendo asssim sua acdo no territdrio

\ Meta 4.29.1 Capacitar e sensibilizar 100% dos ACS do territério até 2025

Indicador ACS capacitados / total de ACS * 100
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

o | 2021 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

100 25 50 75 100
Vinculacdao com demais Programa de Metas Programa PPA ODS Demais Pactuagdes
FECIEGECE 3003 - ACOES E ODS 3 - Saude e

SERVICOS DA SAUDE Bem-estar.

EM ATENCAO BASICA,
ESPECIALIDADES E
VIGILANCIA

Areas Responsdveis STS Parelheiros/CRS Sul

Atencdo Basica

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 3 1 7
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4. Garantir a atencao integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifidades dos
territérios municipais.

4.30. Manter altas taxas de cura no tratamento de Tuberculose na regidao, conforme a meta estabelecida
pelo Programa Municipal de Controle da Tuberculose, considerando o impacto causado pela pandemia

4.30.1 Alcancar a taxa de cura maior ou igual a 85% dentre os casos novos de Tuberculose Pulmonar
acompanhados, através do Tratamento Diretamente Observado - TDO e Controle de Cura

ndicador Taxa de cura = N2 casos Tuberculose encerrado por cura/N¢ casos Tuberculose notificados X 100

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2021 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
85 85 85 85 85

5 Vinculagdo com demais Programa de Metas Programa PPA OoDS Demais Pactuagoes
Pactuacoes 3003 - ACOES E 3.3 - Até 2030, acabar

SERVICOS DA SAUDE com a epidemia de

EM ATENCAO BASICA, AIDS, controlar como

ESPECIALIDADES E problema de saude

VIGILANCIA publica a tuberculose,

a hepatite C e as
arboviroses transmitidas
pelo Aedes aegypti no
municipio de Sdo Paulo.

Areas Responsaveis STS Parelheiros/CRS Sul

Vigildncia em Saude

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 3 1 8
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4. Garantir a atencao integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifidades dos
territérios municipais.

Objetivo 4.31. Reduzir o Coeficiente de Mortalidade Infantil através de acdes de orientacao, atendimento e
acompanhamento desde o pré-natal até os primeiros 6 anos de vida.

Meta 4.3&.1 Reduzir CMI de 10,3 para 9 em 2025.
Indicador Coeficiente de Incidéncia da Sifilis Congénita (por mil nascidos vivos)
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2020 Taxa
Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
9 10 9,7 9,5 9
Vincula¢cdo com demais Programa de Metas Programa PPA OoDS Demais Pactuag¢odes

B Pactuaces 3003 - ACOES E

3.2 - Até 2030, reduzir Plano Municipal da

SERVICOS DA SAUDE no municipio de Sao Primeira Infancia
EM ATENCAO BASICA, Paulo o coeficiente de

ESPECIALIDADES E mortalidade infantil Para

VIGILANCIA abaixo de 10 por mil

nascidos vivos.

Areas Responsdveis STS Penha/CRS Sudeste

Saude da Crianca e do Adolescente

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 3 1 9
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Diretriz 4. Garantir a atencao integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifidades dos
territérios municipais.

Objetivo 4.32. Aperfeicoar as acdes de tratamento e acompanhamento dos pacientes com Tuberculose visando
um aumento na taxa de cura e uma diminuicdo expressiva da taxa de abandono.

Meta 4.3@.1 Reduzir a taxa de abandono atual de 12% para 5% até 2025.

Indicador Taxa de Abandono de Tratamento de Tuberculose

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
2020 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

5 —“—_

Vinculagdo com demais Programa de Metas Programa PPA Demais Pactuagoes
Pactuagoes 3003 - ACOES E 3.3 - Até 2030, acabar  [Plano Municipal da

SERVICOS DA SAUDE com a epidemia de Primeira Infancia
EM ATENCAO BASICA, AIDS, controlar como

ESPECIALIDADES E problema de saude

VIGILANCIA publica a tuberculose,

a hepatite C e as
arboviroses transmitidas
pelo Aedes aegypti no
municipio de Sao Paulo.

Areas Responsdveis STS Penha/CRS Sudeste

Vigilancia em Saude

A
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 m
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Diretriz 4. Garantir a atencao integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifidades dos
territérios municipais.

Objetivo 4.33. Diminuir a disparidade entre a atual mortalidade por cancer de prostata em 2020 (12,1) em relacao
ao cenario da STS Perus (21)

Meta 4.33.1 Implantar projetos nas UBS para aprimoramento do cuidado a saude do Homem,
focando atencdo especial na prevencdo do cancer de prostata.

Indicador NuUmero de Unidades

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

o | 2021 Numero

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

4 1 2 3 4
Vinculagdo com demais Programa de Metas Programa PPA OoDS Demais Pactuagoes
YT 3003 - ACOES E 3.4 - Até 2030, reduzir
SERVICOS DA SAUDE em 18% a taxa de
EM ATENCAO BASICA, mortalidade prematura
ESPECIALIDADES E pelo conjunto das quatro
VIGILANCIA doencas crbonicas nao
transmissiveis (doenca
do aparelho circulatério,
cancer, diabetes e
doencas respiratorias
crbnicas).
Areas Responsdveis STS Perus/CRS Norte

Doencas Crbnicas Nao Transmissiveis

A 2
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 3 1
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4. Garantir a atencao integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifidades dos
territérios municipais.

Objetivo 4.34. Diminuir a disparidade entre a atual taxa de mortalidade infantil no MSP em 2020 (10,1) em relacédo
ao cenario da STS Perus (13,1)

Meta 4.3:1.1 Reduzir a mortalidade infantil

Indicador Taxa de Mortalidade Infantil
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2020 Taxa
Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
1,3 12,8 12,4 1,9 1,3
Vinculagao com demais Programa de Metas Programa PPA OoDS Demais Pactuag¢odes

B PactuacGes 3003 - ACOES E

3.2 - Até 2030, reduzir Plano Municipal da

SERVICOS DA SAUDE no municipio de Sao Primeira Infancia
EM ATENCAO BASICA, Paulo o coeficiente de

ESPECIALIDADES E mortalidade infantil Para

VIGILANCIA abaixo de 10 por mil

nascidos vivos.

Areas Responsdveis STS Perus/CRS Norte

Saude da Crianca e do Adolescente

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 3 2 Z
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4. Garantir a atencao integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifidades dos
territorios municipais.

4.35. Aumentar o rastreamento da hipertensao arterial sistémica e, consequentemente, o niumero de
hipertensos diagnosticados, com foco na reducdo da mortalidade por doencas cerebrovasculares e
doencas isquémicas do coracao

Meta 4.35.1 24% da populacao adstrita a STS Pirituba de hipertensos acima de 18 anos, diagnosticados ao
final de 2025.

¥ Indicador Percentual de hipertensos diagnosticados cadastrados nas Unidades Basicas
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2020 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

24 15 18 21 24
Vinculacdao com demais Programa de Metas Programa PPA OoDS Demais Pactuagdes
I 3003 - ACOES E 3.4 - Até 2030, reduzir
SERVICOS DA SAUDE em 18% a taxa de
EM ATENCAO BASICA, mortalidade prematura
ESPECIALIDADES E pelo conjunto das quatro
VIGILANCIA doencas crénicas ndo
transmissiveis (doenca
do aparelho circulatério,
cancer, diabetes e
doencas respiratorias
crénicas).
Areas Responsaveis STS Pirituba/CRS Norte

Doencas Crénicas Nao Transmissiveis

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 3 23
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4. Garantir a atencao integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifidades dos
territérios municipais.

' Objetivo 4.36. Aprimorar a qualidade assistencial no pré natal com foco na reducdo da mortalidade infantil

Meta 4.36.1 90% de gestantes acompanhadas pelas UBS com 7 consultas ou mais

Indicador Percentual de gestantes cadastradas nas Unidades com 7 consultas ou mais
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2020 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

90 86 87 88 90
Vinculagdao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuagoes
PactuagSes 3003 - ACOESE 3.2 - Até 2030, reduzir | Plano Municipal da
SERVICOS DA SAUDE no municipio de Sao Primeira Infancia
EM ATENCAO BASICA, Paulo o coeficiente de
ESPECIALIDADES E mortalidade infantil Para
VIGILANCIA abaixo de 10 por mil

nascidos vivos.

3.1 - Até 2030, manter
a razdo de mortalidade
materna no municipio
de S&o Paulo em, no
maximo, 42 mortes por
100.000 nascidos vivo.

Areas Responsaveis STS Pirituba/CRS Norte
Saude da Mulher

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 3 24
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4. Garantir a atencao integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifidades dos
territérios municipais.

" Objetivo 4.37. Garantir a populacdo atendimento integral em saude, por meio da ampliacdo da cobertura territorial
dos servicos de atencdo basica e seus programas, considerando as especificidade do publico atendido.

Meta 4.37.1 Ampliar a cobertura da STS Santa Cecilia implantando 8 novas equipes, considerando as
necessidades das UBS Consolacdo, Santa Cecilia e Boracea

Indicador Numero de Unidades

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

8 | 2021 Numero

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

16 9 13 15 16
Vinculagcao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuac¢oes
Pactuacdes Meta 9 - Ampliar 3003 - ACOES E 3.8 - Atingir a cobertura

a Cobertura da SERVICOS DA SAUDE universal de saude, o

Atencao Basica EM ATENCAO BASICA, acesso a servicos de

com a implantacao ESPECIALIDADES E saude essenciais de

de 40 equipes de VIGILANCIA qualidade e o acesso a

Estratégia de Saude medlca_rr_wentos € vacinas

- essenciais seguros,
da Familia (ESF). eficazes e de qualidade.

Areas Responsaveis STS Santa Cecilia/CRS Centro

Atencdo Basica

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 3 25
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4. Garantir a atencao integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifidades dos
territérios municipais.

4.38. Garantir acesso as opcdes de planejamento familiar da populacdo em situacdo de rua

4.38.1 Implantar projeto de planejamento familiar para a populacdao em situacdo de rua no territério da
STS Santa Cecilia

Prdjeto implantado

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
o | 2021 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

100 25 50 75 100
Vinculagcao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuac¢oes
Pactuacoes 3003 - ACOES E 3.7 - Até 2030, assegurar

SERVICOS DA SAUDE e tornar mais acessivel

EM ATENCAO BASICA, 0 acesso universal aos

ESPECIALIDADES E servicos e aos métodos

VIGILANCIA contraceptivos, incluindo

o planejamento
reprodutivo, a
informacado e a
educacdo, com foco na
reducdo da gravidez na
adolescéncia.

Areas Responsdveis STS Santa Cecilia/CRS Centro

Saude da Populacdo em Situacdo de Rua - Consultério na Rua

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 3 26
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4. Garantir a atencao integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifidades dos
territérios municipais.

4.39. Aumentar gradualmente o niumero de coletas de Papanicolau, de acordo com a populacdo alvo do
territério de cada UBS, visando refletir na reducdo da incidéncia de Mortalidade por Cancer de Colo Uterino

Meta 4.39.1 Aumento de 50% do numero de coletas até 2025, de acordo com a populacdo alvo por UBS

Indicador Razdo de exames citopatoldgicos do colo do Utero - Papanicolau em mulheres de 25 a 64 anos e a
populacdo da mesma faixa etaria

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2021 Raz&o

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
34,5 25,15 27,95 31,05 34,50

Vinculagdao com demais Programa de Metas Programa PPA ODS Demais Pactuag¢des

PactuagSes 3003 - ACOES E 3.4 - Até 2030, reduzir
SERVICOS DA SAUDE em 18% a taxa de
EM ATENCAO BASICA, mortalidade prematura
ESPECIALIDADES E pelo conjunto das quatro
VIGILANCIA doencas crbénicas nédo

transmissiveis (doenca
do aparelho circulatério,
cancer, diabetes e
doencas respiratorias
cronicas).

Areas Responsdaveis STS Santana-Tucuruvi-Jagcana-Tremembé/CRS Norte
Saude da Mulher
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4. Garantir a atencao integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifidades dos
territérios municipais.

4.40. Diminuir a disparidade entre o atual Coeficiente de Incidéncia da Sifilis Congénita no MSP (7,6) em
relacdo ao cendrio da STS Santana / Tucuruvi / Jacana / Tremembé (15,5)

4.40.1 Reduzir do coeficiente de incidéncia da sifilis congénita para 7,5 por mil nascidos até 2025.

Coeficiente de Incidéncia da Sifilis Congénita (por mil nascidos vivos)
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2020 Taxa

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
7,5 12,5 10,5 8,5 7,5

Vinculagao com demais Programa de Metas Programa PPA ODS Demais Pactuag¢des

Pactuacgées 3003 - ACOES E 3.3 - Até 2030, acabar | Plano Municipal da
SERVICOS DA SAUDE com a epidemia de Primeira Infancia
EM ATENCAO BASICA, AIDS, controlar como
ESPECIALIDADES E problema de saude
VIGILANCIA publica a tuberculose,

a hepatite C e as
arboviroses transmitidas
pelo Aedes aegypti no
municipio de Sao Paulo.

Areas Responsaveis STS Santana-Tucuruvi-Jacana-Tremembé/CRS Norte

Vigilancia em Saude
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Diretriz 4. Garantir a atencao integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifidades dos
territérios municipais.

Objetivo 4.41. Aumentar o indice de exame citopatoldgico de colo uterino, de acordo com o preconizado no
S SISPACTO, que considera o exame em 50% da populacao alvo.

4.41.1 Aumentar a realizacdo de exame citopatolégico de colo uterino

Razdo de exames citopatoldgicos do colo do Utero - Papanicolau em mulheres de 25 a 64 anos e a
populacdo da mesma faixa etaria

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2020 Numero

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
50 42,3 44,4 46,7 50

Vinculagdao com demais Programa de Metas Programa PPA ODS Demais Pactuag¢des

PactuagSes 3003 - ACOES E 3.4 - Até 2030, reduzir
SERVICOS DA SAUDE em 18% a taxa de
EM ATENCAO BASICA, mortalidade prematura
ESPECIALIDADES E pelo conjunto das quatro
VIGILANCIA doencas crbénicas nédo

transmissiveis (doenca
do aparelho circulatério,
cancer, diabetes e
doencas respiratorias
cronicas).

Areas Responsaveis STS Santo Amaro-Cidade Ademar/CRS Sul
Saude da Mulher
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Diretriz 4. Garantir a atencao integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifidades dos
territérios municipais.

Objetivo 4.42. Reduzir a incidéncia de sifilis congénita no territdrio por meio do fortalecimento de acdes na Atencdo Basica

Meta 4.42.1 Reduzir em 40% a incidéncia de sifilis congénita no territério

Indicador Coeficiente de Incidéncia da Sifilis Congénita (por mil nascidos vivos)

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
2020 Taxa

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
3,4 5 4,4 3,9 3,4

Vinculagdo com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuagoes

PactuagSes 3003 - ACOES E 3.3 - Até 2030, acabar | Plano Municipal da
SERVICOS DA SAUDE com a epidemia de Primeira Infancia
EM ATENCAO BASICA, AIDS, controlar como

ESPECIALIDADES E problema de saude
VIGILANCIA publica a tuberculose,
a hepatite C e as

arboviroses transmitidas
pelo Aedes aegypti no
municipio de Sao Paulo.

Areas Responsaveis STS Santo Amaro-Cidade Ademar/CRS Sul

Vigildncia em Saude

A
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4. Garantir a atencao integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifidades dos
territérios municipais.

Objetivo 4.43. Melhor acompanhamento da populacdo infanto-juvenil, considerando sua maior vulnerabilidade

Meta 4.43.1 Realizar 80% das atividades programadas conjuntamente entre NPV, PSE e Saude Mental.

Indicador Unidades escolares com acdes desenvolvidas
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

o | 2021 Numero

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

32 10 23 32 32
Vinculagdao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuagoes
FErE IR 3003 - ACOES E ODS 3 - Saude e

SERVICOS PA SAUDE Bem-estar.

EM ATENCAO BASICA,

ESPE(;IALIDADES E

VIGILANCIA
Areas Responsdveis STS Sao Mateus/CRS Leste

Saude da Crianca e do Adolescente

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 3 3 1
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4. Garantir a atencao integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifidades dos
territérios municipais.

Objetivo 4.44. Melhorar a eficiéncia do monitoramento sobre diagndstico laboratorial para Sifilis Congénita em RN

Meta 4.44.1 Alcancar 80% de avaliacdo dos resultados de VDRL para RN expostos a Sifilis congénita até 40
dias apos o parto.

Indicador Proporcdo de exames dos RN expostos a Transmissdo Vertical monitorados mensalmente

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2020 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

80 50 60 70 80
Vinculagdao com demais Programa de Metas Programa PPA (0]} Demais Pactuagoes
Pactuacoes 3003 - ACOESE 3.3 - Até 2030, acabar |Plano Municipal da
SERVICOS DA SAUDE com a epidemia Primeira Infancia
EM ATENCAO BASICA, de AIDS, controlar
ESPEC}IALIDADES E como problema
VIGILANCIA de saude publica a

tuberculose, a hepatite
C e as arboviroses
transmitidas pelo
Aedes aegypti no
municipio de S&o
Paulo.

Areas Responsaveis STS S&o Mateus/CRS Leste

Vigilancia em Saude

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 33 Z
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4. Garantir a atencao integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifidades dos
territérios municipais.

4.45. Melhorar a busca ativa para o cuidado das DCNT, com a adesao dos usuarios as PICS, a fim de diminuir as
taxas de morbi mortalidade relacionadas aos agravos causados pelas DCNT.

Meta 4.45.1 Aumentar em 40% a adesao da populagao as PICS nas unidades de salude da STS Sao Miguel,
seguindo as orienta¢des da portaria n°368/202SMS.G

Indicador Nuirinero de atividades

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
N 9773 2019 Numero
N Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

13682 10750 11728 12705 13682

Vinculagdao com demais Programa de Metas Programa PPA ODS Demais Pactuag¢des

FEIEIRTEEE 3003 - ACOES E 3.4 - Até 2030,
SERVICOS DA SAUDE reduzir em 18% a
EM ATENCAO BASICA, taxa de mortalidade
ESPECIALIDADES E prematura pelo
VIGILANCIA conjunto das quatro

doencas crbnicas

ndo transmissiveis
(doenca do aparelho
circulatoério, cancer,
diabetes e doencas
respiratorias cronicas).

Areas Responsaveis STS Sao Miguel/CRS Leste

Praticas Integrativas e Complementares em Saude
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Diretriz 4. Garantir a atencao integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifidades dos
territérios municipais.

Objetivo 4.46. Acompanhar e tratar as gestantes diagnosticadas com sifilis, de acordo com os protocolos da Saude da
Mulher, com a busca ativa das gestantes que albbandonam o Pré natal e educacdo permanente para todos os
profissionais envolvidos no atendimento a gestante.

Meta 4.46.1 Diminuir a trasmissao vertical de sifilis em, no minimo, 60%

Indicador Coeficiente de Incidéncia da Sifilis Congénita (por mil nascidos vivos)
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2020 %
Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025
2,8 5,95 4,9 3,85 2,8

Vinculagao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuac¢oes

Pactuacoes 3003 - ACOES E SERVICOS | 3.3 - Até 2030, acabar | Plano Municipal da
DA SAUDE EM ATENCAO com a epidemia de Primeira Infancia
BASICA, ESPECIALIDADES E | AIDS, controlar como
VIGILANCIA problema de saude

publica a tuberculose,

a hepatite C e as
arboviroses transmitidas
pelo Aedes aegypti no
municipio de Sdo Paulo.

Areas Responsaveis STS S&o Miguel/CRS Leste

Vigilancia em Saude

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 3“



A 3

A / oy Y

4. Garantir a atencao integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifidades dos
territérios municipais.

Objetivo 4.47. Garantir a populacao atendimento integral em saude, por meio da ampliacdo da cobertura territorial dos
servicos de atencao basica e seus programas, considerando as especificidades do publico atendido.

Meta 4.47.1 Implantar uma Unidade Bdasica de Saude no distrito administrativo da Liberdade

Indicador UBS Implantada

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
2020 Numero

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

1 0 o 0 1
Vinculacdao com demais Programa de Metas Programa PPA ODS Demais Pactuagdes
Pactuacoes 3003 - ACOES E SERVICOS | 3.8 - Atingir a cobertura

DA SAUDE EM ATENCAO universal de saude, o

BASIQA, ESPECIALIDADES E | acesso a servicos de

VIGILANCIA salde essenciais de

qualidade e o0 acesso a
medicamentos e vacinas
essenciais seguros,
eficazes e de qualidade.

Areas Responsdveis STS Sé/CRS Centro

Atencdo Basica
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' Diretriz 4. Garantir a atencao integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifidades dos
territérios municipais.

Objetivo 4.47. Garantir a populacdo atendimento integral em salde, por meio da ampliacdo da cobertura territorial dos
servicos de atencado basica e seus programas, considerando as especificidades do publico atendido.

Meta 4.42.2 Ampliar para 50% a cobertura das Equipes de Estratégia de Saude da Familia no territério da STS
Sé

Indicador Cobertura populacional por equipes Estratégia Saude da Familia - eSF

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2020 %

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

50 31,5 35 40 50
Vinculagao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuac¢oes
FECLEECEE Meta 9 - Ampliar 3003 - ACOES E SERVICOS | 3.8 - Atingir a cobertura
a Cobertura da DA SAUDE EM ATENCAO universal de saude, o
Atencdo Basica BASICA, ESPECIALIDADES E |acesso a servicos de
VIGILANCIA saude essenciais de

com a implantacao
de 40 equipes de
Estratégia de Saude
da Familia (ESF).

qualidade e o acesso a
medicamentos e vacinas
essenciais seguros,
eficazes e de qualidade.

Areas Responsaveis STS Sé/CRS Centro

Atencado Basica

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 336
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Diretriz 4. Garantir a atencao integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifidades dos
territérios municipais.
N Objetivo 4.48. Garantir a populacao em situacao de rua atendimento integral em saude, através da ampliagcao das equipes

de Consultdrio na Rua para atendimento as necessidades desta populacdo e articulacdo com a rede de servicos
intersetoriais

Meta 4.48.1 Com base no numero atualizado da popula¢do em situacdo de rua, ampliar as equipes de
consultério na rua

Indicador Numero de equipes de Consultério na Rua (CnR)
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2021 Numero

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

[ 1 3 1 0
Vinculagao com demais Programa de Metas Programa PPA ODS Demais Pactuag¢des
Pactuacoes Meta 16 - Criar o 3003 - ’ACOES E SERV[COS 3.8 - Atingir a cobertura

Programa Reencontro, DA SAUDE EM ATENCAO universal de saude, o

com o reordenamento BASIQA, ESPECIALIDADES E |acesso a servicos de

da Rede e da VIGILANCIA saude essenciais de

metodologia de qualidade e o0 acesso a

atendimento a medicamentos e vacinas

populacdo em situacao essenciais seguros,

de rua e a implantacéo eficazes e de qualidade.

de 30 novos servicos
Areas Responsdaveis STS Sé/CRS Centro

Saude da Populagao em Situagao de Rua - Consultério na Rua

A
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Diretriz 4. Garantir a atencao integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifidades dos
territérios municipais.

Objetivo 4,49, Considerando o aumento de 47,59% no Coeficiente de mortalidade por cancer de mama de 2017 a 2020
(16,6 para 24,5), identificar, orientar e monitorar mulheres de risco ou em periodo para exame de rotina

Meta 4.49.1 Aumentar a razao de exames de mamografia na populacao-alvo

Indicador Razao de exames de mamografia realizados em mulheres de 50 a 69 anos (por 100 mulheres na faixa etaria)

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
2020 Razao

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

70 40 50 60 70
Vinculacdao com demais Programa de Metas Programa PPA ODS Demais Pactuagdes
Pactuacoes 3003 - ACOES E SERVICOS | 3.4 - Até 2030, reduzir

DA SAUDE EM ATENCAO em 18% a taxa de

BASIQA, ESPECIALIDADES E | mortalidade prematura

VIGILANCIA pelo conjunto das quatro

doencas crénicas ndo
transmissiveis (doenca
do aparelho circulatério,
cancer, diabetes e
doencas respiratorias
crénicas).

Areas Responsaveis STS Vila Mariana-Jabaguara/CRS Sudeste
Saude da Mulher

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 338
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Diretriz 4. Garantir a atencao integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifidades dos
territérios municipais.

Objetivo 4.50. Melhorar as condicdes fisicas do Ambulatédrio de Especialidades CECI “Dr Alexandre Kalil Yasbek” para
melhor atendimento em saude

Meta 4.50.1 Reformar o Ambulatério de Especialidades CECI “Dr Alexandre Kalil Yasbek”

Indicador Equipamento reformado

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
o | 2021 NUmero

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

1 0 0 0 1
Vinculagcdao com demais Programa de Metas Programa PPA OoDS Demais Pactuagdes
Pactuacoes Meta 4 - Reformar 3003 - ACOES E SERVICOS | 3.8 - Atingir a cobertura

e/ou reequipar 187 DA SAUDE EM ATENCAO universal de saude, o

equipamentos de BASIQA, ESPECIALIDADES E |acesso a servicos de

salde no municipio. VIGILANCIA salde essenciais de

qualidade e o0 acesso a
medicamentos e vacinas
essenciais seguros,
eficazes e de qualidade.

Areas Responsdaveis STS Vila Mariana-Jabaquara/CRS Sudeste

Atencao Ambulatorial Especializada

A
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Diretriz 4. Garantir a atencao integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifidades dos
territérios municipais.

Objetivo 4.51. Ampliar o acesso a atencdo basica e requalificar a assisténcia na Vila Maria/Vila Guilherme em territério de
; vulnerabilidade social

N Meta 4.51.1 Contratar 2 equipes de ESF para cobertura das dreas de maior vulnerabilidade e acesso para
melhoria dos indicadores de saude locais

Indicador Nu?nero de equipes eSF
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

o | 2021 Numero

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

2 2 0 0 0
Vinculagdo com demais Programa de Metas Programa PPA ODS Demais Pactuag¢des
Pactuacoes Meta 9 - Ampliar 3003 - )ACOES E SERVI~COS 3.8 - Atingir a cobertura

a Cobertura da DA SAUDE EM ATENCAO universal de saude, o

Atencdo Basica com BASIQA, ESPECIALIDADES E | acesso a servicos de

a implantacédo de 40 VIGILANCIA salde essenciais de

equipes de Estratégia qualidade e o0 acesso a

de Saude da Familia medicamentos e vacinas

(ESF). essenciais seguros,

eficazes e de qualidade.
Areas Responsaveis STS Vila Maria-Vila Guilherme/CRS Norte
Atencdo Basica

A
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4. Garantir a atencao integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifidades dos
territérios municipais.

\ Objetivo 4.51. Ampliar o acesso a atencdo basica e requalificar a assisténcia na Vila Maria/Vila Guilherme em territério de
vulnerabilidade social

Meta 4.51.2 Implantar equipes de Estratégia Saude da Familia (eSF) nas UBS Jardim Brasil, UBS Parque Novo
Mundo | e UBS Parque Novo Mundo Il

Indicador Nu?nero de equipes eSF

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
2021 Numero

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

10 4 8 10 10
Vinculagdao com demais Programa de Metas Programa PPA ODS Demais Pactuac¢des
Pactuacoes Meta 9 - Ampliar 3003 - )AC()ES E SERVI~COS 3.8 - Atingir a cobertura

a Cobertura da DA SAUDE EM ATENCAO universal de saude, o

Atencdo Basica com BASIQA, ESPECIALIDADES E |acesso a servicos de

a implantacdo de 40 VIGILANCIA salde essenciais de

equipes de Estratégia qualidade e o0 acesso a

de Saude da Familia medicamentos e vacinas

(ESF). essenciais seguros,

eficazes e de qualidade.
Areas Responsaveis STS Vila Maria-Vila Guilherme/CRS Norte
Atencdo Basica

A
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4. Garantir a atencao integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifidades dos
territérios municipais.

