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im

p
lem

en
tad

o 

%
 u

su
ário

s 
aco

m
p

an
h

ad
o

s 
co

n
fo

rm
e 

p
lan

o 

1) Flu
xo

 
A

P
S→

reab
ilitação

; 2) 
A

gen
d

a 
m

u
ltip

ro
fissio

n
al; 3) 

Ed
u

cação
 e ap

o
io

 às 
fam

ílias. 

R
egu

lação
; A

P
S; eM

u
lti 

M
A

C
/P

A
B

 + 
su

p
lem

en
taçõ

es 
2º-4º tri 

Saú
d

e d
a m

u
lh

e
r 

G
aran

tir exam
es e 

cu
id

ad
o

 d
o

 p
ré

-
n

atal/p
lan

e
jam

en
to

 
fam

iliar 

A
cesso

 ≥9
0%

 
ao

s exam
es 

essen
ciais 

(aju
star) 

%
 gestan

tes 
co

m
 exam

es 
em

 d
ia 

1) Lin
h

a d
e

 cu
id

ad
o

 d
a 

gestan
te; 2) 

P
rio

rização
 

regu
lató

ria; 3) B
u

sca 
ativa d

e
 falto

sas. 

A
P

S; Saú
d

e d
a M

u
lh

e
r; 

R
egu

lação 
P

A
B

/M
A

C
 + 

su
p

lem
en

taçõ
es 

Jan
-D

ez 

  



D
IR

ETR
IZ 3 - V

igilân
cia em

 Saú
d

e 

D
iretriz 

O
b

jetivo 
M

e
ta 2026 

In
d

icad
o

r 
A

çõ
es (2026) 

R
esp

o
n

sáve
l 

Fo
n

te
 d

e recu
rso 

P
razo

 

R
ed

u
zir risco

s e 
agravo

s p
o

r açõ
es 

in
tegrad

as d
e

 
vigilân

cia 

Fo
rtalecer vigilân

cia 
ep

id
e

m
io

ló
gica 

N
o

tificação
 e 

in
vestigação

 
o

p
o

rtu
n

as 

%
 n

o
tificaçõ

es n
o

 
p

razo 
1) C

ap
acitar u

n
id

ad
e

s 
n

o
tificad

o
ras; 2) 

M
o

n
ito

ram
en

to
 

sem
an

al; 3) D
evo

lu
tiva 

às eq
u

ip
e

s. 

V
igilân

cia 
Ep

id
e

m
io

ló
gica; A

P
S 

B
lo

co
 V

igilân
cia em

 
Saú

d
e + cu

steio
 

m
u

n
icip

al 

Jan
-D

ez 

R
ed

u
zir arb

o
viro

ses 
C

o
n

tro
lar veto

res 
(d

en
gu

e) 
R

ealizar 6 ciclo
s 

an
u

ais 
N

º ciclo
s realizad

o
s 

1) P
lan

e
jar ciclo

s e 
áreas p

rio
ritárias; 2) 

V
isitas d

o
m

iciliares; 3) 
Ed

u
cação

 e m
an

e
jo

 d
e

 
fo

co
s. 

En
d

em
ias; Ed

u
cação

 
em

 Saú
d

e 
B

lo
co

 V
S + cu

steio
 

m
u

n
icip

al 
Jan

-D
ez 

G
aran

tir saú
d

e 
am

b
ien

tal 
M

o
n

ito
rar 

q
u

alid
ad

e
 d

a águ
a 

A
lim

en
tar SISA

G
U

A
 

100%
 m

en
sal 

%
 m

eses 
alim

en
tad

o
s 

1) C
o

leta e registro
 

m
en

sal; 2) A
ção

 
co

rretiva co
m

 
p

restad
o

res; 3) 
R

elató
rio

 trim
estral. 

V
igilân

cia A
m

b
ien

tal 
B

lo
co

 V
S 

M
en

sal 

Fo
rtalecer V

ISA 
A

u
m

en
tar 

in
sp

eçõ
es e 

resp
o

sta a 
d

e
n

ú
n

cias 

Execu
tar p

lan
o

 
an

u
al d

a V
ISA 

N
º in

sp
eçõ

es; %
 

d
e

n
ú

n
cias 

aten
d

id
as 

1) C
ro

n
o

gram
a d

e
 

in
sp

eçõ
es; 2) 

A
ten

d
im

en
to

 d
e

 
d

e
n

ú
n

cias; 3) A
çõ

es 
ed

u
cativas em

 
estab

e
lecim

en
to

s. 

V
ISA

 M
u

n
icip

al 
B

lo
co

 V
S + receitas 

p
ró

p
rias (se 

h
o

u
ver) 

Trim
estral 

 



D
IR

ETR
IZ 4 - C

o
n

tro
le So

cial 

D
iretriz 

O
b

jetivo 
M

e
ta 2026 

In
d

icad
o

r 
A

çõ
es (2026) 

R
esp

o
n

sáve
l 

Fo
n

te
 d

e 
recu

rso 
P

razo
 

Fo
rtalecer o

 
co

n
tro

le so
cial e a 

tran
sp

arên
cia 

G
aran

tir 
fu

n
cio

n
am

en
to

 d
o

 
C

M
S 

C
M

S co
m

 ap
o

io
 

técn
ico

 e cu
steio 

N
º reu

n
iõ

es; 
reso

lu
çõ

es; 
p

areceres 

1) A
p

o
io

 
ad

m
in

istrativo
 e 

técn
ico

; 2) A
gen

d
a 

an
u

al d
e

 reu
n

iõ
es; 3) 

P
u

b
licização

 d
as 

d
e

lib
e

raçõ
es. 