4.52. Aumentar o nimero de aplicacdo do instrumento AMPI-AB nas UBSs da STS Vila Prudente/Sapopemba,
dado que o instrumento que permite as UBS a qualificacdo da demanda, planejamento e gestdo do cuidado em
saude das pessoas idosas na Rede de Atencdo a Saude.

Meta 4.52.1 Aplicagdo de AMPI em ao menos 17% da popula¢do idosa da STS V Prudente/Sapopemba

Indicador Plaﬁilha ne total de AMPIs aplicadas/n? idosos cadastrados
Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida

2019 %

¥ Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

17 8 n 14 17
Vinculagao com demais Programa de Metas Programa PPA oDS Demais Pactuac¢oes
Pactuacoes 3003 - ACOESE ODS 3 - Saude e

SERVICOS DA SAUDE Bem-estar.

EM ATENCAO BASICA,
ESPECIALIDADES E
VIGILANCIA

Areas Responsdaveis STS Vila Prudente-Sapopemba/CRS Sudeste

Saude do ldoso
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4. Garantir a atencao integral e equidade no acesso a saude, observadas as especifidades dos
territérios municipais.

4.53. Diminuir o coeficiente de incidéncia de sifilis congénita no territdrio da STS V Prudente/Sapopemba

Meta 4.53.1 Reduzir o coeficiente de incidéncia de sifilis congénita para 2,5/1.000 nascidos vivos até 2025

Indicador Coeficiente de Incidéncia da Sifilis Congénita (por mil nascidos vivos)

Valor - Base Ano - Base Unidade de Medida
2021 Taxa

Meta 2022-2025 Meta 2022 Meta 2023 Meta 2024 Meta 2025

2,5 4 3,5 3 2,5
Vinculacj?\o com demais Programa de Metas Programa PPA ODS Demais Pactuagdes
Pactuacgoes 3003 - ACOES E ' 3.3 - Até 2030, acabar |Plano Municipal da
SERVICOS DA SAUDE com a epidemia Primeira Infancia
EM ATENCAO BASICA, de AIDS, controlar
ESPE(;IALIDADES E como problema
VIGILANCIA de saude publica a

tuberculose, a hepatite
C e as arboviroses
transmitidas pelo
Aedes aegypti no
municipio de Sao
Paulo.

Areas Responsaveis STS Vila Prudente-Sapopemba/CRS Sudeste

Vigilancia em Saude

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 Mz



3.2. Participacao Social

A Secretaria Municipal da Saude considera
de extrema relevancia a participacdo social
no processo de construcdo de pactuacdes
municipais. Tradicionalmente, essa participacao
acontece nos espacos legalmente constituidos
para o controle social do SUS. Essas instancias
desempenham papel fundamental ndo apenas
na participacdo, mas também no controle social,
buscando assegurar os principios e diretrizes
do SUS na capital.

Sem prejudicar essas instancias -
contempladas no processo de elaboracdo,
conforme estabelecem as normativas do SUS
-, buscou-se atender a demandas crescentes
da sociedade por uma participacao ainda mais
ampla. Essa demanda por maior transparéncia
e aprimoramento da participacdo social, em
especial para a participacao direta do cidadao,
foi efetivada em consonancia com as politicas
municipais de promocdo do governo aberto
e em coordenacdo com a area responsavel
pela pauta na Administracdo Municipal, a
Coordenacao de Governo Aberto, da Secretaria
de Governo Municipal (SGM).

Nessa perspectiva, foi utilizada a
Plataforma Participe+, um ambiente virtual
para a discussdo e formulacdo de politicas
publicas municipais de maneira colaborativa
entre populacdo e governo e que conta com
trés formas de participacao: consultas publicas,
orcamento cidaddo e votacdes (GOVERNO
ABERTO, 2021).

Nesse sentido, desenvolveu-se estratégia
hibrida para a participacao social no Plano
Municipal de Saude 2022-2025, contemplando
a participacao direta e as instancias colegiadas
com o intuito de obter uma participacao ampla
e que refletisse 0s anseios da populacdo com
relacdo as necessidades de saude.

Para fortalecer o processo, foi realizada
apresentacdo para os assessores de Gestdo
Participativa locais para descricdo do processo
e dar subsidios para a mobilizacdo do controle
social do territorio, e também reunides: que
contaram com a presenca de mais‘de 400
-~ conselheiros. gestores locais para‘ discussao

sobre a construcdo dos instrumentos de gestéb
do SUS e orientacdes em relagao ao processo
participativo. ¥

As fases previstas foram as seguintes:

l. Recebimento de propostas: foi aberto
um processo de consulta para cada uma das 32
Subprefeituras da cidade, por meio dos quais
os cidaddos poderiam, de forma individual
ou coletiva, inserir propostas para a saude
daquele territorio. Essa fase aconteceu de 13 a
24 de agosto de 2021, e foram recebidas 1.808
propostas de 283 participantes cadastrados na
plataforma. O maior niumero de propostas foi
feito pela Subprefeitura de Guaianases (110),
seguida por Capela do Socorro (102) e Itaim
Paulista (95).

Il. Priorizacdo das propostas pelos
Conselhos Gestores de Saude: cada
Subprefeitura conta com um conselho gestor
equivalente, que analisou o conteudo recebido
por meio da Plataforma Participe+ e classificou
as 15 propostas mais relevantes para o territorio.
Essa etapa aconteceu de 25 de agosto a 12 de
setembro de 2021, por meio de reunido dos
colegiados, sendo o resultado encaminhado
para a SMS por meio de formulario eletrénico.

lll. Eleicdo de 5 propostas prioritdrias
por territério: as 15 propostas priorizadas pelos
conselhosgestoresretornaramparaaPlataforma
Participe+ em seus processos originais, dessa
vez na aba “Debates”, que possibilitava a
escolha da proposta mais relevante por cada um
dos cidadaos. Era possivel opinar em cada um
dos processos abertos. Nessa etapa, além dos
32 processos originais, adicionou-se mais um,
o processo do Conselho Municipal de Saude,
resultado da sintese das plendrias regionais
organizadas por iniciativa do 6rgao. A etapa
de Debates aconteceu de 9 a 13 de setembro
de 2021 e resultou em 196 propostas finais
submetidas para a etapa seguinte.

IV. Analise de viabilidade: as 196 propostas
finais foram encaminhadas para andlise das
areas técnicas da SMS, sendo entdo elencadas
no Plano ou rejeitadas por inviabilidade técnica.
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Esse resultado esta apresentado abaixo.

V. Consulta publica da versao preliminar
do documento: o trabalho inicial de
estabelecimento de metas pelas areas técnicas
da SMS, anterior a inclusao das propostas da
participacao social, foi também submetido a
apreciacao da populacado no periodo de 21a 26
de setembro de 2021, recebendo um total de 47
contribuicdes, das quais 34 sugeriam a revisao
de metas, enquanto as 8 restantes reforcaram
a necessidade de manutencdo das metas
propostas.

O material gerado pelos processos de

participacao pode ser baixado, na integra; em %

formato aberto na Plataforma Participe+ e
também foi disponibilizado pela SMS ao CMS e
as STS ao longo do processo. :

Abaixo, apresentamos as devolutivas
as sugestdes recebidas, indicando também
as iniciativas que foram incorporadas ao PMS
2022-2025.
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Devolutivas por
Subprefeitura



TERRITORIO PROPOSTA

NG VA el e Contratacao de

Carrao

DEVOLUTIVA

Serd realizado o estudo da

VINCULO COM O PMS

S

Aricanduva-Formosa-
Carrao

Aricanduva-Formosa- 1.
Carrdo COOPERACAO NOS
CONSELHOS DE
SAUDE - Construir

na Internet uma
Plataforma Aberta

de Cooperacao do
SUS nos conselhos

de saude com a
participacao de
gestores, usuarios,
trabalhadores e
academia para
organizarmos a
participacao popular,

o controle social, a
descentralizacdo e a
Integralidade com suas
Linhas de Cuidado.

controle social através dos
conselheiros de saude,

ja utilizam meios de
comunicacdo como redes
sociais, plataformas de
reunides, paginas especificas
na internet do conselho
pelo site da secretaria de
saude, reunides diversas

via remota e hibridas,

com a participacdo dos
seguimentos usuario,
trabalhador, convidados e
gestores, reunides diarias,
com cursos, palestras e
outros. A Prefeitura ja
disponibiliza equipamentos,
tais como a plataforma
participe mais para o uso

| Popular, garantindo o
| acesso do controle social e

acolhendo informacodes.

recursos humanos grade de especialidades pela|

- contratacado de Coordenadoria Regional

recursos humanos: de Saude para verificar a

médicos na area necessidade de profissionais

de cardiologia, e potencial inclusdo no
gastroenterologista, Hospital-Dia na regido. b
urologista e também

profissionais no setor

de regulagdo no Posto

vila Oratério.

Implantacdo de O territério possui jad uma

uma Casa de Parto Casa de Parto que tem

na Supervisdo capacidade de atendimento A
Técnica de Saude para o territério sugerido.

Mooca/Aricanduva

- Implantacdo de

uma Casa de Parto

na STS Mooca/

Aricanduva, servico

gue oferece assisténcia

humanizada a

gestacao, parto e pds-

parto de gestantes de

baixo risco.

PLATAFORMA DE Informamos que o 3.20

=

v
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TERRITORIO PROPOSTA

VNN VAR ) dn e Centro de Praticas
Carriao Naturais no Parque
Municipal Sampaio
Moreira (Metrd Carrao)
- O Centro de Praticas
Naturais contribuird na
saude mental e fisica
dos participantes, em
especial da populacao
idosa, tdo presente

no bairro, através de
atividades de praticas
corporais. O CPN,
além de promover
saude, € um servico
gue proporciona a
prevencao de agravos
promovendo a
longevidade.

DEVOLUTIVA

Reconhecemos a
importancia dos
Centros de Praticas
Naturais existentes,
mas acreditamos

que neste momento

a criacdo de locais

de referéncia seria
importante se forem
Centros de Formacéo,
para multiplicar os
saberes e capacitar as
equipes dos servicos
ja existentes de

forma que as Praticas
possam ser executadas
de forma capilar, nas
UBS, CAPS, CECCOQO,
CER, Ambulatorios
de Especialidades,
URSI e outros onde
houver espaco,
equipe capacitada e
motivacdo para tal.
Para este territorio

ha o compromisso

de capacitacdo de
todas as UBS para
fortalecimento da PICS
na regiao.

VINCULO COM O PMS

m

*

Implantar Caps

ADIII no territério
Aricanduva - Na
20°Conferéncia
Municipal de Saude
proposta 270, de
2019, o territdrio ja
solicitava este Caps,
devido a urgéncia no
atendimento desta
populacdo que precisa
de tratamento e
reabilitacdo para ter
uma vida saudavel,
junto a comunidade e
seus familiares.

Aricanduva-Formosa-
Carrao

O Plano Municipal de
Saude prevé 6 CAPS
novos No Municipio de
S&o Paulo. Para este
territério ha previsdo
de implantacao pela
CRS, atualmente

em busca de imovel
adequado.
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TERRITORIO PROPOSTA

Equipes ESF ou
equivaléncia em

todas as UBSs. - Para
os atendimentos
domiciliares, existem
regides que podem nao
estar incluidas por ndo
serem consideradas

tdo vulneraveis, mas
temos regides que
devam ter equipes, ao
menos, equivalentes.
Contemplando, assim, o
territério em 100% ESF.

Butanta

W

DEVOLUTIVA VINCULO COM O PMS

Atualmente, a politica
da SMS é a implantacao S
de equipes Saude da
Familia com foco em
territérios de maior
vulnerabilidade. Desta
forma, é inviavel a
implantacao de 100%
eSF.

Implantar mais 3 UBSs
no Butanta - Além da
UBS no territério hoje
do Boa Vista (prioridade
1 no Butantd), implantar
UBS no territoério
altamente vulneral do
Jaqueline e uma UBS
entre S Jorge e Paulo VI
(pop vulneravel e UBSs
sobrecarregadas)

Butanta

E reconhecida a
necessidade de A
implantacdo de UBS
neste territorio.

E dependente de
disponibilidade
financeiro-orcamentaria.

URSI - CER - PAI -
Criacdo de mais uma
URSI na regido, dado a
demanda e dificuldade
de acesso a todos da
atual. Necessidade de
um centro CER, temos
somente uma pequena
sala no Peri Peri.
Necessidade de mais
um PAI, devido a grande
demanda da regiao.

215
1.20

Esta previsto no

PMS a implantacao

de 8 novos PAls no

MSP. E reconhecida

a necessidade de
ampliacdo no territério
do Butanta;

Esta previsto no

PMS o aumento do
percentual de pessoas
atendidas pelas URSIs

e o fortalecimento das
equipes (RH).

O PMS contempla a
criacdbode 4 CER e a
requalificacdo de 6 CER.
A CRS estd em busca de
imdvel para a ampliacao
do CER da regiao.




TERRITORIO

Butanta

PROPOSTA

Ampliar o CER Il
Butanta para CER IV
com oficina ortopédica
- Essa ampliacédo

deve considerar novo
espaco fisico e RH, ou
seja, investimentos em
infra-estrutura e RH,
bom como, habilitar o
atual CER Butantd em
CER IV com oficina
ortopédica e equipe

de APD. (Proposta do
Conselho Gestor da STS
do Butanta)

DEVOLUTIVA

O PMS contempla a p
criacdbode 4 CER e a
requalificacdo de 6 CER.
A CRS estd em busca de
imodvel para a ampliacao
deste CER. A depender
do local identificado, é
possivel implementar
outras modalidades de
reabilitacdo com vistas a
um CER IV.

Em relacado a oficina,
SMS vem trabalhando
na otica de contratacdo
de servicos/oficinas que
se deslocam aos CER
gue dispdem de espaco
fisico para a medicéo,
prova e entrega da
OPM. Ou seja, a acdo é
possivel e depende do
local identificado para a
implantacao do CER.

VINCULO COM O PMS
120 L

Butanta

Nova UBS no DA
Raposo Tavares -
(Territorio Jd Boa Vista/
COHAB/MUNCK/
Tenda) Em funcdo da
expansdo imobilidria de
ocupacdes do territdrio
com uma previsdo de
acréscimo de 100.000
pessoas em novas
moradias (ja habitadas
e em construcao)
Proposta do Conselho
Gestor da STS do
Butanta

E reconhecida a
necessidade da
ampliacdo da cobertura
AB no territorio. Ha
previsao pela CRS,

em busca de terreno
adequado.

Campo Limpo

Ampliacado de servicos
de saude mental da
regiao (CAPS AD,
CAPS |J, CECCO, UAA).
Implantacdo de mais
CAPS IIl Adulto. CAPS
AD Capao Redondo,
CAPS IJ,CECCO e
UAA. - Ampliacdo da
oferta de servicos de
saude mental da regido,
principalmente no
Capao Redondo.

O Plano Municipal

de Saude prevé

6 CAPS novos e

6 reclassificacdes

no MSP. Para este
territério ha previsdo

de reclassificacdo do
CAPS Lidia Il para CAPS
[ll. O imdvel ja estd em
negociacao.
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TERRITORIO

Campo Limpo

PROPOSTA

CRIAR um CEO (Centro
de Especialidades
Odontoldgicas) no
Capédo Redondo - CEO
- programa federal

de atendimento
especializado
odontoldgico.
Propomos gue o nhovo
CEO do CapédoRedondo
seja implementado em
local central, acoplado
ao AMA-E (AMA
Especialidade) do
CapaoRedondo.

DEVOLUTIVA

A implantacdo de
um CEO na regiao

do Capado Redondo

é um projeto que ja

estd em estudo. Ja ha
espaco fisico previsto.

A populacdo da

regido que necessita

de atendimento
odontoldgico
especializado,
atualmente, é
encaminhada para os
CEOs Campo Limpo,
M'Boi Mirim, Vera Cruz e
Alto da Boa Vista. A

Campo Limpo

atender uma popula 30
‘que estd em process
‘crescimento

Hospital Geral Paris - Na
regido temos apenas

o Hospital do Campo
Limpo (HMFMPR), que
estd sobrecarregado pois
todas as ocorrénncias da
regidodo Campo Limpo,
Santo Amaro, Morumbi e
cidades vizinhas ( Embu,
ltapecerica, Taboado)
sdoencaminhadas para o
Hospital do Campo Limpo.
Essa regidoja é grande e
esta crescendo cada vez
mais com construgao de
condominios a todo vapor.
Todos os acidentes de
transito sdo encaminhados
para o Hospital do Campo
Limpo. Por isso, essa
regido (Jardim Paris)

deve ter um hospital para
atender a populacdo

que estd em processo

de crescimento, caso
contrario o atendimento
hospitalar ficara
insustentavel. Devemos
pensar numa inteligente e
sustentdvel. Um hospital
Geral do Jardim Paris vai

p@@{ﬂ@uonal
Ja temos o&er@erﬂ‘o@

dlspon‘ﬁ@ﬁg@grefeltura

A regido Sul conta

com o HM Fernando
Mauro Pires da Rocha
(perfil terciario), HM
Moisés Deutsch (perfil
secundario), e os
Hospitais Estaduais

- Geral Do Grajau,
Hospital Geral de
Pedreira, Hospital
Regional Sul. Para
atendimento exclusivo
Covid-19 atualmente
conta com Hospital
Municipal Guarapiranga.
O HM Josanias Castanha
Braga estd em fase
operacionaliza¢cdo para
100% da sua capacidade
como hospital geral,
além de ampliacao

da unidade Capela do
Socorro como Unidade
de internacdo de baixa
complexidade, clinica
de médica e para
procedimentos de baixa
complexidade cirurgica.

N

v
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TERRITORIO PROPOSTA

IMPLANTACAO
DO PROGRAMA
ACOMPANHANTE DE
IDOSOS - Implantacdo do
Programa Acompanhante
de |dosos na Regidoda Vila
Andrade e adjacéncias.

Ha um tipo de cuidado
domiciliar bio-psico-social

a pessoas idosas em
situacdo de fragilidade e
vulnerabilidade social, que
disponibiliza a prestacdo
dos servicos de profissionais
e acompanhantes de idosos,
para apoio e suporte nas
Atividades de Vida Diarias
(AVDs) e para suprir outras
necessidades de saude e
sociais.

Campo Limpo

DEVOLUTIVA

Limpo.

Previsto no Plano Municipal #
de Saude implantacdo de 8
novos PAls para o Municipio
de Sao Paulo. Ha previsao de
instalacdo na UBS Campo

Realizacao de concurso
publicos para CECCO,
STS, UVIS, AE e CRS -
Realizacdo de concursos
publicos para Centros de
Convivénncia e Cooperativa,
SupervisaoTécnica de
Saude, Unidade Vigilancia
em Saude e Ambulatoério
de Especialidades e
Coordenadorias Regionais
de Saude

Campo Limpo

SMS possui concursos

publicos
extinta A

candidatos remanescentes
que contemplam amplo

conjunto
quadro d

AGPP e assistente social, com
excecdes de alguns cargos
tais como medicina veterinaria

e alguma

médicas basicas. Devemos
esclarecer ainda, que as

unidades
entrando

e as vagas dos equipamentos
sob gestdo direta podem ser
oferecidas aos servidores
gue nao tenham interesse

em perm

em contrato de gestdo. Com
referéncia a contratacao de
emergéncia, esta forma de
ingresso ndo se encontra
amparada legalmente nos

casos de

vacancias quer sejam por
aposentadorias, dispensas,

exonerac

aplicando também em virtude
da‘existéncia de candidatos
remanescentes de concursos

publicos.

realizados pela
HM, em vigéncia, com

de categorias do
a saude, além de

s especialidades

de saude estdo
para gestao (OSS)

anecer nas unidades

reposi¢cao por

Oes ou Obitos, ndo se
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TERRITORIO PROPOSTA

HOSPITAL
MUNICIPAL
CAPELA DO
SOCORRO -
Construcao de
Hospital Municipal
para atender a

alta demanda do
territério da Capela
do socorro

Capela do Socorro

DEVOLUTIVA

O Hospital-Dia Capela do A

Socorro estd em processo

de transicdo como unidade

de internacéo de baixa
complexidade de clinica médica
e para procedimentos de

baixa complexidade cirurgica.
Manterd os atendimentos das
especialidades no ambulatoério
via agenda SIGA.

VINCULO COM O PMS
Rt

CENTRO DE
REFERENCIA
SAUDE DA
MULHER;

Criacdo de Centro
de Referéncia
Saude da Mulher.

Capela do Socorro

Nao estd prevista a criacdo de
Centro de Referéncia a Saude da
Mulher neste quadriénio.

CONSTRUCAO
DE HOSPITAL

DE REFERENCIA
INFANTIL;

Suprir vazio
assistencial
voltado para a
populacdo infantil,
com a construcao
de Hospital de
Referéncia Infantil.

Capela do Socorro

No territério estd em implantacédo
o Hospital Capela do Socorro,
criado inicialmente para atencdo a
COVID-19, e que serd um hospital
geral no territdrio.

O territdrio do Capela do Socorro
e Santo Amaro/Cidade Ademar,
para assisténcia em pediatria,
conta com os hospitais :

Hospital Estadual Geral de
Pedreira segundo Cnes com 40
leitos enfermaria e UTI 06 UTI,
Hospital Municipal de Parelheiros
25 leitos de enfermaria e 10 leitos
de UTI (em operacionalizacdo)
Hospital Estadual Geral de Grajau
38 leitos de enfermaria e 09 UTI
Hospital M Campo Limpo com 38
leitos de enfermaria e 16 de UTI
Hospital M Moises de Deutsch (
M.Boi Mirim ) com 10 leitos de UTI
e 30 de enfermaria.

Em analise dos dados de
ocupacao observou-se que taxa
de ocupacdo média entre 58%
para leitos pediatricos enfermaria
e 61a 74% UTI. Na necessidade de
vaga, os leitos sdo do municipio
e, portanto, a busca de vaga é
centralizada por meio da CRUE
conforme a demanda.




TERRITORIO

Capela do Socorro

PROPOSTA

Farmacia de alto
custo;

Criar ao menos
2 farmacias de
alto custo por
coordenadoria.

DEVOLUTIVA

A Farmacia de Alto Custo é
responsabilidade da Secretaria
do Estado da Saude - SES

Capela do Socorro

Casa Verde

Casa Verde

CONSTRUCAO DA | Estdo contempladas a 2.22
UPA VARGINHA,; implantacao de outras UPAs (3)
Esta proposta ja - Icarai, Maria Antonieta e Grajau -
apresentada ha neste territorio.
alguns anos, ndo
foi implementada e
iniciada, deixando
de atender as
populacdes
residentes em
bairros do extremo
sul da Capela do
Socorro.
CRIACAO URSI Em relacdo & URSI, existe 215
CASA VERDE - proposta no Plano de
Implantar URSI Municipal de Saude de acdes
Na regido da Casa de fortalecimento das URSI
Verde existentes com melhoria na
estrutura fisica e RH. E previsto
a implantacao de equipe PAI no
territorio.
Implantacdo de Plano Municipal de Saude prevé 6 | 213

CAPS Il - Implantar
CAPS Adulto Il no
territério da Casa
Verde

CAPS novos no Municipio de Sdo
Paulo. Reconhecida a necessidade
pelo territdrio, em estudo pela
CRS.

Casa Verde

Implantar o
Estratégia Saude
da Familia na

UBS Peri - A UBS
Peri existe no
formato tradicional,
sendo assim nao
possui equipe

para abordagens
domiciliares, e
atendimento da
demanda vigentes
no territdrio. Sera de
grande relevancia

a ampliacdo do
quadro de RH para

_garantir o acesso
'a populacdo aos
“atendimentos
‘personalizados.

Apods a saida do servico de
urgéncia e emergéncia do espaco
fisico deste equipamento, por
conta da implantacdo da UPA
Peri, sera possivel implantar
equipes de Estratégia Saude da
Familia nesta UBS.




TERRITORIO PROPOSTA

(o1 =1 2o - Implantar o Estratégia
Saude da Familia na UBS
Peri - A UBS Peri existe
no formato tradicional,
sendo assim nao possui
equipe para abordagens
domiciliares, e
atendimento da demanda
vigentes no territorio.
Sera de grande relevancia
a ampliacdo do quadro
de RH para garantir o
acesso a populacdo

aos atendimentos
personalizados.

DEVOLUTIVA

Apods a saida do servico de urgéncia
e emergéncia do espaco fisico deste
equipamento, por conta da implantacao
da UPA Peri, sera possivel implantar
equipes de Estratégia Saude da Familia
nesta UBS.

(o1 2o -0 Melhorar a logistica

de distribuicdo de
medicamentos e insumos
na rede de saude -
Melhorar a logistica

de distribuicao de
medicamentos e insumos
na rede de salde, que é
sempre um no critico, a
falta de medicamentos,
insumos e fraldas, sempre
foi um gap no processo
de abastecimento. A
gueixa frequente dos
usuarios, mostra uma
fragilidade enorme neste
processo.

A SMS tem trabalhado no aprimoramento
do sistema de logistica e distribuicdo de
medicamentos e insumos, inclusive com o
aprimoramento dos sistemas de gestdo
de insumos.

3.41

(o1 /=1 2o (- Realizacdo de concurso
publicos para CECCO,
STS, UVIS, AE e CRS -
Realizacdo de concursos
publicos para Centros
de Convivéncia e
Cooperativa, Supervisao
Técnica de Saude,
Unidade Vigilancia em
Saude e Ambulatério
de Especialidades

e Coordenadorias
Regionais de Saude

v

SMS possui concursos publicos

realizados pela extinta AHM, em vigéncia,
com candidatos remanescentes que
contemplam amplo conjunto de ategorias
do quadro da saude, além de AGPP e
assistente social, com excecdes de alguns
cargos tais como medicina veterinaria e
algumas especialidades médicas basicas.
Devemos esclarecer ainda, que as unidades
de saude estdo entrando para gestao
(OSS) e as vagas dos equipamentos sob
gestdo direta podem ser oferecidas aos
servidores que ndo tenham interesse em
permanecer nas unidades em contrato de
gestdo. Com referéncia a contratacao de
emergéncia, esta forma de ingresso ndo se
encontra amparada legalmente nos casos
de reposicdo por vacancias quer sejam por
aposentadorias, dispensas, exoneracdes
ou Obitos, nao se aplicando também

em virtude da existéncia de candidatos

remanescentes de concursos publicos.




TERRITORIO PROPOSTA

Garantir a efetivacdo do
direito a saude integral e
universal da populacado
idosa - Consolidar

uma rede de cuidados

a pessoa idosa em

todo municipio, com
atendimento integral

e com equidade para
todos independentes

de género, raca, cor,
etnia, classe social, credo
religioso, doencas e
necessidades especiais

(of (o 1o [
Ademar

DEVOLUTIVA

O apresentado na proposta ja € a
perspectiva adotada pela Atencédo a
Saude da Populacao Idosa e orientador
das acdes da RAPSI no MSP.

Implantacao de O1

(um) CAPS Alcool e
Drogas, pela ordem,

nas 32 subprefeituras

- Promover, segundo e
seguindo as métricas do
Ministério da Saude, a
cada 100.000 habitantes,
a implantacao de O1
(um) CAPS Alcool e
Drogas, pela ordem,

nas 32 subprefeituras
desprovidas do servico
e, na sequéncia, nos 96
distritos administrativos
sem unidade CAPS AD.

Cidade
Ademar

O Plano Municipal de Saude prevé 6
CAPS novos no Municipio de Sdo Paulo. O
territdrio ja possui um CAPS AD.

213 ”

Implantacdo de UPA

Il Cidade Ademar -
Implantar O1 (uma)
Unidade de Pronto
Atendimento (UPA)
em cada Distrito do
Municipio de Sao Paulo
sem nenhum leito
Hospitalar, seguindo a
exigéncia da métrica
estabelecida pelo
Ministério da Saude (ter
mais de duzentos mil
Habitantes).

(of (o ETe [)
Ademar

Em estudo pela CRS a transformacdo AMA
Parque Dorotéia em UPA Il

222

k4
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 356




TERRITORIO PROPOSTA

Cidade
Ademar

Promover a implantacédo
de O1 (uma) unidade
CECCO no territorio

de Cidade Ademar.

- Esta subprefeitura
detém 14,5% ou
aproximadamente 64 mil
de habitantes com mais
de 60 anos, 44.000 mil
dependentes quimico

e milhares de pessoas
em busca de espaco

de encontro, praticas
integrativas, atividades
salutares e de oferta de
tratamento de alguma
enfermidade psiquica ou
psicoldgica.

DEVOLUTIVA

J& Existe 1 CECCO na regido da STS
Santo Amaro/Cidade Ademar (CECCO
Santo Amaro) A

01 (uma) Unidade de
Referéncia a Saude do
Idoso em todo Municipio
de SP - Promover a
implantacao de pelo
menos 01 (uma) Unidade
de Referéncia a Saude
do ldoso em cada uma
das 32 subprefeituras
desprovida do servico de
URSI.

Cidade
Ademar

Em relacdo a URSI, existe proposta no
Plano de Municipal de Saude de acdes
de fortalecimento das URSI existentes
com melhoria na estrutura fisica e RH.

215

Implantacdo da REDE
HORA CERTA em Cidade
Tiradentes - Criacdo de
Programa REDE HORA
CERTA na regidao de
Cidade Tiradentes.

(of (o ETe [)
Tiradentes

Reconhecida a necessidade pela CRS,
serd realizado estudo.

SAUDE INTEGRAL DA
POPULACAO NEGRA -
Incluir de forma rotineira
e com protocolos
&stabelecidos a tematica
nos atendimentos

da UBS com roda de
discussdes referentes
aowacismo estrutural e
institucional nos SUS no
Ambito da Saude.

(of (o ETe [)
Tiradentes

Esta proposta estad contemplada

no PMS pela oferta de capacitacdo
sobre Racismo Institucional para
profissionais de todos os niveis e
equipamentos de saude da SMS, em
cumprimento da Lei n17.406 que institui
o Programa de Saude Integral da
Populacdo Negra (SMS). Além disso,
este compromisso também faz parte
do Programa de Metas 2021 - 2024
-Meta 19 - COMBATER O RACISMO,
POR MEIO DA IMPLEMENTACAO DE
NOVE INICIATIVAS DE MELHORIA
NO ATENDIMENTO DA POPULACAO
NEGRA E/OU DE PROMOCAO DA

1.22;
1.23;
1.24;

IGUALDADE RACIAL - Iniciativa e.
g =

k4
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TERRITORIO

(of (o 1o [
Tiradentes

Cidade
Ademar

Cidade
Tiradentes

PROPOSTA

Transporte Sanitario -
Aumentar o nimero de
ambulancias e implantar
carros sociais para o
transporte de pacientes
acamados, para exames
e consultas na rede de
saude da cidade de Sao
Paulo.

DEVOLUTIVA

E reconhecida a necessidade. Em
estudo orcamentario pela CRS.

RIS
VINCULO COM O PMS

Mo \> #

CAPS AD lllem

Cidade Tiradentes -
Implantacdo do Centro
de Atenc¢édo Psicossocial
Alcool e Drogas em
Cidade Tiradentes

para atendimento aos
usuarios gue necessitam
de atendimento,
acompanhamento,
inclusive em casos

de internagdes para
desintoxicacdo. Este
servico funciona 24h e é
de extrema importancia
no territorio.

O Plano Municipal de Saude prevé 6
CAPS novos no Municipio de Sdo Paulo.
Em estudo de viabilidade pela CRS.

213

Criacdo e Implementacao
de um CDI-Centro

de Diagnodstico por
Imagem e laboratodrio
- Implantacdo de um
Centro de Diagndstico.
Um equipamento
especifico para
realizacdo de exames
de imagem de média
e alta complexidade,
onde sejam ofertados
a populacdo adulto e
infantil.

Nao faz parte da politica de saude
adotada pela SMS a criacdo de CDl em
territdrios especificos, considerando que
a demanda é regulada e absorvida nos
equipamentos da rede.

v
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TERRITORIO

Conselho
Municipal de
Saude

Conselho
Municipal de
Satlide

Conselho
Municipal de
Saude

PROPOSTA

Ampliar a atencdo as

DEVOLUTIVA

Acdo reconhecida como necessaria

pessoas com deficiéncia | pela SMS. Estd em andamento o 21
na Atencdo Basica, projeto “Territorio inclusivo”, que |
fortalecendo a ESF e possibilitard as mulheres com
NASF. Ampliar a rede de | deficiéncia e cuidadoras de PcD
atencao psicossocial e o acolhimento, atencdo em saude A
promover processos de da mulher, triagem odontoldgica.
educacdo permanente No PMS ha meta para a ampliacdo de
sobre questdes cadastro de PcD no SIGA, acdo que
pertinentes ao cuidado permitird dar maior visibilidade as PcD
desta populacdo aos da area de abrangéncia da UBS e a
trabalhadores dos proposicdo de novas acdes.
servicos estratégicos, Ressalta-se a importancia da
CAPS |J, CAPS Adulto, implementacao de equipes de
além da implantacdo reabilitacdo na AB para contribuir no
de mais CECCO’S no olhar para as questdes da inclusao e
Municipio de Sao Paulo. participacao social.
Ampliar centros de Acdo reconhecida como necesséria pela | 1.20
reabilitacdo (CER) com SMS. Atualmente CRS SUL/SUDESTE e
atendimento integral para | Leste tem CER IV.
pessoas com deficiéncia, | O PMS contempla criacdo de 4 novos
transtorno do espectro CER e implementacdo/adequacdo de 6
autismo. Garantir um CER | CER.
IV (Centro Especializado | Nas propostas apresentadas neste
de Reabilitacdo) por documento constam o CER IV na regido
regido com oficina do Butanta e proposta de novo CER na
ortopédica e capacitacdo | regido Norte (CER Pirituba, inicialmente
profissional para atuacao | pensado como CER lll, que poderia ser
com pessoas com CER 1V, caso haja disponibilizacdo de
multipla deficiéncia; recursos).
Quanto a oficina, SMS vem trabalhando
na dotica de contratacdo de servicos/
oficinas que se deslocam aos CER
que dispdem de espaco fisico para a
medicao, prova e entrega da OPM. Ou
seja, a acdo é possivel e depende do
local identificado para a implantacdo do
CER.
Fortalecer e implementar | Proposta contemplada no PMS - 21

equipes multiprofissionais
de salde mental nas
Unidades Basicas de
Saude (Assistente
social, fonoaudidlogo,
psicologo, psiquiatria,
terapeuta ocupacional,
entre outros) conforme
diretrizes da Rede de
Atencédo Psicossocial
(Portaria 3088/MS) e
necessidades de saude
baseadas nos dados
epidemioldgicos do

Ampliar a contratacdo de profissionais
da equipe multiprofissional da Atencéo
Basica (nutricionista, psicélogo,
fisioterapeuta, TO, Fonoaudidlogo,
assistente social, educador fisico)

territério do Ipiranga;




TERRITORIO PROPOSTA

Reativacdo do Hospital
Sorocabana com
caracteristica de média
complexidade;

Conselho
Municipal de
Saude

DEVOLUTIVA

O Hospital Sorocabana estd em
processo de transicao da assisténcia
para ndo Covid-19. Esta previsto

30 milhdes pela Cdmara Municipal
destinados exclusivamente para
execucao do projeto basico

e executivo. Apods essa fase,

serd realizado planejamento de
readequacao do espaco fisico para
ampliacdo do atendimento. Todas
as tratativas sdo dependentes da
formalizacdo da cessdo do Governo
do Estado para o Municipio de Sao
Paulo

VINCULO COM O PMS §

Ampliar a atencéo as
pessoas com deficiéncia,
TEA (transtorno do espectro
do autismo) e outros
transtornos na Atencao
Basica, fortalecendo a UBS,
a ESF e NASF. Ampliar a
rede de atencdo psicossocial
€ promover processos de
educacao permanente sobre
guestdes pertinentes ao
cuidado desta populacdo aos
trabalhadores dos servicos
estratégicos, CAPS |J, CAPS
Adulto, CECCO’S e CER;

Conselho
Municipal de
Saude

Acdo reconhecida como necessaria
pela SMS. Estd em andamento o
projeto “Territdrio inclusivo”, que
possibilitard as mulheres com
deficiéncia e cuidadoras de PcD

o acolhimento, atencdo em saude

da mulher, triagem odontoldgica.

No PMS ha meta para a ampliacédo de
cadastro de PcD no SIGA, acdo que
permitira dar maior visibilidade as PcD
da area de abrangéncia da UBS e a
proposicdo de novas acdes.
Ressalta-se a importancia da
implementacao de equipes de
reabilitacdo na AB para contribuir no
olhar para as questdes da inclusdo e
participacao social.

218

Estimular a criacdo de
CECCO aonde nao tem este
servico. Reafirmar fortalecer
CECCO como equipamento
de saude, integrante da
rede psicossocial. Investir
na melhoria de sala
infraestrutura, nos recursos
humanos e materiais
necessarios, garantindo

o financiamento além de

se criar incentivos para a
formacéao de cooperativas
populares, associacdes,
nucleos e iniciativas de
geracdo de trabalho e renda,
com base nos principios

da economia solidaria de
forma a favorecer a inclusao
social na comunidade e

no mercado de trabalho,
realizando parceria

com proposta para dar
sustentacdo econémica das
iniciativas da comunidade, e
‘em parceria com secretaria

Conselho
Municipal de
Saude

A proposta € avaliada como pertinente
pela area técnica. E necessario avaliar
a possibilidade orcamentaria em cada
territorio.

unicipal do trabalho;




TERRITORIO

Ermelino
Matarazzo

Ermelino
Matarazzo

Ermelino
Matarazzo

PROPOSTA

Populacdo de rua - Devido
ao grande numero de
pessoas em situacao de rua
em Ermelino Matarazzo, seria
de suma importancia um
servico que contemplasse
abordagem e assisténcia

as pessoas em maior
vulnerabilidade.

DEVOLUTIVA

Contemplado no PMS - Ampliar o
numero de equipes de Consultorio

na Rua com Implantacdo de mais 6
equipes.

Esta prevista a implantacdo de CnR
pela CRS.

VINCULO COM O PMS &

Revisdo das competéncias
das Unidades de Vigilancia
em Saude - Revisao das
competencias e indicadores
de saude das unidades de
Vigilancia em Saude

O Sistema Municipal de Vigilancia
em Saulde passou recentemente
por uma reestruturacdo com o
decreto N2 59.685, de 13 de agosto
de 2020. As metas construidas pela
COVISA visam um fortalecimento
das acdes do territério com a
padronizacdo das acdes, normatizacdo
de procedimentos e capacitacdo
das equipes de vigilancia. assim,
consideramos que esta proposta
estd contemplada em nosso Plano
Municipal.

3.6
3.27

Um (O1) ELEVADOR na
AMA/UBS do Jardim Trés
Marias - Mauricio Zamijoski,
- Pedimos urgentemente

da instalacdo de um (O1)
ELEVADOR na AMA/UBS do
Jardim Trés Marias - Mauricio
Zamijoski, localizada na Rua
Breno Accioli n? 440 - Vila
Sao Francisco - Subdistrito
da Ponte Rasa - CEP: 03627-
010;

Esta UBS estd em reforma. A
implantacdo de elevador estd em
processo de avaliagdo financeira.

4
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TERRITORIO PROPOSTA

PRONTUARIO ELETRONICO
- Pedimos implantar em
todas UBS/AMA/AMAE/
HOSPITAIS / PRONTO
SOCORRO o software” para
gestdo do “PRONTUARIO
ELETRONICO DOS
PACIENTES”, para aplicacdo
da tele medicina, para

apoio de diagndsticos e
terapéuticos de todos os
pacientes, hoje cada unidade
tem o seu Protocolo e néo se
falam entre si.

Ermelino
Matarazzo

DEVOLUTIVA

Neste PMS estd pactuada a ampliacdo
do prontuario eletrénico para 100% da
Atencao Basica e o fortalecimento do
uso da telemedicina. E considerado
indispensavel para o aumento do

uso da tecnologia no cuidado em
saude a melhoria das condicbes

de infraestrutura da rede de saude,
contempladas neste planejamento.

AMPLIACAO DOS LEITOS
DE PSIQUIATRIA - No
Hospital Municipal Professor
Dr. Alipio Correa Neto

de forma a oferecer a
portadores de transtorno
mentais e seus familiares,
tratamento e cuidados
dignos para se viver bem e
aprender a lidar com suas
necessidades e pelo periodo
gue for necessario.

Ermelino
Matarazzo

O hospital Alipio Correia Netto
ampliou os leitos de Maternidade,
dando suporte ao territério em funcao
da reorganizacdo de oferta assistencial
da regiao.

A rede hospitalar municipal conta com
leitos psiquiatricos nos Hospitais:

HM DR ARTHUR RIBEIRO DE SABOYA
-18

H.M DR BENEDICTO MONTENEGRO
-14

H M DR WALDOMIRO DE PAULA -16
HM VEREADOR JOSE STOROPOLLI -
VERMELHINHO -9

HM CARMEM PRUDENTE - CIDADE
TIRADENTES - 10

HM DR MOYSES DEUTSCH - M BOI
MIRIM -10.

HM CAMPO LIMPO - 13

H CANTAREIRA - 30 (em implantacdo)
CAPS AD Il - 110 leitos

A rede Estadual Hospitalar também
possui leitos de internacdo psiquiatrica.

Ampliacdo dos servicos de
referéncia e contrarreferéncia
- Ampliacdo dos

servicos de referéncia e
contrarreferéncia.

Freguesia-
Brasilandia

Para aprimorar o acesso as
especialidades no territdrio é possivel
realizar estudo da necessidade de
profissionais para aumento das
especialidades no Ambulatorio de
Especialidades Freguesia do O




TERRITORIO

Freguesia-
Brasilandia

PROPOSTA

Ampliacdo rede de atencao
a saude da pessoa com
deficiéncia - Garantia de
equipe minima contratada
em todos os servicos

gue compdem a Rede de
Cuidado da Pessoa com
Deficiéncia, incluindo
condutor para transporte
sanitario proprio CER

e APD e infra-estrutura
gue corresponda a planta
necessaria para esses
Servicos.

DEVOLUTIVA

A Rede de Cuidado é composta
por acdes nas UBS (equipes
multiprofissionais da AB com
terapeutas ocupacionais,
fonoaudidlogos, fisioterapeutas e
psicologos, além das equipes de
saude bucal), em CER, CEO e na
atencdo hospitalar. A diretriz é ter,
pelo menos, uma equipe minima
necessaria ao cuidado a PcD.

Em relacdo aos CER, o PMS
contempla a criacdo de 4 novos

CER e implementacdo/adequacao
de 6 CER na cidade. Ha previsdo

de doacdo de carro pelo MS para o
transporte sanitdrio das PcD em seus
processos de reabilitacdo. Ha previsdo
de ampliacdo do NIR Maria Cecilia
para CER para contemplar melhor as
necessidades do territorio Norte, em
estudo e em busca de imodvel.

VINCULO COM O PMS

21
218

Freguesia-
Brasilandia

Contratacdo de Profissionais
para Composicdo das
Equipes Multiprofissionais

- Com o término do
credenciamento do

NASF pelo Ministério da
Saude, e considerando

gue a composicdo de
equipes multiprofissionais

€ imprescindivel para
garantir que as diferentes
linhas de cuidado sejam
efetivas dentro do territorio,
€ necessario contratar
profissionais para compor
tais equipes.

O Contemplado no Plano Municipal
de Saude - Ampliar a contratacdo
de profissionais da equipe
multiprofissional da Atencdo Basica
(nutricionista, psicologo, fisioterapeuta,
TO, fonoaudidlogo, assistente

social, educador fisico) - Ampliar a
resolutividade na assisténcia a saude
da Atencado Basica no municipio de
Sao Paulo.

A CRS reconhece a necessidade de
ampliacdo neste territorio.

21

Freguesia-
Brasilandia

PICS na Rede de

Atencdo a Saude -
Implantar e implementar
Praticas Integrativas e
complementares na rede

de atencdo de saude (RAS)
estimulando os mecanismos
naturais de prevencado de
agravos e recuperacao da
saude.

Contemplado no Plano Municipal -
Objetivo: Promocao de saude por
meio das PICS Meta Quadrienal:
90% de Unidades Basicas de
Saude (UBS) com atendimentos
individuais de Préaticas Integrativas e
Complementares.
Programado para 2022 realizar
cursos de formacdo em Acupuntura,
auriculoterapia e aromaterapia.
Capacitar profissionais em cursos de
Lian Gong em 18 terapias, Tai chi Pai
in, Danca Circular e Meditacao.

m




TERRITORIO PROPOSTA

PLATAFORMA DE
COOPERACAO NOS
CONSELHOS DE SAUDE

- Construir na Internet
uma Plataforma Aberta de
Cooperacao do SUS nos
conselhos de saude com a
participacdo de gestores,
usuarios, trabalhadores e
academia para organizarmos
a participacao popular,

o controle social, a
descentralizacdo e a
Integralidade com suas
Linhas de Cuidado.

Freguesia-
Brasilandia

DEVOLUTIVA

Informamos que o controle social
através dos conselheiros de saude,

ja utilizam meios de comunicacao
como redes sociais, plataformas

de reunides, paginas especificas

na internet do conselho pelo site

da secretaria de saude, reunides
diversas via remota e hibridas, com a
participagcdo dos seguimentos usuario,
trabalhador, convidados e gestores,
reunides didrias, com cursos, palestras
e outros. A Prefeitura ja disponibiliza
equipamentos, tais como a plataforma
participe mais para o uso popular,
garantindo o acesso do controle
social e acolhendo informacdes.

Transformacao do Pronto
Socorro Municipal 21 de
Junho(Jo&o Paulo) em

UPA 1l - Essa proposta foi
debatida pelos conselheiros
gestores do territorio,
técnicos e populacdo em
geral, nas discussdes sobre a
RAS em 2018, e selecionada
enquanto prioridade desde
entdo. A finalidade é
aprimorar a estrutura e os
servicos oferecidos por esse
importante equipamento de
saude.

Freguesia-
Brasilandia

A transformacdo do Pronto Socorro
Municipal 21 de Junho (Jo&o Paulo)
em UPA [l esta previsto para este
quadriénio com recursos BID, a obra
tem inicio em breve.

222

Construcdo de uma nova
sede da unidade CECCO
Freguesia do O - Ha 20
anos temos como desejo e
necessidade a construcao
de uma sede para o CECCO
(Centro de Convivéncia e
Cooperativa)-FO, o qual
estd localizado dentro da
UBS Progresso ha mais de
20 anos e compartilha com
grande dificuldade das
salas de atendimento e de
reunides.

Freguesia-
Brasilandia

A implantacdo de CECCO estd em
estudo pela CRS.




TERRITORIO

Freguesia-
Brasilandia

PROPOSTA

Quarteirdo da Saude -

DEVOLUTIVA

A proposta sera avaliada pelo

Freguesia-
Brasilandia

Guaianases

Instalacdo do Quarteirdo da | territdrio para verificacdo da 2

Saude na Regido onde se pertinéncia, espaco fisico e

encontra instalada a UBS disponibilidade financeira.

Maria Cecilia e Rede Hora

Certa Brasilandia. Ampliacédo

do espaco fisico para b
ampliacao dos servicos do

Hora Certa,(CEO); (NIR); PAI;

Implantacdo do Programa

Saude da Familia e instalacdo

da URSI e base fixa do

SAMU.

Direito a Saude- Ampliacado Plano Municipal de Saude prevé 6 213

da RAPS Freguesia do CAPS novos no Municipio de Sao _
O/ Brasilandia com a Paulo. Reconhecida a necessidade ”
implantacdo de CAPS pelo territério. Em estudo.

Adulto Ill, T CAPS Alcool

e Drogas, 1CAPS IJ lll e

Unidade de acolhimento IJ

Centro de Referéncia A politica de saude vigente ndo prevé, |1.20;
Portadores do Transtorno do | no momento, a criacdo de centro de 21,

Espectro Autista (TEA). - O referéncia pela SMS, uma vez que 218

Centro de Atendimento e
Acolhimento aos Portadores
do Transtorno do Espectro
Autista (TEA), visard
atender aos portadore

TEA de maneira completa
para gue profissionais
possam desenvolver planos
terapéuticos visando o
desenvolvimento do assistido
em todas as suas limitacéao,
inserido-o a sociedade.

esta precisa ser atendida nos diversos
servicos do territdrio conforme

suas necessidades, sendo que as
equipes multi da AB, CAPS, CECCO
e CER tem um papel importante
neste cuidado. No que diz respeito

a Rede de Cuidado a Pessoa com
Deficiéncia, este atendimento esta
previsto nos CER com modalidade
intelectual. O territério de Guaianases
possui um CER, porém é necessaria

a sua readequacao fisica, de
equipamentos e recursos humanos.
No PMS, pelo menos 1 dos CER a
serem implementados foi pensado
na CRS Leste, sendo que a regido

de Guaianases possui demanda
importante de PcD. Desta forma,
busca-se identificar na CRS Leste local
com estrutura adequada para o CER
para aprimorar os atendimentos a
pessoa com TEA, pds covid e outros
tipos de deficiéncia.

O PMS prevé a criacdo de 6 novos
CAPS e 6 reclassificacdes.




TERRITORIO

Guaianases

Guaianases

Guaianases

Guaianases

Guaianases

PROPOSTA

Centro oftalmoldgico
- Implantacao de centros
oftalmoldgicos por
supervisdo de saude

DEVOLUTIVA

O Plano Municipal de Saude
tem como meta a reduc¢do do

tempo médio de espera para as
especialidades oftalmoldgicas e maior
resolutividade para o atendimento de
glaucoma e retina.

Centros de Convivéncia

e Cooperativa- CECCO -
Promover a implantacao
de pelo menos 02 (dois)
Centros de Convivéncia

e Cooperativa - CECCO
em cada uma das 32
subprefeituras desprovidas
do servico CECCO.

Proposta reconhecida como pertinente
pela drea técnica. Necessaria analise
de viabilidade técnico-orcamentaria
pelo territdrio responsavel.

Criacdo de Rede Hora
Certa em Guaianases
-Criacao de Rede Hora
Certa em Guaianases

para atendimentos de
especialidades e realizacao
de algumas cirurgias.

O territdrio conta atualmente com um
ambulatdrio de especialidades, esta
em estudo de viabilidade pela CRS sua
transformacdo em Hospital-Dia.

Implantacdo das PICS

em todas as UBS

como Ampliacao de

linha de cuidado no

SUS - Implantacado das
Praticas Integrativas e
Complementares em Saude
(PICS) em todas Unidades
Basicas de Saude como
ampliacao de linha de
cuidado e prevencao de
agravos no SUS. Ampliar a
estratégias de capacitacdo
de profissionais / terapeutas
da Rede em PICS no SUS.

o

Contemplado no Plano Municipal-
Objetivo: Promocao de saude por
meio das PICS Meta Quadrienal:
90% de Unidades Basicas de

Saude (UBS) com atendimentos
individuais de Praticas Integrativas e
Complementares.

Ampliar em 40% o numero de
atividades coletivas. Programado para
2022 realizar cursos de formacao
em Acupuntura, auriculoterapia e
aromaterapia.

Capacitar profissionais em cursos de
Lian Gong em 18 terapias, Tai chi Pai
Lin, Danca Circular e Meditacao.

1m

Criar uma Ursi em
Guaianases - eu, como
moradora de regido de
Guaianases gostaria de
sugerir a construgao de
uma unidade de referéncia a
saude ao idoso ( ursi).

Em relacdo a URSI, existe proposta no
Plano de Municipal de Saude de acbes
de fortalecimento das URSI existentes
com melhoria na estrutura fisica e RH.
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TERRITORIO

Guaianases

PROPOSTA
IMPLANTACAO DE

DEVOLUTIVA

Em estudo de viabilidade pela CRS do

Ay leg W

VINCULO COM O PMS

Guaianases

Guaianases

Ipiranga

UBS/JDM SAO PAULO territdrio. Y
- EIMPERATIVO A
IMPLANTACAO DESTA UBS,
FOMENTARA O EQUILIBRIO
NO TERRITORIO NO
ATENDIMENTO NOS A
SERVICOS DA SAUDE,
CONTEMPLAR COM
AREA EM TERRENO
PUBLICO E OCIOSO, DE
CONHECIMENTO DESTE
CONSELHEIRO.
Transformacéao de O Plano Municipal de Saude prevé a 213
CAPS Il em CAPS Ill nas reclassificacdo de 6 CAPS Il para CAPS _
32 Subprefeituras - A 11 a
necessidade de efetiva
atencdo na Saude Mental
exige incremento na gama
de servicos oferecidos.
Construcdo ou locacdo No PMS, pelo menos 1dos CER a 218
de imodvel para CER IV serem implementados foi pensado na |1.20
e Adequacao do CER CRS Leste.
Jardim Soares - Construcdo | O territério de Guaianases possui 2
ou locacdo de imovel CER com necessidade de adequacao
para ampliacdo do CER de estrutura fisica minima, nimero de
Il Guaianases para CER profissionais e equipamentos, sendo
IV Guaianases para fundamental sua ampliacéo.
atendimento da populacao Desta forma, caso identificado espaco
com deficiéncia: fisica, para um CER IV em Guaianases,
mental, auditiva e visual. os CER Il Guaianases e o CER Jd.
Soares poderiam ser potencialmente
integrados e sua estrutura
implementada para aprimorar os
atendimentos as pessoas com os
diversos tipos de deficiéncia, com TEA
e pds covid.
Adequacdo dos Proposta pertinente e sera considerada | 2.22

equipamentos de

saude - Adequacao dos
equipamentos de saude de
acordo com as demandas
dos territdrios: em resposta
aos perfis epidemioldgicos e
demanda reprimida.

no planejamento do territorio.

Trés reformas previstas para a
subprefeitura Ipiranga no ambito

do Projeto Avanca Saude - UBS Dr.
Joaquim Rossini, UPA Augusto Gomes
de Matos, UPA Sacoma




TERRITORIO PROPOSTA

Ipiranga

DEVOLUTIVA

Ipiranga

Ipiranga

Ipiranga

Ipiranga
na regido do DA Cursino

- \/_iabilizar imdvel para
implantar CAPS Ill Adulto
no DA Cursino, visto que
essa regido do Ipiranga é
desassistida desse tipo de
Equipamento.

CAPS novos no Municipio de Sdo
Paulo. Em estudo de viabilidade pela
CRS, ja em busca de imovel.

Ampliacdo da atencéo a Contemplado no PMS - Ampliar o 210
populacdo em situacao de numero de equipes de Consultdrio 2
rua - Ampliar a oferta de na Rua com Implantacdo de mais 6

servicos de atencao, higiene, | equipes

oferta de dgua e alimentacao

a populacdo em situacdo de

vulnerabilidade social e em i
situacado de rua.

Ampliar equipe PAl na STS - | Previsto no Plano Municipal de Saude 215
Ampliar equipe do Programa | implantacdo de 8 novos PAIs para o

de Acompanhante do Idoso | Municipio de S&o Paulo.

(PAD na Supervisao Técnica

de Saude (STS), no D.A

Cursino e no D.A Sacoma

Garantir a implantacdo da Neste PMS esta pactuada a ampliacdo | 3.40 ”
tecnologia da informacao do prontuario eletrénico para 100% da | 2.29
- Garantir a implantagao da | Atencao Basica e o fortalecimento do
tecnologia da informacéo uso da telemedicina. E considerado

(E-SUS) na Atencéao Basica indispensavel para o aumento do

nas Unidades de Saude, uso da tecnologia no cuidado em

com o uso de dispositivos saude a melhoria das condicdes

moveis condizentes com a de infraestrutura da rede de saude,
necessidade para o exercicio | contempladas neste planejamento.

da funcdo dos profissionais

de saude. Com a garantia

de treinamento de todos os

profissionais envolvidos.

Reformado CER IV Flavio CER IV é habilitado e com os ajustes 218
Giannotti - Reformado de espaco perdeu sua entrada 1.20
Centro Especializado em independente e espacos fisicos, sendo
Reabilitacdo (CER) IV - este pleito importante. No PMS consta
Construcao de entrada a estruturacdo de 10 CER, e este
independente, Reforma podera ser 1 dos solicitados, pendente
estrutural, com ampliacdo verificacdo de recursos financeiros.

de salas, com adequacédo de | Esta contemplada no planejamento da
acessibilidade, ambiéncia e | CRS a reforma do equipamento neste
acustica das salas. quadriénio.

L 4

Implantar CAPS Ill adulto Plano Municipal de Saude prevé 6 213




TERRITORIO PROPOSTA

Implantacdo de Hospital
Infantil na Regido da
STS-Ipiranga - Garantir o
Atendimento de Urgéncia/
Emergéncia, UTl e de
Especialidades Infantil.

Ipiranga

DEVOLUTIVA

A regido conta com hospitais
municipais que atendem pediatria
com internacao:

H. Municipal Jabaquara que possui 21
leitos de enfermaria e 12 UT],
Hospital Gilson De Cassia - 12 leitos de
enfermaria e 08 UTI,

Hospital Inacio De Gouveia para
atender covid19 com 06 leitos.

HM Tatuapé - 10 leitos de UTl e 27 de
enfermaria pediatrica

SES- Hospital Candido Fontoura 53
enfermaria e 13 de UTI,

Hospital Estadual Vila Alpina com 33
leitos de enfermaria e 08 de UTI.

A taxa de ocupacédo dos leitos
municipais variou entre 52% a 68%, e
gradativamente observa uma queda
da demanda pediatrica ndo havendo
justificativa para ampliacdo de leito
pediatrico.

VINCULO COM O PMS

Implantar UPA Il no DA
Sacoma e no DA Cursino.

- Viabilizar a Reformada
AMA Sacoma e PS Augusto
Gomes de Mattos para
transformar em UPA tipo Il

Ipiranga

A proposta faz parte do planejamento
da CRS e sera contemplada neste
quadriénio.

2 UBS na vila Curuca - 2 UBS
na vila Curucd 1 na Curuca
nova e outra na Curuca velha
parte de baixo ,para as novas
moradias que ja tém e que
estdo sendo construidas

Itaim
Paulista

Serd realizado estudo de viabilidade
pela CRS do territorio.

Ampliacdo do hora certa do
itaim - Ampliacdo do hora
certa do Itaim, pois esta
pequeno para a populacdo
do Itaim que é mais de
400,0000 pessoas. Pois
fetorna pequena para o
atendimento pois tem como
ampliar

Itaim
Paulista

E reconhecida a necessidade de
melhoria pela CRS. Em estudo de
viabilidade.

Consultorio de rua em Itaim
Paulista e regides - Devido a
alta demanda de pessoas em
situacdo de rua na regido do
[taim Paulista e adjacéncias,
se faz necessario uma equipe
multidisciplinar flutuante nas

Itaim
Paulista

Contemplado no PMS - Ampliar o
numero de equipes de Consultério
na Rua com Implantacdo de mais 6
equipes.

Serd implantada equipe no territério.

210

ruas para esta populacdo




TERRITORIO

Itaim
Paulista

PROPOSTA

CENTRO DE REFERENCIA
DO IDOSO / UNIDADE

DE REFERENCIA SAUDE
DO IDOSO - CRIACAO DE
CENTROS DE REFERENCIA
DO IDOSO NO DA ITAIM
PAULISTA/CURUCA POIS

E ALTO O NUMERO DE
IDOSOS DA POPULACAO

DEVOLUTIVA

Em relacdo a URSI, existe proposta no
Plano de Municipal de Saude de acdes
de fortalecimento das URSI existentes
com melhoria na estrutura fisica e RH.

Itaim
Paulista

PREDIO PRQPRIO PARA
TRANSFERENCIA DA
UBS ESF JARDIM ROBRU
MESSIAS JOSE DA SILVA
- UBS necessita de prédio
proprio mais amplo, com
estrutura adequada, que
possibilite distribuicdo

de salas mais arejadas e
atendimento da populacao
no interior da UBS.

E reconhecida a necessidade de
melhoria pela CRS. Em estudo de
viabilidade.

Itaim
Paulista

AMPLIACAO DO CENTRO
ESPECIALIZADO EM
REABILITACAO Il

JARDIM CAMARGO

NOVO - Ampliacdo do
Centro Especializado em
Reabilitacdo Il Jd Camargo
Novo (acréscimo de area
fisica) conforme Portaria de
Consolidacdo n2 3/GM/MS,
de 28 de setembro de 2017-
Plano Saude sem Limite- e
conceito de Ambiéncia
trazido na Politica Nacional
de Humanizacéo.

Este CER divide area com uma UBS
e possui espaco fisico insuficiente. E
reconhecida a necessidade pela CRS.
Em busca de imoével adequado.

218

Itaquera

-acompanhantes.

Ampliacdo de 3 Equipes
Programa Acompanhante
do Idoso (PAI) para STS
[taguera - Atualmente a STS
ltaquera dispde de 540 mil
habitantes sendo que 11%
da populacao é idosa e por
isso, solicitamos ampliacdo
da Equipe PAI para os
Distritos de Itaquera, José
Bonifacio e Cidade Lider. A
Equipe do PAI de ltaquera,
de acordo com a populagdo
atual; necessitara de 20

Previsto no Plano Municipal de Saude
implantacdo de 8 novos PAIs para o
Municipio de Sao Paulo.

k4
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TERRITORIO PROPOSTA

CONTRATACAO DE
EMERGENCIA PARA OS
SERVICOS DE SAUDE DA
ADMINISTRACAO DIRETA
- Sabemos que ndo tem
perspectiva de abertura
de concurso publico, e o
servicos da administracao
direta sofremn com grande
déficit de profissionais

de todas as categorias.
Muitos funcionarios estdo
aposentando, e ndo tem
reposicao. Outros em
desvio de func¢éo, que

Nnao conseguem suprir a
demanda.

Itaquera

DEVOLUTIVA

SMS possui concursos publicos
realizados pela extinta AHM,
em vigéncia, com candidatos
remanescentes que contemplam
amplo conjunto de categorias do
quadro da saude, além de AGPP e
assistente social, com excec¢des de
alguns cargos tais como medicina
veterinaria e algumas especialidades
médicas basicas. Devemos esclarecer
ainda, que as unidades de saude
estdo entrando para gestao (OSS)

e as vagas dos equipamentos sob
gestao direta podem ser oferecidas
aos servidores que ndo tenham
interesse em permanecer nas
unidades em contrato de gestao.

Com referéncia a contratacdo de
emergéncia, esta forma de ingresso
ndo se encontra amparada legalmente
Nos casos de reposicdo por vacancias
quer sejam por aposentadorias,
dispensas, exoneracdes ou obitos,

ndo se aplicando também em

virtude da existéncia de candidatos
remanescentes de concursos publicos.

Implantacdo de PICS na RAS
-Implantar e implementar
Praticas Integrativas e
complementares na rede

de atencdo de saude (RAS)
estimulando os mecanismos
naturais de prevencao de
agravos e recuperacao da
saude.

Itaquera

Contemplado no Plano Municipal-
Objetivo: Promocao de saude por
meio das PICS Meta Quadrienal:
90% de Unidades Basicas de

Saude (UBS) com atendimentos
individuais de Préaticas Integrativas e
Complementares.

Ampliar em 40% o nimero de
atividades coletivas. Programado para
2022 realizar cursos de formacao
em Acupuntura, auriculoterapia e
aromaterapia.

Capacitar profissionais em cursos de
Lian Gong em 18 terapias, Tai chi Pai
Lin, Danca Circular e Meditacao.

1m

k4
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TERRITORIO PROPOSTA

Realizacdo de concurso
publicos para CECCO,
STS, UVIS, AE e CRS -
Realizacdo de concursos
publicos para Centros de
Convivéncia e Cooperativa,
Supervisdo Técnica de
Saude, Unidade Vigilancia
em Saude e Ambulatdrio
de Especialidades e
Coordenadorias Regionais
de Saude

Itaquera

DEVOLUTIVA

SMS possui concursos publicos
realizados pela extinta AHM,
em vigéncia, com candidatos
remanescentes que contemplam
amplo conjunto de categorias do
quadro da saude, além de AGPP e
assistente social, com excec¢des de
alguns cargos tais como medicina
veterinaria e algumas especialidades
médicas basicas. Devemos esclarecer
ainda, que as unidades de saude
estdo entrando para gestao (OSS)

e as vagas dos equipamentos sob
gestao direta podem ser oferecidas
aos servidores que ndo tenham
interesse em permanecer nas
unidades em contrato de gestao.

Com referéncia a contratacdo de
emergéncia, esta forma de ingresso
ndo se encontra amparada legalmente
Nos casos de reposicdo por vacancias
quer sejam por aposentadorias,
dispensas, exoneracdes ou obitos,

ndo se aplicando também em

virtude da existéncia de candidatos
remanescentes de concursos publicos.

HORA CERTA - Como
moradora da regido de
[taquera, gostaria de ter uma
unidade de HORA CERTA na
regido.

Itaquera

Ha uma AMA Especialidades no
territério que estd em reforma. A CRS
estudo de adaptacdo dos servicos de
especialidade para Hospital-Dia.

Criacao de um Servico
Especializado de
Atendimento a Vitima de
Violéncia - Solicitamos a
criacdo de um Centro de
5eferéncia para acolhimento
e atendimento psicoldgico
e social, além de orientacdo
e encaminhamento juridico,
gue atenda a Crianca, ao
Adolescente, & Mulher,
Pessoas com Deficiéncia,
LGBTQI+, Idosos e Homens,
vitimas de violéncias e seus

Itaquera

Esta demanda é pertinente, porém

n&o corresponde as atribuicdes da
Secretaria Municipal da Saude (SMS).
Neste Plano estd pactuada o
fortalecimento da Linha de Cuidado de
Atencao Integral a Saude da Pessoas
em Situacdo de Violéncia, além

de acdes para aprimoramento das

notificacdes.

219

familiares.

4
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TERRITORIO

Itaquera

PROPOSTA

AMPLIACAO A UBS/URSI
CONJUNTO AE CARVALHO
- Unidade inaugurada

DEVOLUTIVA

Reconhecida a necessidade. |
Necessaria busca de novo imodvel para
URSI.

VINCULO COM O PMS

Jabaquara

Jabaquara

Jabaquara

em abril de 2018, na Py
proposta inicial a unidade
seria uma URSI, devido a
estrutura fisica limitada,
mas o territério necessitava
de uma UBS devido a A
vulnerabilidade. Hoje a
comunidade percebe que o
espaco fisico e o territdrio
de abrangéncia estdo com
fragilidades.
Escola Técnica em saude e Os trabalhadores do Jabaqguara
Tecnologia no Jabaquara - fazem parte da regido atendida pela
Criacdo de Escola Técnica EMSR Sudeste. Dentro da Escola de
em Salde e Tecnologia Saude, estd a ETSUS, escola técnica A
no Jabaquara verificando do SUS, responsavel pela capacitacao
a possibilidade junto com de nivel técnico. Em 2021 e 2022
EMS-SE. temos programada, através do MS, a
capacitacdo técnica de 100% dos ACS
e ACEs.
Leitos de curta permanéncia | Para os leitos de hospitais gerais ja é
nos hospitais gerais do preconizada a internacdo com tempo
municipio - Na légica de permanéncia restrito a necessidade
do cuidado territorial e do cuidado, otimizando assim o
comunitario, necessarios recurso e o giro do leito. Essa proposta
leitos de curta permanéncia | pretende estabelecer processos de
em hospital geral para qualidade e gestdo do cuidado, bem
situacdes de crise. como, suporte da rede de saude
para efetivar a desospitalizacdo do
paciente em tempo adequado. Estdo
em processo de implementacdo de
estabelecimentos de saude com
foco assistencial de CCI - Cuidados
Continuados Integrados para
fortalecimento da RAS.
WUPA ODONTOLOGICO - A proposta inserida no Plano Municipal | 1.9

Promover a implantacdo de
servico de pronto socorro
odontoldégico em UPA,
Pronto Socorro, Pronto
Atendimento ou AMA 24
horas nas 32 subprefeituras
do municipio de Sao Paulo.

é de ampliacdo do n2? de plantdes
odontoldgicos em periodos vagos dos
servicos de urgéncia com saude bucal
ja existentes. Além disso, é diretriz

a implantacdo de equipes de Saude
Bucal nos novos servicos de urgéncia
e emergéncia. Atualmente, todas as
UBSs com equipes de Saude Bucal
realizam atendimentos de urgéncia
odontoldgicos.




TERRITORIO PROPOSTA

Reabilitacdo
das vitimas
sequeladas
pelo COVID19
- Ampliar a
estrutura de
assisténcia

as pessoas
sequeladas
pelo COVID19

Jabaquara

DEVOLUTIVA

Contemplado no Plano Municipal de Saude
- Ampliar a contratagao de profissionais da,
equipe multiprofissional da Atencdo Basica -
Ampliar a resolutividade na assisténcia a saude
da Atencado Basica no municipio de Sao Paulo
As limitacdes geradas pela COVID 19 colocam
a pessoa numa condicdo de deficiéncia
temporaria e a reabilitacdo destas sequelas
geralmente estdo relacionadas a fisioterapia
respiratoria, fisioterapia motora, treino para
recuperacao das atividades de vida diadria e
instrumentais de vida didria, recuperacdo de
aspectos de degluticdo e linguagem, além de
aspectos cognitivos e emocionais. Estas acdes
sdo realizadas pelas equipes multiprofissionais
da AB, nos Centros Especializados em
Reabilitacdo- CER e em alguns servicos
conveniados. Profissionais destes servicos
participaram de Lives e atualizacdes técnicas,
foi elaborado documento com diretrizes
técnicas, manual de exercicios, entre outros;

os CER com profissionais com formacao

em fisioterapia respiratdria receberam
equipamentos para implementar esta acao;
estd sendo incluido no e-saude ficha para
monitorar o impacto deste processo. A STS
possui um CER Il, com espaco insuficiente para
atender os diversos processo de reabilitacdo.
No PMS consta a implementacdo de 6 CER,
sendo o CER Vila Mariana um deles. Ja existe
local e recurso financeiro para a reforma, o
CER Il serd um CER lll e com estrutura mais
adequada para atender pessoas com sequelas
pos covid e outros tipos de deficiéncias.
Porém, devido a extensdo do territério e a
necessidade da populacdo para atendimento,
é possivel estudar a possibilidade de implantar
um CER na regido do Jabaquara. E sendo
necessario, a populacdo da STS contara com
mais um equipamento para atender PcD, entre
eles as que tiveram sequelas da COVID, além
de ampliar acesso a pessoa com deficiéncia
intelectual, bebés de risco e TEA.A proposta
seria retomar e fortalecer as atividades nos
polos similares a Academia da Saude existentes
(hoje temos 15 com 11 destes habilitados
recebendo repasse mensal do MS). Nestas
atividades podem ser programadas com equipe
multi acdes voltadas a reabilitacdo pds covid
dos casos leves e moderados.

218
120




TERRITORIO

Jabaquara

PROPOSTA

AMBULATORIO DE
ESPECIALIDADE
NO TERRITORIO
DO JABAQUARA -1
Implantar Ambulatoério de
Especialidades, incluindo
exames laboratoriais e
um CER lll, em espaco
Unico, na AMA Integrada
Americanopolis.

DEVOLUTIVA

especialidades do territorio.

Em estudo pela CRS a adequaéo das

Criacdo do CAPSIj Il Jacana -
Implantar o CAPSIj Il Jacana
para ofertar cuidado em
saude mental a criancas e
adolescentes deste territorio,
visto a sua populacdo de
291.867 habitantes (IBGE/
est. 2010), sendo que
aproximadamente 44% trata
de populacdo jovem (O a

29 anos) que compreende

a necessidade deste
equipamento.

O Plano Municipal de Saude prevé
6 CAPS novos no Municipio de Sdo
Paulo. Em estudo de viabilidade.
Reconhecida a necessidade no
territorio pela CRS.

213

REDE HORA CERTA
-Implantacdo de uma REDE
HORA CERTA no Distrito de
Jacand/Tremembé

Reconhecida necessidade pela CRS.
Em estudo.

Jacana

IMPLANTACAO DE UMA
NOVA UBS JD CABUCU - A
UBS EDU CHAVES, ja atende
uma populacdo superior

a 70 mil atendimentos/

més e precisa que haja a
Implantacdo de uma NOVA
UBS no bairro Jardim
Cabucu

L 4

Reconhecida necessidade pela CRS.
Em estudo.

REFORMA/ADEQUACAO
PREDIAL PARA NOVO
EQUIPAMENTO SAUDE URSI
- REFORMAR e ADEQUAR o
Prédio localizado na Rua Dr.
José Vicente, 228 -Tremembé

Em relacdo a URSI, existe proposta no
Plano de Municipal de Saude de acdes
de fortalecimento das URSI existentes
com melhoria na estrutura fisica e

RH. Esta reforma estd em prevista no
planejamento da CRS.

215
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TERRITORIO PROPOSTA

Implantacdo de UTI
Pediatrica no Hospital Sao
Luiz Gonzaga -Implantacao
de uma unidade de terapia
intensiva pediatrica para ser
referéncia da UPA JACANA
24h.

Jagana

DEVOLUTIVA

O Hospital Sdo Luiz Gonzaga acabou
de receber a implementacao de

30 leitos de UTI Adulto, legado do
investimento feito em funcdo da
pandemia.

Na Zona Norte ha plano para a
implantacao de 10 leitos de UTI
pediatrica no Hospital José Soares
Hungria. Deve-se ressaltar que

os leitos hospitalares de UTI ndo
sd0 regionalizados por supervisdo
técnicas ou administrativas e sim pela
necessidade, urgéncia e oferta de
especialidade.

No territério ainda temos nos
hospitais municipais:

HM Vereador Jose Steropoli com 16
leitos de enfermaria e 08 de UTI,

HM Hungria com 10 leitos + proposta
de ampliacdo mais 10 Leitos de UTI,
HM S&o Luiz Gonzaga com 20

leitos enfermaria e 12 de Cuidados
Continuados Integrados (paliativos)
No projeto do Hospital Brasilandia
contemplado no PMS, atualmente
100% covid-19, estd previsto o
atendimento da demanda pediatrica:
30 leitos de enfermaria, 10 UTI

Hospitais Estaduais da Regiao:

H Mandaqui leitos segundo CNES : 51
leitos enfermaria, 08 UTI,

Hospital G Taipas segundo CNES : 17
leitos de enfermaria e 04 de UTI

VINCULO COM O PMS

Comunicacédo acessivel nos
Servicos de Saude da cidade
de S&o Paulo - Todas as
informacdes oficias e locais
deverdo estar em formato
acessivel em suas unidades
ou serdo direcionadas para
um espaco virtual onde

esse mesmo conteudo
esteja hospedado, sem que
a pessoa com deficiéncia
ou aquele que necessite
de acessibilidade na
comunicac¢do tenha énus.

As informacgdes oficiais estao
disponibilizadas nas unidades de
saude no quadro informativo. O site
da Secretaria Municipal de Saude

e suas redes sociais dispdem de
conteudo em formato acessivel. Além
disso, é possivel acesso a diversas
informacdes em saude por meio do
aplicativo e-Saude.

312




TERRITORIO PROPOSTA DEVOLUTIVA

Lapa Reabilitacdo das Contemplado no Plano Municipal de Saude
vitimas sequeladas - Ampliar a contratacdo de profissionais da | 2.18
pelo COVID19 - equipe multiprofissional da Atencdo Basica | 1.20
Ampliar a estrutura de | - Ampliar a resolutividade na assisténcia a
assisténcia as pessoas | saude da Atencdo Basica no municipio de
sequeladas pelo S&o Paulo

COVID19 As limitacdes geradas pela COVID 19
colocam a pessoa numa condi¢cdo de
deficiéncia tempordria e a reabilitacado .
destas sequelas geralmente estdo Fe
relacionadas a fisioterapia respiratoria,
fisioterapia motora, treino para
recuperacao das atividades de vida diaria
e instrumentais de vida diaria, recuperacao
de aspectos de degluti¢cdo e linguagem,
além de aspectos cognitivos e emocionais.
Estas acdes sdo realizadas pelas equipes
multiprofissionais da AB, nos Centros
Especializados em Reabilitacdo- CER e em A
alguns servicos conveniados. Profissionais
destes servicos participaram de Lives

e atualizacdes técnicas, foi elaborado
documento com diretrizes técnicas,

manual de exercicios, entre outros; os

CER com profissionais com formacéao

em fisioterapia respiratdria receberam
equipamentos para implementar esta

acdo; esta sendo incluido no e- saude ficha
para monitorar o impacto deste processo.
A STS Lapa possui um CER Ill pequeno,
que tem atendido os casos de sequela
pos-covid. Ja existe planta e recurso de

EP Estadual para a reforma e melhoria do
espaco. No PMS consta a implementacao
de 6 CER, sendo o CER Lapa inicialmente
pensado como um deles. Desta forma,

a reforma possibilitara a ampliacdo da
estrutura atual em reabilitacdo da unidade
e, em se concretizando a mudanc¢a do

CER Butanta para CER IV toda a CRS tera
NOVOS espacos para a implementacdo da
reabilitacdo as pessoas com deficiéncia e
com sequelas pods covid.

A proposta seria retomar e fortalecer as
atividades nos polos similares a Academia
da Saude existentes (hoje temos 15 com

11 destes habilitados recebendo repasse
mensal do MS). Nestas atividades podem
ser programadas com equipe multi acdes
voltadas a reabilitacdo pds covid dos casos
leves e moderados. A academia seria parte
da rede de cuidados da Ateng¢éo Basica no
pos covid, junto com o CER, URSI e as UBS.




TERRITORIO PROPOSTA

PAVS em todas as unidades
de Saude Lapa A Saude
como fator intersetorial
deve manter o didlogo com
o Ambiente Urbano e as
questdes estruturais que
impactam na Saude. Olhar
o territorio sob essa otica é
essencial.

Lapa

DEVOLUTIVA

No Plano Municipal de Saude ja
contempla expandir a cobertura
do Programa Ambientes Verdes
e Saudaveis (PAVS) nas Unidade
Basicas de Saude (UBS).

17

Realizacdo de concursos
publicos para CECCO,

UVIS, AE, STS e CRS -
Realizacdao de concursos
publicos para Centros de
Convivéncia e Cooperativa,
Supervisado Técnica de
Saude, Unidade Vigilancia
em Saude e Ambulatério de
Especialidades.

SMS possui concursos publicos
realizados pela extinta AHM,

em vigéncia, com candidatos
remanescentes que contemplam
amplo conjunto de categorias do
quadro da saude, além de AGPP e
assistente social, com excecdes de
alguns cargos tais como medicina
veterindria e algumas especialidades
meédicas basicas. Devemos esclarecer
ainda, que as unidades de saude
estdo entrando para gestdo (OSS)

e as vagas dos equipamentos sob
gestdo direta podem ser oferecidas
aos servidores que ndo tenham
interesse em permanecer nas
unidades em contrato de gestao.
Com referéncia a contratacdo de
emergéncia, esta forma de ingresso
ndo se encontra amparada legalmente
Nos casos de reposicdo por vacancias
quer sejam por aposentadorias,
dispensas, exoneragdes ou obitos,
ndo se aplicando também em

virtude da existéncia de candidatos
remanescentes de concursos publicos.

CEO Lapa -Definir um
local para a instalagcao do
CEO Lapa, melhorando as
eondicdes de trabalho dos
Cirurgides Dentistas para
diminuicao das Filas de
Espera das especialidades
Odontoldgicas

A escolha do local para as novas
instalacdes do CEO Lapa estd em
discussdo na regido junto Conselho
Gestor. Atualmente, o servico esta
fragmentado, porém ndo houve
interrupcao dos atendimentos dentro
das Especialidades Odontoldgicas.
Estd prevista a mudanc¢a para imdvel
adequado.

4
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TERRITORIO

Lapa

M Boi Mirim

M Boi Mirim

M Boi Mirim

PROPOSTA

Reformar e equipar o
Hospital Sorocabano
-Necessidade de ter um
hospital publico de média
complexidade na regido

DEVOLUTIVA

O Hospital Sorocabana estd em
processo de transicdo da assisténcia
para ndo Covid-19. Estd previsto 30
milhdes em emenda parlamentar
para execucao do projeto basico

e executivo. Apds essa fase,

serd realizado planejamento de
readequacao do espaco fisico para
ampliacdo do atendimento.

ol i
of P,
o

O1(uma) Unidade de Em relacdo a URSI, existe proposta no | 215
Referéncia a Saude do Plano de Municipal de Saude de acdes

Idoso em cada uma das 32 de fortalecimento das URSI existentes
subprefeituras - Promover com melhoria na estrutura fisica e RH.

a implantacao de pelo

menos O1(uma) Unidade _
de Referéncia a Saude do ”
Idoso em cada uma das 32

subprefeituras desprovida do

servico de URSI

ONCOLOGIA COM Conforme a PORTARIA SAES/MS 2.23
QUIMITERAPIA - Promover, |N21399, DE 17 DE DEZEMBRO DE

a cada 01 (um) milhdo de 2019 os Servicos Especializados em
habitantes do territdrio da Oncologia devem ser implantados
Coordenadoria Regional de acordo com o volume de casos

de Saude(CRS) / SMS, a de cancer anual na regiao e ndo
implantacdo PUBLICA de por milhdo de habitantes, conforme

pelo menos O1 (um) Centro | o CAPITULO Il - PARAMETROS

Clinico Especializado REFERENCIAIS PARA O

e de Referéncia ao PLANEJAMENTO REGIONAL da

tratamento Oncoldgico com | citada Portaria. Desta feita esta
Quimioteradpicos (CERTO_ proposta estd em contrariedade a

QR). Legislacdo Federal.

Promover a expansao Contemplado no Plano Municipal 2.1

do NASF Saude Mental
- Promover a expansao
do NASF Saude Mental
implantando pelo menos
02 (duas) equipes em
territério de Subprefeitura
gue contenha UBS com
Programa de Saude da
Familia (PSF).

v

de Saude - Ampliar a contratacéo
de profissionais da equipe
multiprofissional da Atencao
Basica (nutricionista, psicdlogo,
fisioterapeuta, TO, fonoaudidlogo,
assistente social, educador fisico)
- Ampliar a resolutividade na
assisténcia a saude da Atenc¢édo Basica
no municipio de Sao Paulo.
Considerado viavel pela CRS e em
estudo.




TERRITORIO

PROPOSTA

YR  Promover a implantacao
de pelo menos O1(uma)
unidade hibrida ILPI -
Promover a implantacdo
de pelo menos O1(uma)
unidade hibrida ILPI,
pela ordem, nas 32
Subprefeituras e, na
seguéncia, nos 96
distritos administrativos

DEVOLUTIVA

ILPI € um equipamento de SMADS. A SMS nap faz
implantacdes, mas colabora, em parceria, com os
equipamentos ofertados por SMADS.

VINCULO COM O PMS

2K

M Boi Mirim

estrutura de assisténcia
as pessoas sequeladas
pelo COVID19

(nutricionista, psicologo, fisioterapeuta, TO,
fonoaudidlogo, assistente social, educador fisico)
- Ampliar a resolutividade na assisténcia a saude
da Atencdo Basica no municipio de Sdo Paulo

As limitacdes geradas pela COVID 19 colocam a
pessoa numa condi¢cdo de deficiéncia temporaria
e a reabilitacdo destas sequelas geralmente

estdo relacionadas a fisioterapia respiratoria,
fisioterapia motora, treino para recuperacdo das
atividades de vida didria e instrumentais de vida
didria, recuperacdo de aspectos de degluticdo

e linguagem, além de aspectos cognitivos e
emocionais. Estas acdes sao realizadas pelas
equipes multiprofissionais da AB, nos Centros
Especializados em Reabilitacdo- CER e em alguns
servicos conveniados. Profissionais destes servicos
participaram de Lives e atualizacdes técnicas, foi
elaborado documento com diretrizes técnicas,
manual de exercicios, entre outros; os CER com
profissionais com formacao em fisioterapia
respiratoria receberam equipamentos para
implementar esta acdo; esta sendo incluido no

e- saude ficha para monitorar o impacto deste
processo. A STS M Boi Mirim possui um CER 1V,
gue tem atendido os casos de sequela pds-covid.
Pelo tamanho do territério existe a necessidade de
novo CER. A CRS tem verificado a possibilidade
de mais uma CER na regido do Jd S&o Luiz em
M’Boi e novo CER na regido de Campo Limpo. No
PMS consta a implantacédo de 4 CER, sendo 2 CRS
Sul. E sendo implantados reforcariam as a¢des

de reabilitacdo da CRS Sul, ampliando o cuidado
para as pessoas com deficiéncia permanentes

e temporarias que precisam de servicos
especializados, como as sequelas pods covid.

A proposta seria retomar e fortalecer as atividades
nos polos similares a Academia da Saude
existentes (hoje temos 15 com 11 destes habilitados
recebendo repasse mensal do MS). Nestas
atividades podem ser programadas com equipe
[tadas a reabilitacdo pods covid dos

do municipio com Py

atendimento in loco da

equipe de profissionais

da saude.

Reabilitacdo das Contemplado no Plano Municipal de Saude 1.20;
vitimas sequeladas pelo | - Ampliar a contratacdo de profissionais da 21 A
COVID19 - Ampliar a equipe multiprofissional da Atencao Basica 218;




TERRITORIO PROPOSTA

Realizacdo de concurso
publicos para CECCO,
STS, UVIS, AE e CRS -
Realizacdo de concursos
publicos para Centros de
Convivéncia e Cooperativa,
Supervisado Técnica de
Saude, Unidade Vigilancia
em Saude e Ambulatério
de Especialidades e
Coordenadorias Regionais
de Saude

M Boi Mirim

DEVOLUTIVA

SMS possui concursos publicos’
realizados pela extinta AHM,
em vigéncia, com candidatos
remanescentes que contemplam
amplo conjunto de categorias do
quadro da saude, além de AGPP e
assistente social, com excecdes de
alguns cargos tais como medicina
veterindria e algumas especialidades
meédicas basicas. Devemos esclarecer
ainda, que as unidades de saude
estdo entrando para gestdo (OSS)

e as vagas dos equipamentos sob
gestdo direta podem ser oferecidas
aos servidores que ndo tenham
interesse em permanecer nas
unidades em contrato de gestao.

Com referéncia a contratacdo de
emergéncia, esta forma de ingresso
ndo se encontra amparada legalmente
Nnos casos de reposicdo por vacancias
quer sejam por aposentadorias,
dispensas, exonerag¢des ou obitos,

ndo se aplicando também em

virtude da existéncia de candidatos
remanescentes de concursos publicos.

Ampliacdo do equipamento
UBS AMA Integrada Agua
Rasa -Ampliacdo do espaco
fisico da UBS AMA Integrada
Agua Rasa, justifica a sua
importancia e urgéncia
guando consideramos que o
contingente cadastrada no
territorio é cerca de 82.846
mil pessoas e recentemente
recebemos a ampliacdo da
equipe técnica.

E reconhecida a necessidade de
implantacdo de UBS neste territorio.
E dependente de disponibilidade
financeiro-orcamentaria.

Criacdo de Nucleos de
Convivéncia para ldosos - A
ooca é um bairro populoso
com poucas opc¢des de
espacos de convivéncia
para pessoas idosas que
précisam dar um sentido a
sua vida. Esta regi&do merece
pelo menos dois nucleos
de convivéncia para idosos.
Como sempre comento
em mmhas falas: quanto
mals a_. para entrar no NCI,
‘menos fila no INSS'

Esta demanda € pertinente, porém
n&o corresponde as atribuicdes da
Secretaria Municipal da Saude (SMS).

VINCULO COM O PMS




TERRITORIO

Mooca

PROPOSTA

PLATAFORMA DE
COOPERACAO NOS
CONSELHOS DE SAUDE
-Construir na Internet uma
Plataforma Aberta de
Cooperacao do SUS nos
conselhos de saude com a
participacdo de gestores,
usuarios, trabalhadores e
academia para organizarmos a
participacdo popular, o controle
social, a descentralizacdo e a
Integralidade com suas Linhas
de Cuidado.

DEVOLUTIVA

Informamos que o controle &
social através dos conselheiros
de saude, ja utilizam meios

de comunicacdo como redes
sociais, plataformas de reunides,
paginas especificas na internet do
conselho pelo site da secretaria
de saude, reunides diversas .
via remota e hibridas, com a
participacdo dos seguimentos
usuario, trabalhador, convidados
e gestores, reunides diarias,

com cursos, palestras e outros.
A Prefeitura ja disponibiliza
equipamentos, tais como a
plataforma participe mais para o
uso popular, garantindo o acesso
do controle social e acolhendo
informacdes.

320K

Projeto implantacao UBS
regido Belenzinho/Catumbi -
Devido aumento de usuarios
a UBS Belezinho, € urgente

a implantacdo de uma

nova unidade que atenda a
populacdo crescendo da regido
como imigrantes , moradores
em estado de rua e diversos
servicos que sado incluidos

na unidade, atendimentos
especializado.Proposta 362 da
20 CMS de 2019.

E reconhecida a necessidade
de implantacao de UBS neste
territdrio. E dependente de
disponibilidade financeiro-
orcamentaria.

Realizacdo de concurso
publicos para CECCO, STS,
UVIS, AE e CRS -

Realizacdo de concursos
publicos para Centros de
Convivéncia e Cooperativa,
Supervisdo Técnica de Saude,
Unidade Vigilancia em Saude e
Ambulatodrio de Especialidades
e Coordenadorias Regionais de
Saude

SMS possui concursos publicos
realizados pela extinta AHM,

em vigéncia, com candidatos
remanescentes que contemplam
amplo conjunto de categorias do
quadro da saude, além de AGPP
e assistente social, com excecdes
de alguns cargos tais como
medicina veterinaria e algumas
especialidades médicas basicas.
Devemos esclarecer ainda, que as
unidades de saude estdo entrando
para gestao (OSS) e as vagas
dos equipamentos sob gestdo
direta podem ser oferecidas

aos servidores que ndo tenham
interesse em permanecer nas
unidades em contrato de gestao.
Com referéncia a contratacdo

de emergéncia, esta forma

de ingresso ndo se encontra
amparada legalmente nos casos
de reposicdo por vacancias

guer sejam por aposentadorias,
dispensas, exoneracdes ou

‘Obitos, ndo se aplicando também

virtude da existéncia de
ndidatos remanescentes de

‘| concursos publicos.

4
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TERRITORIO PROPOSTA

Transformacao de
CAPS Il em CAPS Ill nas
32 Subprefeituras -A
necessidade de efetiva
atencdo na Saude Mental
exige incremento na gama
de servicos oferecidos.

Mooca

DEVOLUTIVA

O Plano Municipal de Saude prevé
6 CAPS novos no Municipio de Sao
Paulo

213

Fortalecimento da Rede
de Atencado Psicossocial
na atencédo basica -
Fortalecimento da Rede
de Atencédo Psicossocial
na atencao basica [e

seus 7 eixos], com
operacionalizacdo e gestado
resolutiva, permitindo o
funcionamento adequado
e oferta de servicos aos
usuarios do SUS.

Parelheiros

O Plano Municipal de Saude prevé a
reclassificacdo de 6 CAPSs Il para lll

213

Implantacdo de CER

Il nos territdrios das
Subprefeituras - Promover
a implantacao de pelo
menos um CER Il em cada
Subprefeitura

Parelheiros

Os tipos de CER vem sendo
implementados conforme
necessidade e possibilidade dos
diversos territdrios. No PMS consta

a implantacdo de 4 novos CER e
implementacdo/adequacéo de

10 CER. O CER Milton Alfred, na
Capela do Socorro, foi recentemente
transformado em CER 1V, sendo
referéncia para os casos que ndo
conseguem ser atendidos no CER |l
Parelheiros, cuja ampliacdo depende
da disponibilidade de espaco fisico.
Ha discussdo no territério sobre a sua
ampliacao.

Com a finalizacdo da construcdo da
UPA, o Balneério S&o José podera
dispor de mais espaco, criando uma
sala maior de fisioterapia, sala de AVD
e sala de integracado sensorial. Com

a proposta de criacdo de uma novo
CER Il (auditiva, fisica, intelectual)
em Capela do Socorro mais proximo
a regido de Interlagos a CRS entende
gue serd suficiente para acolher a
demanda dos dois territorios (Capela
e Parelheiros).

A proposta da CRS para Parelheiros é
de potencializar o CER Il Parelheiros
com ampliacdo dos espacos.

218
1.20




TERRITORIO PROPOSTA

Parelheiros Implantacdo de PICS na RAS

DEVOLUTIVA

Contemplado no Plano Municipal-

Parelheiros O1(uma) Unidade de

- Implantar e implementar Objetivo: Promoc¢éao de saude por
Praticas Integrativas e meio das PICS Meta Quadrienal:
complementares na rede 90% de Unidades Basicas de
de atencédo de saude (RAS) Saude (UBS) com atendimentos
estimulando os mecanismos | individuais de Praticas Integrativas e
naturais de prevencado de Complementares.
agravos e recuperacao da Ampliar em 40% o numero de
saude. atividades coletivas. Programado para
2022 realizar cursos de formacao
em Acupuntura, auriculoterapia e
aromaterapia.
Capacitar profissionais em cursos de
Lian Gong em 18 terapias, Tai chi Pai
Lin, Danca Circular e Meditacao.
Em relacdo a URSI, existe proposta no | 215
Referéncia a Saude do Plano de Municipal de Saude de acdes
Idoso em cada uma das 32 de fortalecimento das URSI existentes
subprefeituras - Promover com melhoria na estrutura fisica e RH.
a implantacao de pelo
menos O1(uma) Unidade
de Referéncia a Saude do
Idoso em cada uma das 32
subprefeituras desprovida do
servico de URSI
Parelheiros Promover a ampliacdo em Na CRS Sul, STS Parelheiros, 2.24
100% do servico de SAMU possuimos os seguintes recursos:
Base Hosp Parelheiros- 2 Ambulancias
de SBV
Base Anchieta - 1 Ambulancia
de suporte intermediario - Com
Enfermeiro
Base Marsilac - Ambulancia de SBV.
Total de 4 equipes
AMPLIACAO DAS EQUIPES | E reconhecida a necessidade pela 23

DE ESTRATEGIAS

DA FAMILIA / REVER
TERRITORIALIZACAO - De
acordo com o aumento do
numero populacional do
terfitdrio, necessitamos da
ampliacdo do servico. E uma
melhor territorializacao.

CRS, pois ha uma baixa cobertura
de EsF neste territorio. Esta prevista
a construcdo de UBS Conselheiro
Trindade que aportara novas 4
equipes eSF.




TERRITORIO PROPOSTA

Implantar prontuario
eletrébnico em todos
equipamentos de saude

- Para um melhor e mais
agil atendimento em todas
unidades com todo sistema
integrado

Penha

DEVOLUTIVA

Neste PMS estd pactuada a ampliacdo
do prontuario eletrénico para 100% da
Atencao Basica e o fortalecimento do
uso da telemedicina. E considerado
indispensavel para o aumento do

uso da tecnologia no cuidado em
saude a melhoria das condicbes

de infraestrutura da rede de saude,
contempladas neste planejamento.

29 W%

Alexandre Zaio com retirada
do AMA para area do
estacionamento - Conforme
visita do Secretario Edson
Aparecido no local em 2019
e compromisso assumido
em Audiéncia Publica na
Camara Municipal, seriam
feitas ampliacdes no
Hospital e transferéncia

do AMA para area externa
dentro do prdéprio terreno
do Zaio. Documentos foram
protocolados e enviados ao
Secretario

VIABILIZAR AMPLIACAO/ No Plano Municipal, a meta para 1.8
READEQUACAO DA UBS aumentar a cobertura de Saude
VILA GUILHERMINA - Bucal no Municipio de Sdo Paulo
Viabilizar readequacao da inclui a Implantacdo do servico de
UBS vl. Guilhermina, com Saude Bucal em UBSs com espacos
ampliacdo de ESF e Saude disponiveis identificados. _
bucal. J& tem o terreno A readequacdo da UBS estd em a
disponivel. estudo e a STS ja informou a

Subprefeitura interesse no terreno. A

cessdo nao ainda nao foi viabilizada.
Ampliacdo Hospital Neste PMS estdo contempladas 222

reforma de 7 hospitais municipais,
incluso o HM Alexandre Zaio




TERRITORIO PROPOSTA

Realizacdo de concursos
publicos para CECCOs,
Supervisao Técnica de
Saude e UVIS - Concurso
publico para reposicdo de
aposentadorias

Penha

DEVOLUTIVA

SMS possui concursos publicos
realizados pela extinta AHM,
em vigéncia, com candidatos
remanescentes que contemplam
amplo conjunto de categorias do
quadro da saude, além de AGPP e
assistente social, com excec¢des de
alguns cargos tais como medicina
veterinaria e algumas especialidades
médicas basicas. Devemos esclarecer
ainda, que as unidades de saude
estdo entrando para gestao (OSS)

e as vagas dos equipamentos sob
gestao direta podem ser oferecidas
aos servidores que ndo tenham
interesse em permanecer nas
unidades em contrato de gestao.

Com referéncia a contratacdo de
emergéncia, esta forma de ingresso
ndo se encontra amparada legalmente
nos casos de reposicdo por vacancias
quer sejam por aposentadorias,
dispensas, exoneracdes ou obitos,

ndo se aplicando também em

virtude da existéncia de candidatos
remanescentes de concursos publicos.

Construcdo da UBS (Unidade
Basica de Saude) Jardim
Adelfiori - Perus - Solicitacdo
antiga da populacdo devido
grande vazio assistencial
existente na abrangéncia
desta UBS dos bairros a sua
volta até a divisa de Caieiras.

Em estudo pela CRS. Reconhecida
a necessidade de ampliacao

da cobertura. E dependente

de disponibilidade financeiro-
orcamentaria.

Construcao da UBS Jardim
Jaragua (KM 22) - Distrito
Anhanguera - Uma luta de
mais de 10 anos, no qual
jao existe terreno que estdo
com a responsabilidade da
SMS (Secretaria Municipal
de Saude), além de atender
uma populacdo estimada
entre 30.000 a 35.000
pessoas.

Em estudo pela CRS. Reconhecida
a necessidade de ampliacao

da cobertura. E dependente

de disponibilidade financeiro-
orcamentaria.

4
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TERRITORIO PROPOSTA

Implantacdo do PAI
(Programa Acompanhantes
de ldosos) no distrito
Anhanguera - No distrito
Perus e Anhanguera, o Unicio
programa implantado na
regido é o PAIl (Programa de
Atendimento ao Idoso) em
Perus, que atende por volta
de 120 pessoas com uma
grande lista de espera. Uma
necessidade crescente no
Distrito Anhanguera.

Perus

DEVOLUTIVA

Previsto no Plano Municipal de Saude
implantacao de 8 novos PAls para o
Municipio de Sao Paulo.

E prevista a implantacdo pela CRS
neste territorio.

Implantacao do CAPS
(Centro de Atencao
Psicosocia) Alcool e Drogras
- Devido o crescimento
principalmente pelos jovens
o0 consumo de bebidas
alcodlicas e drogas ilicitas,
sendo o0 mais proximo

ser em Pirituba, no qual
atende quatro distritos
Perus, Anhanguera, Jaragua
e Pirituba e a maioria da
populacao nao conseguir
acesso facil, este CAPS serdo
de grande importancia.

Em estudo pela CRS. Reconhecida
a necessidade neste territdrio. E
dependente de disponibilidade
financeiro-orcamentaria.

Implantacdo de um

Hospital e Maternidade
Municipal Perus e Distrito
Anhanguera - Temos uma
populacdo estimada em
300.000 habitantes, existem
somente 27 leitos na UPA
Perus e o hospital de
referéncia de Perus é o HGT
(Hospital Geral de Taipas)

e o hospital de Pirituba
para Anhanguera. Temos
trés importantes rodovias
(Anhanguera, Bandeirantes
e Rodoanel).

Ha previsdo de entrega da UPA III City
Jaragud até 12/21.

A regido também conta com os
Hospitais municipais Hospital José
Soares De Hungria, Hospital Mario de
Moraes Altenfelder (Cachoerinha),
HM Vereador Jose Steropoli e H

Sao Luiz Gonzaga. No PMS consta

a operacionalizagcdo do Hospital M
Brasilandia como Hospital Geral.
Além destes, a regido conta com os
Hospitais Estaduais Geral de Taipas,
Mandaqui e V Nova Cachoeirinha.

2.22




TERRITORIO

Perus

PROPOSTA

CONCUrso para os 24
CECCOs da Cidade de

Sao Paulo -investimento
para abertura de concurso
publico para os 24 CECCOs
da Cidade de S&o Paulo,
concurso para profissionais
de nivel superior, médio

e administrativos,visando
aumento no escopo de
atividades e reposicdo das
aposentadorias. "

DEVOLUTIVA

SMS possui concursos publicos
realizados pela extinta AHM,

em vigéncia, com candidatos
remanescentes que contemplam
amplo conjunto de categorias do
quadro da saude, além de AGPP e
assistente social, com excec¢des de
alguns cargos tais como medicina
veterinaria e algumas especialidades
médicas basicas. Devemos esclarecer
ainda, que as unidades de saude
estdo entrando para gestao (OSS)

e as vagas dos equipamentos sob
gestao direta podem ser oferecidas
aos servidores que ndo tenham
interesse em permanecer nas
unidades em contrato de gestao.
Com referéncia a contratacdo de
emergéncia, esta forma de ingresso
ndo se encontra amparada legalmente
Nos casos de reposicdo por vacancias
quer sejam por aposentadorias,
dispensas, exoneracdes ou obitos,
ndo se aplicando também em

virtude da existéncia de candidatos
remanescentes de concursos publicos.

Pinheiros

Pinheiros

Caps Infanto Juvenil - Plano Municipal de Saude prevé 6 213
subprefeitura de Pinheiros CAPS novos no Municipio de Sédo

- CENTRO DE ATENCAO Paulo. H&d um CAPS |J na STS (CAPS
PSICOSSOCIAL INFANTO IJ Lapa)

JUVENIL - CAPSij

ILPI - servico hibrido ILPI € um equipamento de SMADS. 217

SMADS/SMS - Instituicdo
de Longa Permanéncia para
idoso (ILPD

A SMS nao faz implantacdes, mas
colabora, em parceria, com os
equipamentos ofertados por SMADS.

Pinheiros

Rede Hora Certa =
Implantacdo de um Rede
Hora Certa no centro do
territorio de Pinheiros, para
suprir a falta de médicos de
especialidades e exames dos
moradores e trabalhadores

e a crescente demanda

de novos usuarios que
perderam e perdem seus

O territorio possui um Hospital-Dia de
referéncia, o Hospital-Dia Lapa.

planos de saude.

k4
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TERRITORIO

Pinheiros

PROPOSTA

Ursi UBS Jardim Edite -
UNIDADE DE REFERENCIA
A SAUDE DO IDOSO

DEVOLUTIVA

Em relacdo a URSI, existe proposta no
Plano de Municipal de Saude de a¢cdes |+
de fortalecimento das URSI existentes
com melhoria na estrutura fisica e RH.

Pinheiros

Implantacdo do Hospital
Veterinario Publico em
Pinheiros, regidao Oeste.

= Programa de Metas
2021-2024 (Metas 65):

ter a implantacéo de

um Hospital Veterinario
Publico,em Pinheiros,regidao
Oeste,considerando o
grande numero de idosos
em nossa regido, dentre
outros,moradores, tutores,
e protetores, inclusive,
moradores de rua.

A Prefeitura Municipal de S&o Paulo 2.30
oferece o servico de hospitais
veterinarios publicos por meio

de Termo de Colaboragcao com
Organizacao da Sociedade Civil
selecionada através de Chamamento
Publico. O atendimento é exclusivo
aos municipes de Sdo Paulo e,
prioritariamente, agueles assistidos
por programas sociais.

Ressaltamos que um dos principios
da Guarda Responsavel preconiza que
o tutor, antes de decidir ter um animal
de estimacao, esteja ciente de todas
as suas responsabilidades, inclusive,
de que serd o responsavel por prover
recursos para atendimento veterinario
ao animal sempre que necessario,

ao longo de toda a vida do animal.
Nesse sentido, o atendimento publico
se justifica a populacédo que ndo

tem acesso a medicina veterinaria.
Atualmente o municipio dispde

de trés unidades, as quais estdo
localizadas nas regides Leste, Norte

e Sul do municipio. Estudo realizado
para definicdo das areas prioritarias
para realizacdo dos mutirdes de
castracdo na cidade sinalizou

as regides de maior caréncia no
municipio também para atendimento
veterinario, considerando para esse
resultado maior grau de exclusdo
social e maior populacdo animal,
entre outros indicadores. Embora haja
distritos prioritarios localizados na
regido Oeste, o distrito administrativo
de Pinheiros ndo figura no ranking.
Desta forma, nova unidade de
Hospital Veterinario Publico terd sua
localizacdo definida tecnicamente

de acordo com o referido ranking de
regides prioritarias.

4
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TERRITORIO PROPOSTA

UPA Pinheiros - area central
de Pinheiros - A regido

de Pinheiros necessita de
uma Unidade de Pronto
Atendimento no centro do
territdrio. Hoje os recursos de
urgéncia e emergéncia ficam
nos extremos dificultando o
acesso da populacao.

Pinheiros

DEVOLUTIVA

O Pronto-Socorro Lapa sera
reformado e transformado em UPA I
referéncia para todo o territorio.

Pirituba-
Jaragua

Pirituba-
Jaragua PIRITUBA - Implantar URSI

no territorio.

Plano de Municipal de Saude de acdes
de fortalecimento das URSI existentes
com melhoria na estrutura fisica e RH.

FORTALECIMENTO DO Para o fortalecimento do controle 3
CONTROLE SOCIAL social, a Secretaria da Saude por meio | 3.20
ATRAVES DAS MIDIAS - das redes sociais proprias do controle
DIVULGAR O CONTROLE sociais (Facebook, Instagram e

SOCIAL DE SAUDE Youtube), instrumentos esses digitais
ATRAVES DAS MIDIAS usado para divulgacdo dos trabalhos
ABERTAS, COMO TV E e outros

RADIO.

Implantacdo de uma URSI Em relacdo a URSI, existe propostano | 215

Proposta nova alocacdo do
AE Pirituba (Ambulatoério
de Especialidades Pirituba).
- Proposta de estudos
sobre nova localizacdo

do Ambulatdrio de
Especialidades Pirituba

Pirituba-
Jaragua

E reconhecida a necessidade pela CRS
do territdrio. Em estudo.

Protocolos clinicos em PICS -
Necessidade de implantacéo
de protocolos clinicos

Pirituba-
Jaragua

Contemplado no Plano Municipal-
Objetivo: Promocao de saude por
meio das PICS Meta Quadrienal:
90% de Unidades Basicas de

Saude (UBS) com atendimentos
individuais de Praticas Integrativas e
Complementares.

Ampliar em 40% o nimero de
atividades coletivas. Programado para
2022 realizar cursos de formacao
em Acupuntura, auriculoterapia e
aromaterapia.

Capacitar profissionais em cursos de
Lian Gong em 18 terapias, Tai chi Pai

Lin, Danca Circular e Meditacao.

1M




TERRITORIO

Pirituba-
Jaragua

Pirituba-
Jaragua

Santana -
Tucuruvi

Santana -
Tucuruvi

PROPOSTA

Fortalecimento da Rede

de Atencdo Psicossocial

na atencdo basica -
Fortalecimento da Rede

de Atencédo Psicossocial

na atencédo basica e seus 7
eixos, com operacionalizacdo
e gestao resolutiva,
permitindo o funcionamento
adequado e oferta de
servicos aos usuarios do SUS

DEVOLUTIVA

No Plano Municipal esta prevista a

elaboracado da linha de cuidado da

salde mental na AB e a publicacao
de documento norteador da RAPS
de Sao Paulo. Estes temas estardo

contemplados nestes documentos.
Esta planejado implantacdo de um
CAPS J Il no territorio.

IMPLANTACAO DE UM ~
CENTRO DE REABILITACAO
- CER - CONSTRUIR E
IMPLEMENTAR CENTRO DE
REABILITACAO, COM SEUS
DIVERSOS DE SERVICOS
DE REABILITACAO' COMO,
FISICAE NEUROLOGICA.
NO TERRITORIO DE |
PIRITUBA / JARAGUA

O PMS contempla criacdo de 4 CER.
Ja foi identificado local e elaborado
planta para a implantacdo de um CER
[l em Pirituba. Atualmente a CRS esta
em busca de recursos financeiros. E
uma acao importante, pois a STS nao
dispbe de CER.

120

AMA Wamberto Dias

Costa - Transformacao no
Atendimento de 12 para 24
Horas. - Transformacao no
funcionamento de 12 para
24 Horas, visando manter

e abranger o servico de
qualidade ja existente,
considerando toda demanda
da populacao e mitigar o
alto fluxo de atendimento no
Pronto Socorro de Santana e
da UPA Jacana.

E reconhecida a necessidade pela CRS
do territdrio. Em estudo.

Unidade de Referencia a
Saude do Idoso - URSI - criar
em todas as Sub Prefeituras
da coordenadoria norte
Unidades de Referéncia a
Saude do Idoso pois temos
demanda reprimida neste
segmento

Em relacdo a URSI, existe proposta no
Plano de Municipal de Saude de acdes
de fortalecimento das URSI existentes
com melhoria na estrutura fisica e RH.

215
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TERRITORIO PROPOSTA

A.E. Tucuruvi (Armando
Aguiar Pupo) - ReformaGeral
e Especialidades. - Esta
unidade necessita de
Reformageral, interna e
externamente, de cardter
urgente: Telhado, instalacdes
elétricas e hidraulicas, rede
de esgoto, assim como
reestruturacdo da telefonia

e informatica, aquisicao de
novos equipamentos de
especialidades e contratacdo
de diversos profissionais.

Santana -
Tucuruvi

DEVOLUTIVA

Previstas adequacdes no
equipamento neste quadriénio.

CONSTRUCAO DE MAIS
UMA UNIDADE DE UBS

NO LAUZANE/MANDAQUI
- Construir mais uma
unidade de saude basica no
Mandaqui, pois a existente
que foi construida na década
de 70 tem sua capacidade
de atendimento em 30

mil pessoas. Atualmente o
espaco nunca foi ampliada e
esse mesma unidade atende
atualmente 70 mil pessoas
aproximadamente. Muito
desumano isso!

Santana -
Tucuruvi

E reconhecida a necessidade pela
CRS do territério. Em estudo.

CONCURSO PUBLICO NA
SAUDE - O concurso publico
tem que ocorrer, pois na
terceirizacdo dependendo
do politico e, se envolvendo
em fraude dependéncias

de saude que porventura
estejam envolvida deixara de
atender o publico. Vejam o
ocorrido no passado no Rio
de Janeiro.

Santana -
Tucuruvi

SMS possui concursos publicos
realizados pela extinta AHM,

em vigéncia, com candidatos
remanescentes que contemplam
amplo conjunto de categorias do
quadro da saude, além de AGPP e
assistente social, com excec¢des de
alguns cargos tais como medicina
veterindria e algumas especialidades
médicas basicas. Devemos esclarecer
ainda, que as unidades de saude
estdo entrando para gestao (OSS)

e as vagas dos equipamentos sob
gestdo direta podem ser oferecidas
aos servidores que ndo tenham
interesse em permanecer nas
unidades em contrato de gestao.
Com referéncia a contratacao de
emergéncia, esta forma de ingresso
ndo se encontra amparada legalmente
nos casos de reposicdo por vacancias
quer sejam por aposentadorias,
dispensas, exoneracdes ou Obitos,
nao se aplicando também em

virtude da existéncia de candidatos
remanescentes de concursos publicos.

¢
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TERRITORIO PROPOSTA DEVOLUTIVA

Santo Implantar o Programa Previsto no Plano Municipal de Saude
Amaro Acompanhante de Idosos ampliacdo de 8 novas equipes PAL.

- PAl em todas as UBSs -
Objetivo: Garantir o acesso a "
servicos de saude e recursos
comunitarios a idosos em
situacao de fragilidade

fisica e sem suporte familiar
adequado.

Indicadores nos servicos No Plano Municipal estd prevista a 213
de Saude Mental do SUS elaboracao da linha de cuidado da

- Estabelecer conjunto de salde mental na AB e a publicacado
indicadores-chave para de documento norteador da RAPS de
a tomada de decisdes Sao Paulo.

estratégicas e gestdo
dos servicos da Rede
de Atencdo Psicossocial
(RAPS), apoiando formas 1
de monitoramento das
métricas pela gestdo e pelas
subprefeituras.

PLATAFORMA DE Informamos que o controle social 3.20
COOPERACAO NOS através dos conselheiros de saude, ja
CONSELHOS DE SAUDE utilizam meios de comunicacdo como

- Construir na Internet redes sociais, plataformas de reunides, A
uma Plataforma Aberta de paginas especificas na internet do
Cooperacao do SUS nos conselho pelo site da secretaria de
conselhos de saude com a salde, reunides diversas via remota
participacdo de gestores, e hibridas, com a participacdo dos
usuarios, trabalhadores e seguimentos usuario, trabalhador,
academia para organizarmos | convidados e gestores, reunides

a participacao popular, didrias, com cursos, palestras e

o controle social, a outros. A Prefeitura ja disponibiliza
descentralizacdo e a equipamentos, tais como a plataforma
Integralidade com suas participe mais para o uso popular,
Linhas de Cuidado. garantindo o acesso do controle social

e acolhendo informacdes.

Pargue Municipal Telefunk- Esta demanda é pertinente, porém
Sabara - Criacdo do Parque ndo corresponde as atribuicdes da
Telefunk-Sabara, trata-se de | Secretaria Municipal da Salude (SMS).
uma proposta de criacdo
do Parque Telefunk-Sabar3,
no terreno da antiga fabrica
da empresa telefunk, no
quarteirdo entre a avenida
Sabara x Migul Yunes x Rua
Tabaré.




TERRITORIO

Santo
Amaro

PROPOSTA

0O1(uma) Unidade de
Referéncia a Saude do

Idoso em cada uma das 32
subprefeitura - Promover

a implantacéo de pelo
menos O1(uma) Unidade

de Referéncia a Saude do
ldoso em cada uma das 32
subprefeituras desprovida do
servico de URSI .

DEVOLUTIVA

Em relacdo a URSI, existe proposta no
Plano de Municipal de Saude de acdes
de fortalecimento das URSI existentes
com melhoria na estrutura fisica e RH.

Realizacdo de concurso
publicos para CECCO,
STS, UVIS, AE e CRS -
Realizacdo de concursos
publicos para Centros de
Convivéncia e Cooperativa,
Supervisdo Técnica de
Saude, Unidade Vigilancia
em Saude e Ambulatdrio
de Especialidades e
Coordenadorias Regionais
de Saude

SMS possui concursos publicos
realizados pela extinta AHM,

em vigéncia, com candidatos
remanescentes que contemplam
amplo conjunto de categorias do
quadro da saude, além de AGPP e
assistente social, com excecdes de
alguns cargos tais como medicina
veterinaria e algumas especialidades
médicas basicas. Devemos esclarecer
ainda, que as unidades de saude
estdo entrando para gestdo (OSS)

e as vagas dos equipamentos sob
gestdo direta podem ser oferecidas
aos servidores que ndo tenham
interesse em permanecer nas
unidades em contrato de gestao.
Com referéncia a contratacdo de
emergéncia, esta forma de ingresso
ndo se encontra amparada legalmente
nos casos de reposicdo por vacancias
quer sejam por aposentadorias,
dispensas, exoneracdes ou obitos,
ndo se aplicando também em

virtude da existéncia de candidatos
remanescentes de concursos publicos.

Sao Mateus

CECCO (Centro de
Convivéncia e Cooperativas)
no territdrio de Sado

Mateus -Os CECCOS tem
¢omo proposta promover
convivéncia, atividades
fisicas, artisticas, artesanais,
culturais, inclusdo social,
cultural, incentivo ao trabalho
por meio da economia
solidaria/cooperativismo,
autonomia e contratualidade
no territdrio entre todas as
pessoas.

Em estudo de viabilidade pela CRS.




TERRITORIO PROPOSTA

Construcao da UBS Palanque
- A Unidade UBS CDHU
Palanque ocupa desde

2003 um saldo de festas
concedido pelo CDHU.

Sdo Mateus

DEVOLUTIVA

A implantacdo da unidade estd em
estudo de viabilidade pela CRS. Ja foi
identificado um terreno potencial.

f_u"‘x’,m. N 4
VINCULO COM O PMS

PN

IMPLANTACAO DA

UBS KM 28/JARDIM

NOVA CONQUISTA - A
POPULACAO DO KM 28 E
JARDIM NOVA CONQUISTA
ATUALMENTE NECESSITA
SE DESLOCAR CERCA

DE 4KM PARA CHEGAR
ATE A UBS RIO CLARO,
REFERENCIA PARA A
REGIAO. A MAIORIA
DESSES DESLOCAMENTOS
OCORRE A PE, JA

QUE A POPULACAO E
VULNERAVEL E NAO
POSSUI CONDICOES DE
PAGAR UM TRANSPORTE
PARA ACESSAR O SERVICO.

Sdo Mateus

E reconhecida a necessidade pela
CRS do territério. Em estudo.

URSI em predio proprio -
Construcdo da URSI Unidade
de Referéncia Saude do
Idoso na Sub Prefeitura

de Sdo Mateus em terreno
cedido pela SEME - Rua
Angelo de Candia alt. 1100.
Informamos que o servico

ja foi implantado em prédio
alugado.

Sao Mateus

Em relacdo a URSI, existe proposta no
Plano de Municipal de Saude de acdes
de fortalecimento das URSI existentes
com melhoria na estrutura fisica e RH.

215

Implantacdo de CAPS nos
distritos de Sdo Rafael e
Iguatemi - Ampliar a oferta
de CAPS (tanto adulto,
quanto AD e IJ) tendo em
vista que hoje a populacdo
dos dois distritos é atendida
nos CAPS do distrito de Séo
Mateus.

Sao Mateus

Plano Municipal de Saude prevé 6
CAPS novos no Municipio de Sdo
Paulo

213
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TERRITORIO

Sao Miguel
Paulista

PROPOSTA

Centro de Referéncia
Portadores do Transtorno do
Espectro Autista (TEA) - O
Centro de Atendimento e
Acolhimento aos Portadores
do Transtorno do Espectro
Autista (TEA), visara

atender aos portadores

TEA de maneira completa
para que profissionais
possam desenvolver planos
terapéuticos visando o
desenvolvimento do assistido
em todas as suas limitacoes,
inserido-o a sociedade.

DEVOLUTIVA

A politica de saude vigente ndo prevé,
no momento, a criacdo de centro de
referéncia pela SMS, uma vez que
esta precisa ser atendida nos diversos
servicos do territério conforme

suas necessidades, sendo que as
equipes multi da AB, CAPS, CECCO

e CER tem um papel importante
neste cuidado. No que diz respeito

a Rede de Cuidado a Pessoa com
Deficiéncia, este atendimento esta
previsto nos CER com modalidade
intelectual. O territério de Guaianases
possui um CER, porém é necessaria

a sua readequacao fisica, de
equipamentos e recursos humanos.

O Plano Municipal de Saude prevé 6
CAPS novos e 6 reclassificagdes no
Municipio de Sao Paulo.

27
218

Sao Mateus

Implantacdo da Rede de
Saude Mental no distrito do
Jardim Helena - Implantacao
da Rede de Saude

Mental com criacdo de
equipamentos publicos para
atendimento da populacdo
do Distrito do Jardim Helena.

Plano Municipal de Saude prevé 6
CAPS novos no Municipio de Séo
Paulo. E reconhecida pela CRS a
necessidade do territoério.

213

Sao Mateus

Realizacao de concurso
publicos para CECCO,
STS, UVIS, AE e CRS -
Realizacdo de concursos
publicos para Centros de
Convivéncia e Cooperativa,
Supervisao Técnica de
Saude, Unidade Vigilancia
em Saude e Ambulatoério
de Especialidades e
Coordenadorias Regionais
de Saude

SMS possui concursos publicos
realizados pela extinta AHM,

em vigéncia, com candidatos
remanescentes que contemplam
amplo conjunto de categorias do
quadro da saude, além de AGPP e
assistente social, com excec¢des de
alguns cargos tais como medicina
veterindria e algumas especialidades
médicas basicas. Devemos esclarecer
ainda, que as unidades de saude
estdo entrando para gestdao (OSS)

e as vagas dos equipamentos sob
gestdo direta podem ser oferecidas
aos servidores que ndo tenham
interesse em permanecer nas
unidades em contrato de gestdo.
Com referéncia a contratacao de
emergéncia, esta forma de ingresso
ndo se encontra amparada legalmente
nos casos de reposicao por vacancias
quer sejam por aposentadorias,
dispensas, exoneracdes ou Obitos,
ndo se aplicando também em
virtude da existéncia de candidatos
remanescentes de concursos publicos.

4
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TERRITORIO PROPOSTA

Implantacdo do Hospital
Veterinario em S&o Miguel
- Garantir a implantacao
e construcao do Hospital
Veterindrio que atenda a
populacdo da Zona Leste.

Sao Miguel
Paulista

DEVOLUTIVA

A Prefeitura Municipal de Sdo Paulo
oferece o servico de hospitais
veterinarios publicos por meio

de Termo de Colaboragcdo com
Organizacdo da Sociedade Civil
selecionada através de Chamamento
Publico. O atendimento é exclusivo
aos municipes de S&do Paulo e,
prioritariamente, aqueles assistidos
por programas sociais.

Ressaltamos que um dos principios
da Guarda Responsavel preconiza que
o tutor, antes de decidir ter um animal
de estimacao, esteja ciente de todas
as suas responsabilidades, inclusive,
de que sera o responsavel por prover
recursos para atendimento veterinario
ao animal sempre que necessario,

ao longo de toda a vida do animal.
Nesse sentido, o atendimento publico
se justifica a populacdo que ndo

tem acesso a medicina veterinaria.
Atualmente o municipio dispde

de trés unidades, as quais estdo
localizadas nas regides Leste, Norte

e Sul do municipio. Estudo realizado
para definicdo das areas prioritarias
para realizacdo dos mutirdes de
castracdo na cidade sinalizou

as regides de maior caréncia no
municipio também para atendimento
veterinario, considerando para esse
resultado maior grau de exclusao
social e maior populacdo animal,
entre outros indicadores. Diversos
distritos administrativos do extremo
da regido Leste figuram as posicdes
de destaque no ranking. Desta forma,
nova unidade de Hospital Veterinario
Publico tera sua localizacdo

definida tecnhicamente de acordo
com o referido ranking de regides
prioritarias.

k4
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TERRITORIO

Sao Miguel
Paulista

PROPOSTA

Construir uma Unidade
Basica de Saude na regido
do Jardim Helena. - Hoje
com a Implantacdo da UPA
Jardim Helena, precisamos
com urgéncia de uma

DEVOLUTIVA

Esta prevista a implantacdo da UBS
em outro local, adequado ao seu
funcionamento e manutencao de suas
atividades. "

Sapopemba

Sapopemba

Sapopemba

Sapopemba

Sapopemba

Unidade Basica de Saude A
para cuidar da populacao da

regido em sua totalidade e

nao somente na urgéncia e

emergéncia.

Ampliacdo 1 NASF - Bodra Contemplado no Plano Municipal 21
Aprovada na 202 Conferencia | de Saude - Ampliar a contratacao
Municipal de Saude de profissionais da equipe

em fev/2 - Adequar as multiprofissional da Atencdo

equipes NASF do territdrio Basica (nutricionista, psicélogo,
pertencente a Supervisao fisioterapeuta, TO, fonoaudidlogo,
Técnica de Saude de Vila assistente social, educador fisico)
Prudente/Sapopemba, com |- Ampliar a resolutividade na

a implantacao de novas assisténcia a saude da Atencdo
equipes NASF, respeitando Basica no municipio de S&o Paulo. E

a Portaria 3124/12, artigo 32, prevista a ampliacdo de equipes neste
onde cada NASF devera ser | territorio.

vinculado a no minimo 5 e no

maximo 9 equipes de saude

da familia

Implantacdo UBS Primavera/ | A UBS Primavera/Colorado sera 2.2
Colorado - Aprovada na 202 | implantada neste quadriénio. Ha
Conferencia Municipal de recursos BID destinados a essa

Saude implantacao.

Implantagcao UBS Reunidas E reconhecida a necessidade no

Il - Construcdo UBS Reunidas | territério. Ja ha terreno disponivel. Em

Il no terreno da antiga escola | estudo para a implantacao.

de Ensino Fundamental

Visconde de Taunay (Obs.:

UBS em prédio alugado)

Incluir indicador de rastreio A SMS pretende reavaliar neste 3.34
de Cancer de Mama e Colo quadriénio o conjunto de indicadores

no Contrato de Gestdo - dos Contratos de Gestdo para a boa
Incluir como indicadores consecucdo das politicas de saude.

do Contrato de Gestao o

acompanhamento realizado

pelas UBS’s no sistema de

rastreio e acompanhamento

dos canceres de mama e

colo do utero.

CAPS Il Alcool e Drogas O Plano Municipal de Saude prevé 213

- Reclassificacdo com
implantacdo de CAPS I
Alcool e Drogas no DA de

6 CAPS novos e 6 reclassificacdes
no Municipio de S&o Paulo. A
reclassificacdo deste CAPS AD esta
prevista neste quadriénio.

Sapopemba




TERRITORIO PROPOSTA

LETele)of= 1y o1 Construcdo da UPA

DEVOLUTIVA

A construcdo da UPA Sapopemba

Sapopemba - Embora ja haja | esta prevista e serd realizada neste
projeto em curso com verba | quadriénio.
do BID se faz necessario que X
se acelere o projeto, vez que 1
nao contamos com prontos 9
socorros portas abertas em ]
nossa regido.

SETelel o0y o -0 AMA Sapopemba - 24hs A construcdo da UPA Sapopemba 2.2
- Transformacao da AMA estd prevista e sera realizada neste
12HS DE Sapopemba em quadriénio.
24 hs (Transicao para UPA
Sapopemba).

Atividades ja previstas para esse 213

SETelel o0y o -1 Implementar acdes de
educacédo permanente para
profissionais sobre Saude
Mental - Implementacao

de acdes de educacao
permanente junto aos
profissionais de atencdo
primaria sobre o cuidado em
Saude Mental.

quadriénio: Projeto Técnico e Avaliacdo
da Rede - monitoramento e avaliacdo
do impacto das acdes previstas e
executadas na efetivacdo da Rede de
Atencédo Psicossocial. 2022/23.
Curso de recepcédo de novos
funcionarios dos equipamentos que
compdes a RAPS / 2022. Curso de
Especializacdo em Saude Mental para
profissionais de Nivel Universitario
2022/2023. Curso de Variabilidade de
Género em parceria coma area técnica
da LGBTQIA+ e Saude Mental.
Atualmente, devido a pandemia,
estamos desenvolvendo “lives”

pelo canal profissional da EMS.

Na interface entre Saude Mental

e Violéncia, teremos Supervisao
Clinica Institucional para os NPVs,
Monitoramento e avaliacdo da LCAIPS
Violéncia e Capacitacdes Introdutdrio
e avancado em Violéncia contra
Crianca e Adolescentes. 2021 e 2022.

et e CAPS Il Alcool e Drogas
- Reclassificacdo com
implantacdo de CAPS I
Alcool e Drogas no DA de
Sapopemba

O Plano Municipal de Saude prevé
6 CAPS novos e 6 reclassificacdes
no Municipio de Sao Paulo. A
reclassificacdo deste CAPS AD esta
prevista neste quadriénio.




TERRITORIO PROPOSTA

Sé Implantar pelo menos
01 Centro de Referéncia
da Sindrome P&s
Pandemia. - Garantir a
populacdo atendimento
integral em saude com
cobertura territorial dos
servicos e considerando
as especificidades do
publico atendido por
género, raca e ciclo de
vida.

DEVOLUTIVA

Contemplado no Plano Municipal de Saude
- Ampliar a contratacdo de profissionais da
equipe multiprofissional da Atenc&o Basica
(nutricionista, psicdlogo, fisioterapeuta, TO,
fonoaudidlogo, assistente social, educador
fisico) - Ampliar a resolutividade na
assisténcia a saude da Atencao Basica no
municipio de Sao Paulo

As limitacdes geradas pela COVID 19
colocam a pessoa numa condicdo de
deficiéncia temporaria e a reabilitacdo
destas sequelas geralmente estdo
relacionadas a fisioterapia respiratoria,
fisioterapia motora, treino para
recuperacdo das atividades de vida diaria

e instrumentais de vida didria, recuperacdo
de aspectos de degluticdo e linguagem,
além de aspectos cognitivos e emocionais.
Estas acdes sdo realizadas pelas equipes
multiprofissionais da AB, nos Centros
Especializados em Reabilitacdo- CER e em
alguns servigcos conveniados. Profissionais
destes servicos participaram de Lives

e atualizacdes técnicas, foi elaborado
documento com diretrizes técnicas, manual
de exercicios, entre outros; os CER com
profissionais com formacao em fisioterapia
respiratdria receberam equipamentos

para implementar esta acdo; estd sendo
incluido no e- saude ficha para monitorar

o impacto deste processo. Ha necessidade
de implementar o CER Sé e de se estudar
a implantacdo de um CER na STS de Santa
Cecilia. No PMS consta a implantacéo

de 4 CER e implementacdo/adaptacdo

de 6 CER. Em principio ndo foi previsto
servico neste territdrio, mas caso a CRS
identifique a possibilidade de implantacédo
ou implementacado certamente ampliara o
cuidado para as pessoas com deficiéncia
permanentes e temporarias que precisam
de servicos especializados, como as
sequelas pds-covid.

A proposta seria retomar e fortalecer as
atividades nos polos similares a Academia
da Saude existentes (hoje temos 15 com

11 destes habilitados recebendo repasse
mensal do MS). Nestas atividades podem
ser programadas com equipe multi acdes
voltadas a reabilitacdo pds covid dos casos
leves e moderados. A academia seria parte
da rede de cuidados da Atencao Basica no
pos covid, junto com o CER, URSI e as UBS.

21;
218

4

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 m




TERRITORIO

PROPOSTA

Saude da populacdo em
situacdo de rua - O ultimo
Censo realizado em 2019

DEVOLUTIVA

Contemplado no PMS - Ampliar o
numero de equipes de Consultorio
na Rua com Implantacdo de mais 6

VINCULO COM O PMS

jd indicava que Sao Paulo equipes. A

tinha a maior populacédo em | E previsto o aumento de equipes CnR

situacdo de rua do Brasil e neste territdrio. -

nds sabemos que, devido |
a situacdo econdmica do
pais, esse numero cresceu }'
assustadoramente, com

familias inteiras vivendo

nessa situacao.

Implantacao de Servicos - Esta necessidade é reconhecida pela

Implantar servicos de saude | CRS. Em estudo de viabilidade para

Nnos vazios assistenciais ampliacao.

no distrito da Liberdade e

Consolacdo

PRESTACAO DE CONTAS A proposta é pertinente e sera a

PELAS ORGANIZACOES endossada pela SMS, dado que o

SOCIAIS DO TERRITORIO controle social é essencial para a boa

CENTRO - Garantir que conducao das politicas de saude.

as organizacdes sociais

cumpram os orcamentos

apresentados aos conselhos

gestores do territorio.

Melhoria no Acesso Neste PMS esta pactuada a ampliacdo | 2.29

Tecnoldgico das Unidades
de Saude - Disponibilizar
aparelhos de boa qualidade
com internet que ampliem
as possibilidades de trabalho
e atendimento integral ao
usuario dentro das unidades
de saude, para visitas
domiciliares, supervisdes
técnicas, capacitacdes
profissionais, participacao
social, entre outros.

do prontuario eletrénico para 100% da
Atencao Basica e o fortalecimento do
uso da telemedicina. E considerado
indispensavel para o aumento do

uso da tecnologia no cuidado em
salde a melhoria das condicdes

de infraestrutura da rede de saude,
contempladas neste planejamento.

Implantacdo do CECCO na
coordenadoria de saude
centro - A coordenadoria
regional de saude centro
constituida pela STS

Sé e STS Santa Cecilia,
possuem uma rede de
atencao Psicossocial RAPS,
necessitando da implantacdo
do CECCO para atender a
populacdo vulnerdvel.

Estd planejada a implantacdo
de CECCO na CRS Centro neste
quadriénio.




TERRITORIO PROPOSTA

Realizacdo de concurso
publicos para CECCO,
STS, UVIS, AE e CRS -
Realizacdo de concursos
publicos para Centros de
Convivéncia e Cooperativa,
Supervisdo Técnica de
Saude, Unidade Vigilancia
em Saude e Ambulatoério
de Especialidades e
Coordenadorias Regionais
de Saude

Vila Maria
Vila
Guilherme

DEVOLUTIVA

SMS possui concursos publicos
realizados pela extinta AHM,
em vigéncia, com candidatos
remanescentes que contemplam
amplo conjunto de categorias do
guadro da saude, além de AGPP e
assistente social, com excecdes de
alguns cargos tais como medicina
veterindria e algumas especialidades
médicas basicas. Devemos esclarecer
ainda, que as unidades de saude
estdo entrando para gestdo (OSS)

e as vagas dos equipamentos sob
gestdo direta podem ser oferecidas
aos servidores que ndo tenham
interesse em permanecer nas
unidades em contrato de gestao.

Com referéncia a contratacao de
emergéncia, esta forma de ingresso
ndo se encontra amparada legalmente
Nos casos de reposicdo por vacancias
quer sejam por aposentadorias,
dispensas, exonera¢cdes ou obitos,

ndo se aplicando também em

virtude da existéncia de candidatos
remanescentes de concursos publicos.

Implantar CAPS ADULTO

Il Vila Maria - unidades
especializadas em saude
mental para tratamento e
reinsercdo social de pessoas
com transtorno mental grave
e persistente

Vila Maria
Vila
Guilherme

Plano Municipal de Saude prevé 6
CAPS novos no Municipio de Sao
Paulo.

Serd implantado neste quadriénio
um CAPS Adulto e CAPS AD neste
territorio.

213

Terreno vazio ao lado do
posto de saude izolina
mazzei -Usar o terreno

ao lado do posto izolina
mazzei,para uso do
estacionamento da unidade
posto de salde da unidade

Vila Maria
Vila
Guilherme

Necessaria avaliacdo e pertinéncia da
proposta.

construcdo da UBS Vila
Julieta - Atualmente a

UBS esta localizada em
imovel locado e pequeno,
porém com o aumento das
necessidades da populacado
local e 0 aumento da mesma,
ocasionando uma maior
demanda, este imovel ndo
permite uma Reforma de
ampliacado. na localidade ha
areas disponiveis da PMSP
que podera receber uma

Vila Maria
Vila
Guilherme

Esta necessidade é reconhecida pela
CRS. Em estudo de viabilidade para
ampliacao da oferta.

nova Unidade.

o
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TERRITORIO

Vila Maria
Vila
Guilherme

PROPOSTA
Mudanca da URSI Carandiru

DEVOLUTIVA

E reconhecida a necessidade pela

Vila Mariana

Vila Mariana

- Alocar a URSI Carandiru CRS. Em estudo para mudanca para 2
para um local com maior espaco adequado.
infraestrutura visando a
otimizacdo do atendimento a
populacao. ;
Saude Bucal - Fortalecer A proposta inserida no Plano 1.8 A
a Rede de Especialidades Municipal é instalar O1 Centro de
Odontoldgicas, ampliando Cuidado Odontoldégico com 20
em 100% a estrutura dos cadeiras odontolégicas em cada
Centros de Especialidades Coordenadoria Regional de Saude
Odontoldgicas (CEO) de (CRS), totalizando 06 Centros
todas as Subprefeituras de Cuidados Odontoldgicos.
A implantacao dos Centros de
Referéncia em Saude Bucal tem _
como objetivo ampliar o acesso da a
populacdo ao servico odontoldégico
de atencdo basica e, também, das
especialidades odontoldgicas de
maior demanda (Prétese Dentaria,
Endodontia e Cirurgia Oral Menor),
com horario de atendimento
ampliado para dar a oportunidade
de tratamento odontoldgico ao
trabalhador e estudante.
Transformacao de O Plano Municipal de Saude prevé 6 213

CAPS Il em CAPS Ill nas
32 Subprefeituras - A
necessidade de efetiva
atencdo na Saude Mental
exige incremento na gama
de servicos oferecidos.

CAPS novos e a reclassificacdo de 6
CAPS no Municipio de Sdo Paulo.

Vila Mariana

Implantacdo de PICS na RAS
- Implantar e implementar
Praticas Integrativas e
complementares na rede

de atencdo de saude (RAS)
&stimulando os mecanismos
naturais de prevencao de
agravos e recuperacao da

saude.
v

Contemplado no Plano Municipal-
Objetivo: Promocao de saude por
meio das PICS Meta Quadrienal:

90% de Unidades Basicas de

Saude (UBS) com atendimentos
individuais de Praticas Integrativas e
Complementares.

Ampliar em 40% o numero de
atividades coletivas. Programado para
2022 realizar cursos de formacao

em Acupuntura, auriculoterapia e
aromaterapia.

Capacitar profissionais em cursos de
Lian Gong em 18 terapias, Tai chi Pai
Lin, Danca Circular e Meditacao.

m




TERRITORIO

Vila Mariana

PROPOSTA

DEVOLUTIVA

Vila Mariana

Vila
Prudente

Unidade de de Referénciaa | Em relacdo a URSI, existe proposta no | 215
Saude do Idoso - Promover Plano de Municipal de Saude de a¢des |+
a implantacéo de pelo de fortalecimento das URSI existentes
menos O1(uma) Unidade com melhoria na estrutura fisica e RH.
de Referéncia a Saude do
Idoso em cada uma das 32
subprefeituras desprovida do b
servico de URSI .
Realizacdo de concurso SMS possui concursos publicos
publicos para CECCO, realizados pela extinta AHM,
STS, UVIS, AE e CRS - em vigéncia, com candidatos
Realizacdo de concursos remanescentes que contemplam
publicos para Centros de amplo conjunto de categorias do
Convivéncia e Cooperativa, quadro da saude, além de AGPP e
Supervisdo Técnica de assistente social, com excecdes de _
Saude, Unidade Vigilancia alguns cargos tais como medicina ”
em Saude e Ambulatdrio veterindria e algumas especialidades
de Especialidades e médicas basicas. Devemos esclarecer
Coordenadorias Regionais ainda, que as unidades de saude
de Saude estao entrando para gestdo (OSS)
e as vagas dos equipamentos sob
gestdo direta podem ser oferecidas
aos servidores que ndo tenham
interesse em permanecer nas
unidades em contrato de gestao.
Com referéncia a contratacado de
emergéncia, esta forma de ingresso
ndo se encontra amparada legalmente
Nnos casos de reposicdo por vacancias
quer sejam por aposentadorias,
dispensas, exoneracdes ou Obitos,
ndo se aplicando também em
virtude da existéncia de candidatos
remanescentes de concursos publicos.
Comunicacao acessivel nos As informacdes oficiais estdao 312

Servicos de Saude da cidade
de S&o Paulo - Todas as
informacdes oficiais e locais
dos equipamentos de salde
deverdo estar em formato
acessivel em suas unidades
ou serem direcionadas para
um espaco virtual onde esse
mesmo conteldo esteja
hospedado.

disponibilizadas nas unidades de
saude no quadro informativo. O site da
Secretaria Municipal de Saude e suas
redes sociais dispdem de conteldos
em formato acessivel. Além disso, é
possivel acesso a diversas informacdes
em saude por meio do aplicativo
e-Saude.




TERRITORIO

Vila
Prudente

PROPOSTA

Definicéo e
Implantacao da
Linha de Cuidado
P6s-COVID.

- Definicdo e
Implantacdo da
linha de cuidado
do P&s-COVID,
com equipes
multiprofissionais
especificas por
Supervisao
Técnica de
Saude, com
definicdo

de fluxos,
instrumentos

e rotinas, além

da rede de
referéncia e
contra-referéncia.

DEVOLUTIVA

Contemplado no Plano Municipal de Saudé -
Ampliar a contratacdo de profissionais da equipe
multiprofissional da Atencdo Basica - Ampliar a
resolutividade na assisténcia a saude da Atencéo
Basica no municipio de S&o Paulo.

As limitacdes geradas pela COVID 19 colocam a
pessoa numa condicdo de deficiéncia temporaria
e a reabilitacdo destas sequelas geralmente

estdo relacionadas a fisioterapia respiratoria,
fisioterapia motora, treino para recuperacao das
atividades de vida didria e instrumentais de vida
didria, recuperacao de aspectos de degluticdo

e linguagem, além de aspectos cognitivos e
emocionais. Estas acdes sao realizadas pelas
equipes multiprofissionais da AB, nos Centros
Especializados em Reabilitacdo- CER e em alguns
servicos conveniados. Profissionais destes servicos
participaram de Lives e atualizacdes técnicas, foi
elaborado documento com diretrizes técnicas,
manual de exercicios, entre outros; os CER com
profissionais com formacdo em fisioterapia
respiratdria receberam equipamentos para
implementar esta acdo; esta sendo incluido no

e- saude ficha para monitorar o impacto deste
processo. A STS Vila Prudente possui profissionais
na equipe multi da AB que ja estdo realizando os
atendimentos e nos CER Il Sapopemba e CER

Il Vila Prudente, também estd sendo realizado

o atendimento de casos de reabilitacdo pods-
covid. O CER Sapopemba mudou recentemente
de local, mas ainda dispde de estrutura para
implementar a assisténcia, inclusive pods covid,
caso haja disponibilizacdo de recursos. O CER

Il Vila Prudente é pequeno e precisaria ter seu
espaco ampliado. Aguardamos o recebimento do
material permanente para implementar o protocolo
de atendimento dos usuarios para reabilitacdo
Pds-covid, ja solicitados pela area técnica de
reabilitacdo. No CER Sapopemba, podemos pensar
na reforma para uso do mezanino do prédio e no
CER Vila Prudente precisamos de uma reforma
para ter espacos maiores para atendimento e um
almoxarifado. A proposta seria retomar e fortalecer
as atividades nos polos similares a Academia da
Saude existentes (hoje temos 15 com 11 destes
habilitados recebendo repasse mensal do MS).
Nestas atividades podem ser programadas com
equipe multi acdes voltadas a reabilitacdo pds
covid dos casos leves e moderados. A academia
seria parte da rede de cuidados da Atencdo Basica
no pos covid, junto com o CER, URSI e as UBS.
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TERRITORIO PROPOSTA

Vila Implantacdo de ESF na Vila
Prudente Alpina, Vila Zelina, Vila Bela e Q.
Paineiras - Em decorréncia ao
fechamento do Pronto Socorro
do Hosp. Estadual de Vila Alpina
em 01/02/21 a populacdo dos
distritos de Vila Prudente, Sdo
Lucas e Sapopemba

ol i
of P,
s

DEVOLUTIVA

Foram ampliadas 4 equipes de
Estratégia Saude da Familia}no
segundo semestre de 2021.

Vila Implantacdo de PICS na RAS
Prudente - PICS na Rede de Atencao a
Saude

Contemplado no Plano Municipal-
Objetivo: Promoc¢édo de saude por
meio das PICS Meta Quadrienal:
90% de Unidades Basicas de
Saude (UBS) com atendimentos
individuais de Praticas Integrativas
e Complementares.

m

Prudente

Prudente

Prudente

Vila URSI territdrio Vila Prudente Em relacdo a URSI, existe proposta 215
Sao Lucas - Necessidade de no Plano de Municipal de Saude
construcdo e/ou adequacdo de | de acdes de fortalecimento das
equipamento ja existente para a | URSI existentes com melhoria na
instalacdo da URSI no territério | estrutura fisica e RH.
da Vila Prudente/Sapopemba,
visando acessibilidade da
populacdo a ser atendida
(idosa).Aprovado na 19
Conferéncia Municipal e a 20

Vila Implantacdo de Centro de A implantacdo de um CEO na
Especialidades Odontoldgicas regido de Vila Prudente, embora ndo
(CEO)-Vila Prudente-Sao Lucas | esteja inserido no Plano Municipal
As principais linhas de acdo do de Saude, é um projeto que esta
programa sao a reorganizacao em estudo. A populacdo da regido
da atencédo basica em saude gue necessita de atendimento
bucal (principalmente com a odontoldgico especializado,
implantacdo das equipes de atualmente, € encaminhada para os
Saude Bucal eSB na Estratégia CEOs Sapopemba e Ipiranga.

Saude da Familia ESF), a
ampliacdo e qualificacdo
da atencao especializada
(especialmente com a
implantacao de CEO.

Vila Implantacdo/Construcdo de Serd implantada uma UPA na regido | 2.2
PA no D.A. de Vila Prudente ou | de Sapopemba que ird atender este
do Lucas - Em decorréncia ao | territorio.

fechamento do Pronto Socorro
do Hosp. Estadual de Vila Alpina
em 01/02/21 a populacdo dos
distritos de Vila Prudente, S&o
Lucas e Sapopemba.
O Plano Municipal de Saude prevé 213

Vila Criacdo de CAPS Ill Adulto
f Prudente - Promover a implantacéo
de CAPS Ill Adulto nas 32
subprefeituras

6 CAPS novos no Municipio de S&o
Paulo. Ja ha um CAPS Adulto Il no

| territorio.
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Temas em Saude
Assisténcia Farmacéutica e Insumos Estratégicos

1.44. Subsidiar os profissionais da rede municipal com informacdes técnicas que contribuam
para a melhor decisdo e conduta terapéutica na assisténcia aos municipes

1.45. Ampliar a oferta de consultas farmacéuticas na rede basica e de especialidades
voltadas para a prevencao, identificacao e resolucdo de problemas relacionados a farmacoterapia
e promoc¢ao do uso racional de medicamentos.

1.46. Estabelecer diretrizes para a realizacdo e oferta de servicos clinicos farmacéuticos na
rede basica e de especialidades

2.32. Aumentar o numero de medicamentos fitoterdpicos incorporados na Remume e
disponibilizados na rede basica municipal. )

3.41. Promover melhorias no sistema de informacdo GSS/BI para contribuir com uma melhor
gestao logistica de medicamentos nas farmacias da rede publica municipal

3.42. Promover a qualificacdo dos membros da Comissdo Farmacoterapéutica (CFT) nabusca

de evidéncias cientificas, na realizacdo de pareceres técnicos e tomada de decisdo relacionada as
tecnologias em saude.

Atenc¢ao a Urgéncia e Emergéncia
2.24. Ampliacdo do atendimento de urgéncia e emergéncia
2.25. Ampliacdo do atendimento de urgéncia e emergéncia em Saude Mental

2.26. Qualificar o atendimento realizado pelas equipes intervencionistas e pela Central de
Regulacao do SAMU

2.27. Reducao do Tempo Resposta para casos de alta gravidade

3.8. Aprimorar a Regulacdo Territorial da Urgéncia e Emergéncia

3.9. Inte_gracéo das informacdes com os equipamentos de saude da RUE

418. Aumentar a capacidade de resolutividade com ampliacdo do acesso frente a
demanda espontanea de Urgéncia e Emergéncia nos distritos administrativos Sacoma e Cursino

Atencao Ambuilatorial Especializada

141 Aufnentar a oferta de cirurgias e procedimentos na rede Hospital Dia

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 m



2.22. Ampliar arede de atencao a saude através da qualificacdo e adequacao da estrutura
assistencial, de acordo com a necessidade do territdrio

2.23. Habilitacdo de Servico de Alta Complexidade em Oncologia
3.7. Monitorar a producdo numérica e qualitativa cirdrgica nos Hospitais Dia
4.50. Melhorar as condic¢des fisicas do Ambulatdrio de Especialidades CECI “Dr. Alexandre

Kalil Yasbek” para melhor atendimento em saude

Atenc¢ao Basica

1L Aprimorar acdes de vigilancia, promocao e protecao as doencas imunopreveniveis
1.2. Aprimorar as acdes de Vigilancia em Saude executadas pelas Unidades Basicas de Saude
1.3. Consolidar a implementacao do Protocolo Cuidando de Todos - Doencas Cronicas

Nao Transmissiveis na Atencdo Primaria a Saude, em acordo com a reorganizacao do processo
de gestao do cuidado integral: promocdo de saude, rastreamento, deteccdo precoce, reducao
do risco, manutencdo do baixo risco; e tratamento das doencas crénicas ndo transmissiveis, com
objetivo de impactar a reducao da mortalidade prematura (30 a 69 anos) por DCNTs, conforme
Objetivo de Desenvolvimento Sustentavel 3.4

14. Promover o desenvolvimento e a implementacdo de politicas publicas efetivas,
integradas, sustentaveis e baseadas em evidéncias para a prevencao e o controle das DCNT e seus
fatores de risco

1.5. Intensificar a vigilancia epidemioldgica das Doencas Crénicas Nao Transmissiveis
com o objetivo de apoiar a reducdo da mortalidade prematura (30 a 69 anos) por elas, conforme o
Objetivo de Desenvolvimento Sustentavel 3.4 e o Plano de A¢des Estratégicas para o enfrentamento
das doencas crdnicas e agravos nao transmissiveis no Brasil (2021-2030)

1.7. Fortalecer a promoc¢ao da saude, com o desenvolvimento de projetos Programa
Ambientes Verdes e Sauddveis (PAVS), baseados no perfil demografico, epidemioldgico e
determinantes sociais de saude, com énfase nas acdes intersetoriais

2.1 Ampliar a resolutividade na assisténcia a salde da Atencao Basica no municipio de Sdo Paulo

2.2 Ampliar o acompanhamento das condicionalidades de saude das pessoas
beneficidrias do Programa Bolsa Familia

2.3. Aumentar a cobertura da atencdo basica no municipio de Sdo Paulo

2.4. Consolidar a implementacao da Politica Nacional de Atencédo Integral a Saude do
Homem, com o objetivo de reduzir a mortalidade prematura (30 a 69 anos) por doencas cronicas
nao transmissiveis, conforme Objetivos do Desenvolvimento Sustentavel 3.4

2.5. Implementar o acesso a saude para a populacdo imigrante, independentemente de

'sua situacao imigratoria e documental:
Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 m



2.6. Oferecer tratamento para tabagismo em 100% das Unidades Basicas de Sat]dé &

2.7. Qualificar o acesso com a ampliacdo do acolhimento, potencializando a atuaééo
da equipe de Enfermagem na escuta qualificada e na demanda espontanea, introduzindo a
estratificacao de risco, implementacao do rastreamento das DCNT e olhar ampliado de saude

2.8. Subsidiar as equipes de Enfermagem com a melhor evidéncia, atualizando e
uniformizando as informacdes em Protocolo Assistencial, que podera respaldar a rede de atencao
e qualificar a assisténcia a saude

2.9. Subsidiar as equipes de saude da rede municipal de saude com informacdes
atualizadas relativas ao referenciamento de exames laboratoriais, as informacdes sobre as boas
praticas de coleta de amostras bioldgicas para fins diagndsticos, com fim de reduzir erros de
encaminhamentos ou de utilizacdo de técnica e insumos improprios

3.1 Monitorar, com o objetivo de qualificar a implantacdo da Politica Municipal, os casos
em situacdo de acumulacao acompanhados no MSP com agilidade e transparéncia da informacao

4.27. Ampliar o acesso da populacdo a atencdo primaria a saude na regido da area de
abrangéncia da UBS Belenzinho e UBS Santo Estevao, devido a aumento da populacao local
(moradores,imigrantes, populacdo deruaetrabalhadores), além de barreirasfisicas e distanciamento
que dificultam o acesso da populacdo a UBS de referéncia.

4.29. Qualificar e sensibilizar os ACSs sobre seu papel enquanto conexao/vinculo da
populacado cadastrada com a unidade de saude, permitindo que o ACS tenha no¢cdes basicas sobre
todas as areas tematicas da Atencao Primaria, fortalecendo assim sua a¢cao no territério

4.37. Garantir a populacdo atendimento integral em saude, por meio da ampliacdo
dar cobertura territorial dos servicos de atencdo basica e seus programas, considerando as
especificidades do publico atendido.

4.47. Garantir a populacdo atendimento integral em saude, por meio da ampliacdo
da cobertura territorial dos servicos de atencdo basica e seus programas, considerando as
especificidades do publico atendido.

4.51. Ampliar o acesso a atencdo basica e requalificar a assisténcia na Vila Maria/Vila
Guilherme em territério de vulnerabilidade social

Atenc¢ao Domiciliar

2.1. Ampliar a cobertura do Programa Melhor em Casa para garantir a integralidade das
acoes da atencdo domiciliar e contribuir para a desospitalizacdo

2.12. Ofertar cuidados paliativos nos pontos da rede de atencao a saude, observando o

planejamento e a organizacdao dos cuidados continuados integrados na atencao basica, atencao
domiciliar, atencao ambulatorial, urgéncia-e emergéncia e na atencao hospitalar
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4.17. Aumentar a cobertura do Programa Melhor em Casa, com ampliacdo da EMAD e (o
implantacdo de uma EMAP no territério da Supervisdo Técnica de Saude Ipiranga, para garantlr a‘_-
integralidade do atendimento domiciliar e contribuir com a desospitalizacao. ’

4.23. Ampliar o acesso a Atencdo Domiciliar no territdrio com base na populacao adstrita

Atencao Hospitalar

1.42. Aumentar a oferta de leitos de média complexidade da rede hospitalar municipal

2.22. Ampliar a rede de atencdo a saude através da qualificacdo e adequacao da estrutura
assistencial, de acordo com a necessidade do territdrio

3.10. Aprimorar a Qualidade da Gestao Hospitalar dos Hospitais Municipais

Comunica¢ao

3. Apresentar-se a sociedade e a Midia como fonte de referéncia em saude, fortalecendo
a imagem da SMS e ampliando o alcance das publicacdes, nas plataformas digitais

3.12. Aproximar-se da populacdo por meio de estratégias de comunicacdo visando
acessibilidade e transparéncia ativa

3.13. Estabelecer acdes de comunicacdo interna por meio de desenvolvimento de novas
ferramentas, banco de informacdes e ampliacdo de acesso aos materiais

3.14. Estabelecer um bom relacionamento com a imprensa, trabalhando pautas positivas,
preparando os porta-vozes e ampliando a cobertura de acdes e o alcance das publicacdes

Conselho de Saude

3.20. Aprimorar e Qualificar os niveis de transparéncia e comunicacdo com o Conselho
Municipal de Saude e Conselhos Gestores

Construcao/Reforma/Ampliagcdo de equipamentos

2.22. Ampliar a rede de atencdo a saude através da qualificacdo e adequacao da estrutura
assistencial, de acordo com a necessidade do territorio

Contratos de Gestao

3.34. Otimizar o controle e monltoramento de Contratos e Parcerias por meio de sistema
de tecnologia da informagao

Doencas _R_ar'as _
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1.6. Estabelecer o programa de Doencas Raras, conforme lei 17.083/2019 que institui, no
ambito do municipio de Sdo Paulo, o Programa de Apoio as Pessoas com Doencas Raras, e seus
familiares, de acordo com a Politica Municipal de Doencas Raras.

Doengas Cronicas Nao Transmissiveis

14. Promover o desenvolvimento e a implementacao de politicas publicas efetivas,
integradas, sustentaveis e baseadas em evidéncias para a prevencao e o controle das DCNT e seus
fatores de risco

1.5. Intensificar a vigilancia epidemioldgica das Doencas Crdnicas Nao Transmissiveis
com o objetivo de apoiar a reducdo da mortalidade prematura (30 a 69 anos) por elas, conforme o
Objetivo de Desenvolvimento Sustentavel 3.4 e o Plano de A¢des Estratégicas para o enfrentamento
das doencas cronicas e agravos ndo transmissiveis no Brasil (2021-2030)

2.4. Consolidar a implementacao da Politica Nacional de Atencédo Integral a Saude do
Homem, com o objetivo de reduzir a mortalidade prematura (30 a 69 anos) por doencas crénicas
ndo transmissiveis, conforme Objetivos do Desenvolvimento Sustentavel 3.4

2.7. Qualificar o acesso com a ampliacdo do acolhimento, potencializando a atuacao
da equipe de Enfermagem na escuta qualificada e na demanda espontanea, introduzindo a
estratificacao de risco, implementacao do rastreamento das DCNT e olhar ampliado de saude

4. Garantir a longitudinalidade do cuidado da populacao portadora de HAS

4.3. Aumentar o nimero de diagndstico e acompanhamento de pacientes hipertensos e
diabéticos para conduta imediata de tratamento, evitando agravos.

4.7. Diminuir a obesidade e o sobrepeso com manutencao de peso saudavel.

4.33. Diminuir a disparidade entre a atual mortalidade por cancer de prdstata em 2020
(12,1) em relacdo ao cenario da STS Perus (21)

4.35. Aumentar o rastreamento da hipertensdo arterial sistémica e, consequentemente,
0 numero de hipertensos diagnosticados, com foco na reducdo da mortalidade por doencas
cerebrovasculares e doencas isquémicas do coracao

Gestao do SUS

2.28. Aperfeicoar o processo regulatério, permitindo celeridade no atendimento ao
paciente na especialidade Oftalmologia

229. Modernizar o atendimento ao munl'cipe e ampliar o acesso ao cuidado a saude no municipio

312 Aproximar-se da populacd@ por meio, de estratégias de comunicacdo visando
acessibilidade e transparenaa at|va

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 41 Z



3.21. Qualificar as Ouvidorias da rede através do processo de acreditacdo do Slstema :
Nacional de Acreditacdo Institucional de Ouvidorias do SUS” .

322, Adequar a gestdao e o manejo das informacdes em saude a Lei Geral de Protecado de
Dados (LGPD)

323. Ampliar a atuacdo da Divisao de Auditoria do SUS

324. Apoiar acdes de transparéncia, acesso a informacao e controle social

3.25. Aprimorar a comunicacao interna e em ambiente seguro na SMS

326. Aprimorar a gestdo da informacdo e garantir seguranca e confidencialidade dos
dados de saude do municipio

3.27. Aprimorar a gestdo governamental no ambito da SMS, promovendo e implementando
reorganizacdo administrativa e dos fluxos de trabalho, com vistas a uma gestdo mais eficiente,
efetiva e participativa.

328. Aprimorar o acompanhamento da prestacdo de contas assistencial e financeira,
aperfeicoando a gestdo das informacdes estratégicas inerentes aos Contratos de Gestdo e demais
parcerias da SMS sob competéncia da CPCS

329. Aprimorar o processo de trabalho de infraestrutura fisica para reduzir o tempo de
execucao das demandas pertinentes a drea

330. Atuar na interlocucdo com dérgaos de controle externos e internos e fortalecer a
comunicacao entre COClIn e setores internos da SMS, em conjunto com a Coordenadoria Juridica,
guando necessario

331 Fomentar o exercicio do controle social sobre as politicas e acdes da Secretaria
Municipal da Saude por meio das acdes de Ouvidoria e Transparéncia Passiva

332 Fortalecimento das relacdes com os Legislativos nas trés esferas de Poder
3.33. Melhorar o monitoramento financeiro da execucao das parcerias

334. Otimizar o controle e monitoramento de Contratos e Parcerias por meio de sistema
de tecnologia da informacdo

3.35. Padronizar as FE/Oferta no Sistema SIGA para monitoramento adequado e
celeridade no processo de agendamento do paciente

336. Promover a melhoria dos processos de producao da informacdo de dados em saude
3.37. Promover a melhoria dos processos de producao da informacao em saude, fortalecer

o fluxo de acompanhamento e monitoramento das acdes que envolvem novas habilitacdes e as ja
existentes
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3.38. Reducao do indice de judicializacdo das demandas avaliadas pelo Programa ACESS;A SUS :_- %5

3.39. Reduzir o Tempo Médio de Espera para exames preestabelecidos em 60 dias e

340. Trazer maior eficiéncia e efetividade no atendimento ao usudrio através da
implantacdo do prontuario eletrénico em todas as UBSs do municipio
IST/AIDS

1.39. Aprimorar as acdes de vigilancia em saude voltadas a prevencdo, monitoramento,
tratamento e cura da sifilis adquirida, sifilis em gestante e sifilis congénita

140. Manter em 95% ou mais a carga viral indetectavel nas pessoas emterapia antirretroviral
na RME IST/Aids

2.21. Ampliar o acesso da populacao eletiva para Profilaxia Pré-Exposicao (PrEP)

4.6. Aumentar o diagndstico de casos de sifilis na populacdo adulta e prevencdo de
casos de sifilis congénita.

Populag¢do LGBTIA+
118. Estruturar a Politica Municipal de Saude a Populacao LGBTIA+

Praticas Integrativas e Complementares em Satide
1. Promocao de saude por meio das PICSs

4.1. Garantir a implantacdo e o fortalecimento das PICS (Praticas Integrativas e
Complementares) em todos os servicos de salude como forma de prevencao e promoc¢ao a Saude,
para todos os ciclos de vida.

4.45. Melhorar a busca ativa para o cuidado das DCNT, com a adesao dos usuarios as PICS,
a fim de diminuir as taxas de morbimortalidade relacionadas aos agravos causados pelas DCNT.

Recursos Humanos

143. Desenvolver iniciativas para fortalecer o conhecimento, habilidades e competéncias
esperadas para o profissional do SUS

3.15. Aprimorar as pactuacdes e os processos do COAPES, efetivar o PLAMEP como uma
ferramenta de gestdo e planejamento e incrementar a integracdo de todas as areas e suas equipes
para, de fato e com eficacia, reestruturar a SMS

3.16. Efetivar a integracdo dos sistemas, garantindo a plenitude das informacdes
pertinentes a vida funcional dos servidares
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317 Fortalecer a prevencdo de acidentes e iniciativas voltadas a Saude.do Traba'lho no-
ambito da SMS Vs

3.18. Promover a remocao dos servidores ndo optantes por permanecer em unidades sob
gestdo de OSs, garantindo assim o cumprimento da legislacdo vigente, atualizando mensalmente
a Mesa Setorial de Negociacdo da Saude

3.19. Promover o fortalecimento dos vinculos e a integracdo das equipes com intuito de
efetivar o processo de reestruturacao do 6rgao

Saude Animal

2.30. Promover a saude da populacdo por meio da integracdo da saude humana a
saude animal, a partir da prevencao e protecao da saude fisica, mental e bem-estar dos animais
domésticos do municipio, realizando o controle populacional, reabilitacdo comportamental e
controle da disseminacdo de doencas

2.31. Estabelecer estratégias para promocao a saude e protecdo dos animais domésticos
do municipio com base na populacdo canina e felina estimada

Saude Bucal

1.8. Ampliacdo do acesso a Saude Bucal na Atencao Basica no Municipio de Sdo Paulo,
de acordo com os vazios assistenciais e com o fortalecimento do atendimento pelas equipes de
Saude Bucal

1.9. Ampliacdo do acesso a Saude Bucal nos servicos de Urgéncia e Emergéncia no
Municipio, de acordo com 0s vazios assistenciais

1.10. Ampliacdo do acesso ao atendimento especializado em Saude Bucal, considerando
as necessidades e especificidades da populacdo

425. Ampliar a cobertura de equipes de Saude Bucal no territdrio com base na populacdo adstrita

Saude da Crianca e do Adolescente

1.12. Implementar acdes para a reducdo da gravidez na adolescéncia com recorte raca/cor

113. Implementar estratégias para a reducao da mortalidade infantil

4.13. Promover estratégias para a intervencdo no alto indice de gestacdo em mulheres
menores de 18 anos, como o mapeamento de areas mais vulneraveis, abertura da agenda da UBS
para adolescentes, a instituicao de foruns intersetoriais locais em parceria com a Educagao, e a

oferta de meios para que adolescentes planejem com seguranca sua atividade sexual e sua saude
reprodutiva; : R
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4.15. Diminuir a disparidade entre a atual taxa de mortalidade infantil ne MSP em 2020 :
(10,1) em relagao ao cenario da STS Guaianases (13,6) .

4.31. Reduzir o Coeficiente de Mortalidade Infantil através de acdes de orientacdo,
atendimento e acompanhamento desde o pré-natal até os primeiros 6 anos de vida.

4.34. Diminuir a disparidade entre a atual taxa de mortalidade infantil no MSP em 2020
(10,1) em relagao ao cenario da STS Perus (13,1)

4.36. Aprimorar a qualidade assistencial no pré natal com foco na reducdo da
mortalidade infantil

443. Melhor acompanhamento da populacdo infanto-juvenil, considerando sua
maior vulnerabilidade

Satude da Mulher

1.14. Qualificar a assisténcia a gestacdo, ao parto e ao recém-nascido, monitorando o
acesso das gestantes as consultas de pré-natal

1.15. Reduzir a gravidez ndo planejada com a ampliacdo da distribuicdo de métodos
contraceptivos

1.16. Reduzir a incidéncia e a mortalidade de mulheres por cancer de mama e cancer do
colo de utero

117 Reduzir a Mortalidade Materna

44. Aprimorar o cuidado ofertado, considerando as deficiéncias no diagndstico precoce
de cancer de colo de utero no territdrio na faixa etdria de 25 a 64 anos.

4.9. Aumentar o quantitativo de coletas do exame de Papanicolau, agravado pela
pandemia.

4.19. Diminuir o coeficiente de mortalidade materno no territério

4.21. Diminuicao significativa de coleta de Papanicolau nas Unidades de Saude da
Supervisao de ltaquera, agravada pela Pandemia em 2020. Como consequéncia o numero de
mortes por cancer de colo de Utero tem aumentado.

4.36. Aprimorar a qualidade assistencial no pré-natal com foco na reducao da mortalidade infantil

4.39. Aumentar gradualmente o nimero de coletas de Papanicolaou, de acordo com a
populacao alvo do territério de cada UBS, visando refletir na reducao da incidéncia de Mortalidade
por Cancer de Colo Uterino

4.41. Aumentar o indice de exame citopatologico de colo uterino, de acordo com o
preconizado no SISPACTO, que considera o exame em 50% da populacado alvo.
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4.49. Considerando o aumento de 4759% no Coeficiente de mortalidade por cén"éef de
mama de 2017 a 2020 (16,6 para 24,5), identificar, orientar e monitorar mulheres de risco ou em
periodo para exame de rotina '

Saude da Pessoa com Deficiéncia

1.20. Fortalecer o cuidado em Rede para as Pessoas com Deficiéncia, com a qualificacdo
dos servicos de reabilitacao para melhor oferta e cuidado aos usuarios.

2.18. Fortalecer o cuidado em Rede para as Pessoas com Deficiéncia, com a qualificacdo
dos servicos de reabilitacao para melhor oferta e cuidado aos usuarios

4.2, Ampliar o reconhecimento da populacdo com deficiéncia do territério da STS
Butanta a fim de melhorar e estruturar as ofertas de saude especificas para esta populacdo

Saude da Pessoa em Situac¢ao de Violéncia

2.19. Atualizar e aprimorar a Linha de Cuidado para Atencao Integral em Saude das
Pessoas em Situacao de Violéncia nas suas dimensdes de vigilancia, prevencao, atencao, protecao,
promocao e acesso ao Sistema de Garantia de Direitos

3.3. Contribuir para reducdo de todas as formas de violéncia e das taxas de mortalidade
por violéncias

Saude da Populagdao em Situa¢ao de Rua - Consultério na Rua

210. Ampliar o acesso da populacdo em situacdo de rua aos servicos de saude no
Municipio de Sao Paulo

4.38. Garantir acesso as opcdes de planejamento familiar da populacdo em situacdo de rua

4.48. Garantir a populacao em situacao de rua atendimento integral em salde, através da
ampliacdo das equipes de Consultério na Rua para atendimento as necessidades desta populagcdo
e articulacdo com a rede de servicos intersetoriais

Saude da Populag¢ao Indigena

1.21. Implementar a atencdo a Saude Indigena baseada no cuidado integral, garantindo o
respeito as especificidades culturais

Salde da Popula¢cao Negra

1.22. _Arﬁpl_i_ar 0 acesso da populacég'negra as Redes de Atencdo a Saude
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1.23. Desenvolver agdes preventivas em territdrios com altos indices de violéncia contra

a juventude negra (Distritos: Campo Limpo, Capao Redondo, Jd. S&o Luiz, Jd. Angela, Brasnlandla 5
Pirituba, Itaim Paulista, Jd. Helena, Sdo Matheus e Cidade Tiradentes) .

1.24. Fortalecer e apoiar a linha de cuidados em Doenca Falciforme

34. Monitorar e avaliar a implementacao da Politica de Saude Integral da Populacado
Negra da Cidade de Sdo Paulo conforme Lei N2 17.406 de 20 de julho de 2020

Satide do Idoso

1.19. Prevenir os agravos do envelhecimento para manutencao da autonomia e qualidade
de vida da populacao idosa no municipio

214. Ampliar e qualificar o atendimento dos idosos frageis do territorio
2.15. Ampliar o atendimento dos idosos com elevada vulnerabilidade

2.16. Organizar os fluxos da Rede de Atencdo a Saude da Populagcdo Idosa

2.17. Qualificar e organizar o processo de trabalho dos equipamentos sociossanitarios
regulamentados pela Portaria Inter secretarial SMADS/SMS N¢ O1 de 31/10/2018

3.2. Aprimorar e qualificar informacdes do atendimento da populacao Idosa

4.24. Ampliar o acesso a saude da populacao idosa com base na populacao adstrita

4.49. Considerando o aumento de 47,59% no Coeficiente de mortalidade por cancer de
mama de 2017 a 2020 (16,6 para 24,5), identificar, orientar e monitorar mulheres de risco ou em
periodo para exame de rotina

4.52. Aumentar o numero de aplicacdo do instrumento AMPI-AB nas UBSs da STS Vila
Prudente/Sapopemba, dado que o instrumento que permite as UBS a qualificacdo da demanda,
planejamento e gestdo do cuidado em saude das pessoas idosas na Rede de Atencao a Saude.

Saude Mental

2.13. Elaborar a linha de cuidado em saude mental no MSP de forma a organizar o acesso
a saude mental em todos os niveis de atencao através de diretrizes atualizadas

4.26. Aumento da oferta de servicos e do acesso aos atendimentos em saude mental.

4.28. Ampliar o acesso da populacdo adstrita aos servicos de saude mental do territorio
Saude Nutricional

1.25. Ampliar a cobertura doatendimento_ nutricional nos equipamentos de saude
prioritariamente nos 15 distritos de maior. vulnerabilidade do Municipio de Sdo Paulo

Plano Municipal de Saude - PMS 2022-2025 41 8



1.26. Ampliar as acdes de promocado da alimentacdo adequada e sauddvel, de forma a
fortalecer a Seguranca Alimentar e Nutricional da populacdo prioritariamente nos 15 distritos de
maior vulnerabilidade do Municipio de Sdo Paulo

1.27. Ampliar o acompanhamento do estado nutricional de gestantes e de criancas de O a
5 anos atendidas na Atencdo Basica, por meio de indicadores antropométricos e dos marcadores
de consumo alimentar, prioritariamente, nos 15 distritos de maior vulnerabilidade do Municipio de
Sao Paulo

1.28. Reduzir a aceleracdo do excesso de peso em criancas menores de cinco anos
prioritariamente nos 15 distritos de maior vulnerabilidade do Municipio de Sdo Paulo

1.29. Reduzir a subnutricdo cronica e aguda em criancas menores de cinco anos
prioritariamente nos 15 distritos de maior vulnerabilidade do Municipio de Sdo Paulo

4.12. Identificacao precoce e acompanhamento dos pacientes de risco relacionados a
DCNT, objetivando reduzir os casos agravados que chegam no hospital.

Vigilancia em Satide

1L Aprimorar acdes de vigilancia, promocao e protecao as doencas imunopreveniveis

1.5. Intensificar a vigilancia epidemioldgica das Doencas Crénicas Nao Transmissiveis
com o objetivo de apoiar a reducdo da mortalidade prematura (30 a 69 anos) por elas, conforme o
Objetivo de Desenvolvimento Sustentavel 3.4 e o Plano de A¢cdes Estratégicas para o enfrentamento
das doencas crdnicas e agravos ndo transmissiveis no Brasil (2021-2030)

1.30.  Aprimorar acdes de vigilancia em salde das doencas emergentes/reemergentes

131 Controlar o risco de agravos a saude relacionados a exposicao da populacdo humana
a areas contaminadas

1.32. Controlar o risco de agravos a saude relacionados ao transporte ou a utilizacdo de
Aagua para consumo humano proveniente de Solucdes Alternativas Coletivas (SACs)

1.33. Fortalecer a vigilancia e controle das doencas transmitidas por vetores e controle de
reservatorios

1.34. Fortalecer o Programa de Vigilancia Contra a Raiva

1.35. Identificar, investigar e notificar os agravos relacionados a poluicdo atmosférica

1.36. Intensificar a vigilancia epidemioldgica das doencas cronicas ndo transmissiveis com
0 objetivo de apoiar a reducdo da mortalidade prematura (30 a 69 anos) por doencas crénicas
nao transmissiveis, conforme o Objetivo de Desenvolvimento Sustentavel 3.4 e o Plano de Acdes
Estratégicas para o enfrentamento das doengas cronicas e agravos nao transmissiveis no Brasil
2021-2030

1.37. Reduzir'o risco de ac_idéntes com animais pe¢conhentos
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1.38. Reduzir o risco de exposicao da populacdo a doencas de veiculacao h|dr|ca de
importancia em saude publica decorrentes de alagamentos e inundacdes .

2.20. Ampliar as acdes de atencao integral a saude dos trabalhadores

3.5. Aprimorar acdes de vigilancia em salde voltadas para acidentes e doencas
relacionadas ao trabalho

3.6. Aprimorar o processo de licenciamento e fiscalizacdo sanitaria, considerando o
contexto de descentralizacao das acdes no municipio de Sao Paulo

4.5. Diminuir a disseminacao da Tuberculose pelo exame de todos os contatos de TB da
residéncia, identificacdo no momento da notificacao e inicio do tratamento.

4.8. Diminuir a taxa de incidéncia da Sifilis do territorio.

4.10. Atingirametapreconizadade 95% de coberturavacinal dosimunizantes selecionados

414. Aumentar a taxa de deteccao de sifilis adquirida e tratamento, sifilis na gestacao, e
reduzir o coeficiente de incidéncia da sifilis congénita no territério, considerando os altos indices
de sifilis no territério, por meio de acdes planejadas para melhor deteccdo, assisténcia e vigilancia
epidemioldgica.

4.16. Ampliar aresolutividade da Atencdo Basica nos casos de sifilis em gestantes

4.20. Aumentar a cobertura das vacinas preconizadas no SISPACTO, cuja a auséncia na
pandemia impactou diretamente na cobertura vacinal dos menores de 1ano

4.22. [dentificar e tratar em tempo oportuno a tuberculose.

4.30. Manter altas taxas de cura no tratamento de Tuberculose na regiao, conforme a
meta estabelecida pelo Programa Municipal de Controle da Tuberculose, considerando o impacto
causado pela pandemia

4.32. Aperfeicoar as acdes de tratamento e acompanhamento dos pacientes com
Tuberculose visando um aumento na taxa de cura e uma diminuicdo expressiva da taxa de
abandono.

4.40. Diminuir a disparidade entre o atual Coeficiente de Incidéncia da Sifilis Congénita no
MSP (7,6) em relacdo ao cendrio da STS Santana / Tucuruvi / Jacana / Tremembé (15,5)

4.42. Reduzir a incidéncia de sifilis congénita no territdrio por meio do fortalecimento de
acoes na Atencao Basica

4.44. Melhorar a eficiéncia do monitoramento sobre diagndstico laboratorial para Sifilis
Congénita em RN

4.46.  Acompanhar e tratar as gesténtes diagnosticadas com sifilis, de acordo com os
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protocolos da Saude da Mulher, com a busca ativa das gestantes que abandonam o Pré natal-e
educacdo permanente para todos os profissionais envolvidos no atendimento a gestante.

4.53. Diminuir o coeficiente de incidéncia de sifilis congénita no territério da STS'V
Prudente/Sapopemba

ODS

ODS 2 - Fome Zero e Agricultura Sustentavel

2.2 - Até 2030, reduzir a subnutricao cronica e aguda e reduzir a acelera¢do do excesso de
peso em criangas menores de cinco anos, e atender as necessidades nutricionais de gestantes e
lactentes menores de seis meses.

1.25. Ampliar a cobertura do atendimento nutricional nos equipamentos de saude
prioritariamente nos 15 distritos de maior vulnerabilidade do Municipio de Sdo Paulo

1.26. Ampliar as acdes de promocdo da alimentacdo adequada e saudavel, de forma a
fortalecer a Seguranca Alimentar e Nutricional da populacdo prioritariamente nos 15 distritos de
maior vulnerabilidade do Municipio de Sdo Paulo

1.27. Ampliar o acompanhamento do estado nutricional de gestantes e de criancas de O a
5 anos atendidas na Atencdo Basica, por meio de indicadores antropométricos e dos marcadores
de consumo alimentar, prioritariamente, nos 15 distritos de maior vulnerabilidade do Municipio de
Sao Paulo

1.28. Reduzir a aceleracdo do excesso de peso em criancas menores de cinco anos
prioritariamente nos 15 distritos de maior vulnerabilidade do Municipio de Sdo Paulo

1.29. Reduzir a subnutricdo cronica e aguda em criancas menores de cinco anos
prioritariamente nos 15 distritos de maior vulnerabilidade do Municipio de Sdo Paulo

ODS 3 - Satide e Bem-estar

1.2. Aprimorar as acdes de Vigilancia em Saude executadas pelas Unidades Basicas de Saude

1.6. Estabelecer o programa de Doencas Raras, conforme lei 17.083/2019 que institui, no
ambito do municipio de Sdo Paulo, o Programa de Apoio as Pessoas com Doencas Raras, e seus
familiares, de acordo com a Politica Municipal com Doencas Raras

1.7. Fortalecerapromocao dasaude,com o desenvolvimento de projetos Programa Ambientes

Verdes e Saudaveis (PAVS), baseados no perfil demografico, epidemioldgico e determinantes
sociais de saude, com énfase nas acoes intersetoriais .
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1.8. Ampliacdo do acesso a Saude Bucal na Atencao Basica no Municipio de Sdo Paulo, de
acordo com os vazios assistenciais e com o fortalecimento do atendimento pelas equipes de Saude -
Bucal :

1.9. Ampliacdo do acesso a Saude Bucal nos servicos de Urgéncia e Emergéncia no Municipio,
de acordo com os vazios assistenciais

110. Ampliacdo do acesso ao atendimento especializado em Saude Bucal, considerando as
necessidades e especificidades da populacao

1.18. Estruturar a Politica Municipal de Saude a Populacao LGBTIA+

119. Prevenir os agravos do envelhecimento para manutencao da autonomia e qualidade de
vida da populacdo idosa no municipio

1.20. - Fortalecer o cuidado em Rede para as Pessoas com Deficiéncia, com a qualificacao dos
servicos de reabilitacdo para melhor oferta e cuidado aos usudrios

1.21. Implementar a atencdo a Saude Indigena baseada no cuidado integral, garantindo o
respeito as especificidades culturais

1.22. Ampliar o acesso da populacdo negra as Redes de Atencado a Saude

1.23. Desenvolver acdes preventivas em territdrios com altos indices de violéncia contra a
juventude negra (Distritos: Campo Limpo. Capao Redondo, Jd. Sdo Luiz, JD. Angela, Brasilandia,
Pirituba, Itaim Paulista, Jd. Helena, Sdo Mateus e Cidade Tiradentes)

1.24. Fortalecer e apoiar a linha de cuidados em Doenca Falciforme

1.32. Controlar o risco de agravos a saude relacionados ao transporte ou a utilizacdo de dgua
para consumo humano proveniente de Solucdes Alternativas Coletivas (SACs)

1.34. Fortalecer o Programa de Vigilancia contra a Raiva
1.37. Reduzir o risco de acidentes com animais peconhentos

1.38.Reduzir o risco de exposicdo da populacao a doencas de veiculacdo hidrica deimportancia
em saude publica decorrentes de alagamentos e inundacdes

1.41. Aumentar a oferta de cirurgias e procedimentos na rede Hospital Dia
1.42. Aumentar a oferta de leitos de média complexidade da rede hospitalar municipal

1.43. Desdenvolver iniciativas para fortalecer o conhecimento, habilidades e competéncias
esperadas para o profissional o SUS

2.5. Implementar 0 acesso a saude para a populacdo imigrante, independentemente de sua
situacao.imigratoria e documental :
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2.10. Ampliar o acesso da populacdo em situacdo de rua aos servicos de saude no M‘unicfpib
de S&o Paulo %

212. Ofertar cuidados paliativos nos pontos da rede de atencdo a salde, observando o
planejamento e a organizacdo dos cuidados continuados integrados na atencao basica, atencao
domiciliar, atencao ambulatorial, urgéncia e emergéncia e na atencéo hospitalar

2.13. Elaborar linha de cuidado em saude mental no MSP de forma a organizar o acesso a
saude mental em todos os niveis de atencao através de diretrizes atualizadas

214. Ampliar e qualificar o atendimento dos idosos frageis do territorio
2.16. Organizar os fluxos da Rede de Atencao a Saude da Populacao Idosa

217. Qualificar e organizar o processo de trabalho dos equipamentos sociossanitarios
regulamentados pela Portaria Intersecretarial SMADS/SMS n¢ 01 de 31/10/2018

2.18. Fortalecer o cuidado em Rede para as Pessoas com Deficiéncia, com a qualificacao dos
servicos de reabilitacdo para melhor oferta e cuidado aos usudrios

2.23. Habilitacao de Servico de Alta Complexidade em Oncologia
2.24. Ampliacdo do atendimento de urgéncia e emergéncia
2.25. Ampliacdo do atendimento de urgéncia e emergéncia em Saude Mental

2.26. Qualificar o atendimento realizado pela equipes intervencionistas e pela Central de
Regulacao do SAMU

2.27. Reducao do Tempo Resposta para casos de alta gravidade

2.28. Aperfeicoar o processo regulatodrio, permitindo celeridade no atendimento ao paciente
na especialidade Oftalmologia

2.29. Modernizar o atendimento ao municipe e ampliar o acesso ao cuidado a saude no
municipio

3.1. Monitorar, com o objetivo de qualificar a implantacdo da Politica Municipal, os casos em
situacao de acumulacdo acompanhados no MSP com agilidade e transparéncia da informacao

3.2. Aprimorar e qualificar informacdes do atendimento da populacao idosa

3.4.Monitorar e avaliar aimplementacao da Politica de Saude Integral da Populacdo Negra da
Cidade de Sao Paulo conforme Lei n217.406 de 20 de julho de 2020

3.6. Aprimorar o processo de licenciamento e fiscalizacdo sanitaria, considerando o contexto
de descentralizagcao das acdes no municipiode Sdo Paulo
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3.7. Monitorar a producdo numérica e qualitativa cirurgica nos Hospitais Dia
3.8. Aprimorar a Regulacdo Territorial da Urgéncia e Emergéncia

3.9. Integracao das informacdes com os equipamentos de salde da RUE
3.10. Aprimorar a Qualidade da Gestao Hospitalar dos Hospitais Municipais

31 Apresentar-se a sociedade e a Midia como fonte de referéncia em saude, fortalecendo a
imagem da SMS e ampliando o alcance das publicacdes, nas plataformas digitais

3.15. Aprimorar as pactuacdes e os processos do COAPES, efetivar o PLAMEP como uma
ferramenta de gestéo e planejamento e incrementar a integracao de todas as areas e suas equipes
para, de fato e com eficacia, reestruturar a SMS

3.17. Fortalecer a prevencao de acidentes e iniciativas voltadas a Saude do Trabalhador no
ambito da SMS

3.20. Aprimorar e qualificar os niveis de transparéncia e comunicacao com o Conselho
Municipal de Saude e os Conselhos Gestores

3.21. Qualificar as Ouvidorias da rede através do processo de acreditacdo do Sistema Nacional
de Acreditacdo Institucional de Ouvidorias do SUS

3.24. Apoiar as acdes de transparéncia, acesso a informacao e controle social
3.25. Aprimorar a comunicacao interna e em ambiente seguro na SMS

3.31. Fomentar o exercicio do controle social sobre as politicas e acdes da Secretaria Municipal
darSaude por meio das acdes de Ouvidoria e Transparéncia Passiva

3.35. Padronizar as FE/Oferta no Sistema SIGA para monitoramento adequado e celeridade
no processo de agendamento do paciente

3.36. Promover a melhoria dos processos de producao da informacao de dados em saude

3.37. Promover a melhoria dos processos de producdo da informacao em saude, fortalecer
o fluxo de acompanhamento e monitoramento das a¢cdes que envolvem ovas habilitacdes e as ja
existentes

3.38. Reducdo do indice de judicializacdo das demandas avaliadas pelo Programa Acessa SUS

3.39. Redduzir o Tempo Médio de Espera para exames preestabelecidos em 60 dias

3.40. Trazer maior eficiéncia e efetividade no atendimento ao usuario da implantacdo do
prontuadrio eletrénico em todas as UBSs do municipio

4.28. Ampliar 0 acesso da populacdo‘adstrita aos.servicos de saude mental do territério
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4.29. Qualificar e sensibilizar os ACSs sobre seu papel enquanto conexéo/vfnculo dapopulacao
cadastrada com a unidade de saude, permitindo que o ACS tenha no¢des basicas sobre todas as -
areas tematicas da Atencao Primaria, fortalecendo assim sua a¢cao sua a¢ao no territdrio

4.43. Melhor acompanhamento das populacdo infato-juvenil, considerando sua maior
vulnerabilidade

4.52. Aumentar o nimero de aplicacdo do instrumento AMPI-AB nas UBSs da STS Vila

Prudente/Sapopemba, dado que o instrumento que permite as UBS a qualificacdo da demanda,
planejamento e gestdo do cuidado em saude das pessoas idosas da Rede de Atencdo a Saude.

ODS 5 - Igualdade de Género

5.6- Promover e garantir a satide e os direitos sexuais e reprodutivos, considerando etnia, idade,
deficiéncia, regioes periféricas, orientagao e identidade de género.

2.19. Atualizar e aprimorar a Linha de Cuidado para Atencdo Integral em Saude das
Pessoas em Situacao de Violéncia nas suas dimensdes de vigilancia, prevencao, atencao, protecao,
pPromocao e acesso ao Sistema de Garantia de Direitos

3.3. Contribuir para reducdo de todas as formas de violéncia e das taxas de mortalidade
por violéncias

ODS 8 - Trabalho Decente e Desenvolvimento Economico

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 em empregos precarios.

220. Ampliar as acdes de atencao integral a saude dos trabalhadores

3.5. Aprimorar acdes de vigilancia em salde voltadas para acidentes e doencas
relacionadas ao trabalho

Programa de Metas PdM

Meta 2 - Implantar o Prontuario Eletronico em 100% das UBS do Municipio.

340. Trazer maior eficiéncia e efetividade no atendimento ao usudrio através da
implantacado do prontuario eletronico em todas as UBSs do municipio

Meta 3 - Implantar 30 novos equipamgntos de satide no municipio.

340,  Trazer maior eficiéncia’.e efetividade no atendimento ao usuério através da
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implantacdo do prontuario eletrénico em todas as UBSs do municipio

Meta 4 - Reformar e/ou reequipar 187 equipamentos de satide no municipio.

2.22. Ampliar a rede de atencao a saude através da qualificacao e adequacao da estrutura
assistencial, de acordo com a necessidade do territdrio

4.18. Aumentar a capacidade de resolutividade com ampliacdo do acesso frente a
demanda espontanea de Urgéncia e Emergéncia nos distritos administrativos Sacoma e Cursino

450. Melhorar as condi¢des fisicas do Ambulatodrio de Especialidades CECI “Dr. Alexandre
Kalil Yasbek” para melhor atendimento em saude

Meta 5 - Implantar seis Centros de Referéncia de Satide Bucal

18. Ampliacdo do acesso a Saude Bucal na Atencdo Basica no Municipio de Sao Paulo, de
acordo com 0s vazios assistenciais e com o fortalecimento do atendimento pelas equipes de Saude Bucal
1.9. Ampliacdo do acesso a Saude Bucal nos servicos de Urgéncia e Emergéncia no

Municipio, de acordo com os vazios assistenciais

1.10. Ampliacdo do acesso ao atendimento especializado em Saude Bucal, considerando
as necessidades e especificidades da populacdo

Meta 6 - Atingir a Cobertura Vacinal Preconizada (95%) para as quatro vacinas selecionadas
(Poliomielite, Pneumocadcica 10V, Pentavalente e SCR) em criangas de 1ano de idade.

11 Aprimorar acdes de vigilancia, promocao e protecdo as doencas imunopreveniveis

1.21 Implementar a atencdo a Saude Indigena baseada no cuidado integral, garantindo o
respeito as especificidades culturais

4.10. Atingirameta preconizada de 95% de cobertura vacinal dosimunizantes selecionados

420. Aumentar a cobertura das vacinas preconizadas no SISPACTO, cuja a auséncia na
pandemia impactou diretamente na cobertura vacinal dos menores de 1ano

Meta 7 - Implantar seis Centros da Dor

222, Ampliar a rede de atencao a saude através da qualificacao e adequacao da estrutura
assistencial, de acordo com a necessidade do territorio

Meta 8 - Implan'tar seis novos Centros«e Atencdo Psicossocial (CAPS)

213, Elaborar alinha de cuida@lpéﬁﬁadde mental no MSP de forma a organizar o acesso
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a saude mental em todos os niveis de atencdo através de diretrizes atualizadas
426. Aumento da oferta de servicos e do acesso aos atendimentos em satide mental.

428. Ampliar o acesso da populacdo adstrita aos servicos de saude mental do territorio

Meta 9 - Ampliar a Cobertura da Aten¢ao Basica com a implantacdao de 40 equipes de
Estratégia de Satide da Familia (ESF).

2.3. Aumentar a cobertura da atencdo basica no municipio de Sdo Paulo

4.37. Garantir a populacdo atendimento integral em saude, por meio da ampliacdo
da cobertura territorial dos servicos de atencdo basica e seus programas, considerando as
especificidades do publlco atendido.

447. Garantir a populacdo atendimento integral em saude, por meio da amphacao
da cobertura territorial dos servicos de atencdo basica e seus programas, considerando as
especificidades do publico atendido.

4.51. Ampliar o0 acesso a atencdo basica e requalificar a assisténcia na Vila Maria/Vila
Guilherme em territério de vulnerabilidade social

Meta 16 - Criar o programa Reencontro, com o reordenamento da rede e da metodologia
de atendimento a populacdao em situag¢ao de rua e a implanta¢ao de 30 novos servicos

2.10. Ampliar o acesso da populacdo em situacao de rua aos servicos de saude no
Municipio de Sao Paulo

4.37. Garantir a populacao atendimento integral em saude, por meio da ampliacdo
da cobertura territorial dos servicos de atencdo basica e seus programas, considerando as
especificidades do publico atendido.

447. Garantir a populacdo atendimento integral em saude, por meio da ampliacdo
da cobertura territorial dos servicos de atencdo basica e seus programas, considerando as
especificidades do publico atendido.

448. Garantir a populacdo em situacado de rua atendimento integral em saude, através da
ampliacao das equipes de Consultério na Rua para atendimento as necessidades desta populacao
e articulacdo conra rede de servicos intersetoriais

4.51. Ampliar 0 acesso a atencdo basica e requalificar a assisténcia na Vila Maria/Vila
Guilherme em territério de vulnerabilidade social

Meta 19 - Combater o racismo, por meio da implementacao de nove iniciativas de melhoria
ho atendlmento da populac;ao hegra e/ou de promoc;ao da igualdade racial

_1__.22. Ampllar 0 acesso da populacao negra 35 Redes de Atencao a Saude
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1.23. Desenvolver agdes preventivas em territérios com altos indices dewioléncia éon'tra 5
a juventude negra (Distritos: Campo Limpo, Capao Redondo, Jd. S&o Luiz, Jd. Angela, Brasnlandla
Pirituba, Itaim Paulista, Jd. Helena, Sdo Matheus e Cidade Tiradentes)

1.24. Fortalecer e apoiar a linha de cuidados em Doenca Falciforme
2.3. Aumentar a cobertura da atencdo basica no municipio de Sdo Paulo

34. Monitorar e avaliar a implementacao da Politica de Saude Integral da Populacado
Negra da Cidade de Sdo Paulo conforme Lei N217.406 de 20 de julho de 2020

4.37. Garantir a populacdo atendimento integral em saude, por meio da ampliacdo
da cobertura territorial dos servicos de atencdo basica e seus programas, considerando as
especificidades do publico atendido.

447. Garantir a populacdo atendimento integral em saude, por meio da ampliagdo
da cobertura territorial dos servicos de atencdo basica e seus programas, considerando as
especificidades do publico atendido.

4.51. Ampliar o acesso a atencdo basica e requalificar a assisténcia na Vila Maria/Vila
Guilherme em territério de vulnerabilidade social

Meta 65 - Implantar Hospital Veterindrio

230. Promover a saude da populacdo por meio da integracdo da saude humana a
saude animal, a partir da prevencao e protecao da saude fisica, mental e bem-estar dos animais

domésticos do municipio, realizando o controle populacional, reabilitacdo comportamental e
controle da disseminacdo de doencas
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Numero de casos, coeficientes de incidéncia (Cl) e taxas de deteccao (TD) de alguns agravos 5
e doencas de notificacdo compulsodria, segundo Coordenadoria Regional de Saude e Superwsao
Técnica de Saude de residéncia. Municipio de Sdo Paulo, 2020(1).

Tabela 13 | Pg. 62
NuUmero de estabelecimentos/servicos proprios segundo Coordenadoria Regional de Saude
(CRS). Municipio de Sdo Paulo, dezembro de 2020.

Tabela14 | Pg. 63
Rede fisica por tipo de estabelecimento e gestdo. Municipio de Sdo Paulo, dezembro de 2020.

Tabela 15 | Pg. 64
Rede fisica SUS por tipo de estabelecimento e periodo. Municipio de Sdo Paulo, dezembro de
2019, junho de 2020 e dezembro de 2020.

Tabela 16 | Pg. 65
Procedimentos apresentados pela Atencdo Primaria a Saude segundo grupo. Municipio de
Sao Paulo, 2020.

Tabela 17 | Pg. 65
Total de Consultas Médicas Basicas, Especializadas e de Urgéncias em estabelecimentos sob
gestdo da Secretaria Municipal de Saude (SMS). Municipio de Sao Paulo, 2020.

Tabela 18 | Pg. 66
Consultas médicas e primeira consulta odontoldgica(l) realizadas em estabelecimentos de

saude da Rede SUS,(2) segundo Coordenadoria Regional de Saude e Supervisao Técnica de Saude.
Municipio de Sao Paulo, 2020(3).

Tabela19 | Pg. 68
Profissionais ativos na Secretaria de Saude do Municipio de Sao Paulo, dezembro de 2020.

Tabela 20 | Pg. 72
NuUmero e taxa de deteccdo (/100.000 habitantes) da infeccdo pelo HIV segundo sexo, raca/
cor e ano de diagndstico. Municipio de Sao Paulo, 2014 a 2018.

Tabela 21{Pg. 73
Casos novos de tuberculose e coeficiente de incidéncia (/100.000 habitantes), segundo raca/
cor e ano da notificacao. Municipio de Sdo Paulo, 2015 a 2018.

Tabela 22 | Pg. 74
Violéncia interpessoal/autoprovocada (n e %) segundo sexo e raca/cor. Municipio de S&o
Paulo, 2018.

Tabela 23 | Pg. 80
Forma de organizacdo: 030108 Atendimento/Acompanhamento psicossocial e 030317
Tratamento dos transtornos mentais e comportamentais. Municipio de Sao Paulo, 2020.

Tabela 24 I Pg. 82
- Valor Orcado e Valor Empenhado pela SMS - 2018 a 2021.
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