C
M

S; SM
S (ap

o
io

) 
C

u
steio

 m
u

n
icip

al 
(FM

S) 
Jan

-D
ez 

Q
u

alificar an
álise 

d
o

s in
stru

m
en

to
s 

d
e

 gestão 

A
u

m
en

tar 
cap

acid
ad

e
 d

o
 C

M
S 

R
ealizar 

cap
acitaçõ

es 
p

revistas 

N
º cap

acitaçõ
es 

1) O
ficin

a 
P

A
S/R

D
Q

A
/R

A
G

; 2) 
Sem

in
ário

 
q

u
ad

rim
estral; 3) 

En
vio

 p
révio

 d
e

 
d

o
cu

m
en

to
s p

ara 
an

álise. 

P
lan

e
jam

en
to

; C
M

S 
C

u
steio

 m
u

n
icip

al 
Trim

estral 

G
estão

 d
e

 p
razo

s 
n

o
 D

igiSU
S 

G
aran

tir en
vio

 
o

p
o

rtu
n

o 
En

tregar 100%
 d

o
s 

in
stru

m
en

to
s n

o
 

p
razo 

%
 in

stru
m

en
to

s 
en

viad
o

s n
o

 p
razo 

1) C
ro

n
o

gram
a an

u
al 

D
G

M
P

; 2) D
efin

ir 
resp

o
n

sáveis p
o

r 
eixo

; 3) C
h

e
cagem

 
d

e
 co

n
sistên

cia 
an

tes d
o

 en
vio

. 

P
lan

e
jam

en
to

/D
G

M
P 

C
u

steio
 m

u
n

icip
al 

Q
u

ad
rim

estral 

     



D
IR

ETR
IZ 5 - A

ssistên
cia Farm

acêu
tica

 

D
iretriz 

O
b

jetivo 
M

e
ta 2026 

In
d

icad
o

r 
A

çõ
es (2026) 

R
esp

o
n

sáve
l 

Fo
n

te
 d

e recu
rso 

P
razo

 

G
aran

tir acesso
 

co
n

tín
u

o
 e u

so
 

racio
n

al d
e

 
m

ed
icam

en
to

s 

D
isp

o
n

ib
ilizar 

m
ed

icam
en

to
s essen

ciais 
D

isp
o

n
ib

ilizar ≥9
0%

 d
a 

R
EM

U
M

E 
%

 iten
s R

EM
U

M
E 

d
isp

o
n

íveis/m
ês 

1) R
evisar 

p
ro

gram
ação

 e 
co

m
p

ras; 2) 
M

o
n

ito
rar 

co
n

su
m

o
 e 

ru
p

tu
ras; 3) 

P
ad

ro
n

izar iten
s 

crítico
s e esto

q
u

e
 

m
ín

im
o

. 

C
o

o
rd

e
n

ação
 d

e
 

A
ssistên

cia 
Farm

acêu
tica; 

C
o

m
p

ras 

C
o

m
p

o
n

e
n

tes d
a A

F 
+ cu

steio
 m

u
n

icip
al 

Jan
-D

ez 

M
o

d
ern

izar gestão
 

farm
acêu

tica 
Im

p
lan

tar/e
xp

an
d

ir 
H

Ó
R

U
S 

Im
p

lan
tar/o

p
e

rar 
co

n
fo

rm
e p

lan
o

 
(aju

star) 

%
 u

n
id

ad
e

s co
m

 
H

Ó
R

U
S em

 u
so 

1) Trein
ar eq

u
ip

e
s; 

2) P
aram

etrizar 
sistem

a; 3) Em
itir 

relató
rio

s m
en

sais 
d

e
 d

isp
en

sação
 e 

esto
q

u
e. 

A
F; TI 

C
u

steio
 m

u
n

icip
al +

 
ap

o
io

 
estad

u
al/fed

eral 
(q

u
an

d
o

 h
o

u
ver) 

2º-4º tri 

Q
u

alificar 
d

isp
en

sação 
M

elh
o

rar rastreab
ilid

ad
e

 
e o

rien
tação

 ao
 u

su
ário 

P
O

P
 im

p
lan

tad
o

 em
 

100%
 d

as farm
ácias 

(aju
star) 

%
 u

n
id

ad
e

s co
m

 P
O

P
 

im
p

lan
tad

o 
1) Im

p
lan

tar P
O

P
 

d
e

 d
isp

en
sação

; 2) 
O

rien
tação

 ao
 

u
su

ário
; 3) 

A
u

d
ito

ria in
tern

a 
trim

estral. 

A
F; C

o
o

rd
e

n
ação

 
A

P
S 

C
u

steio
 m

u
n

icip
al 

Trim
estral 

    



D
IR

ETR
IZ 6 - In

fra
estru

tu
ra, Lo

gística e A
p

o
io

 O
p

e
racio

n
al 

D
iretriz 

O
b

jetivo 
M

e
ta 2026 

In
d

icad
o

r 
A

çõ
es (2026) 

R
esp

o
n

sáve
l 

Fo
n

te
 d

e 
recu

rso 
P

razo
 

A
m

p
liar 

cap
acid

ad
e

 
in

stalad
a e 

lo
gística 

In
fo

rm
atizar red

e e 
m

elh
o

rar co
n

ectivid
ad

e 
P

EC
/e

-SU
S em

 (aju
star) 

u
n

id
ad

e
s 

%
 u

n
id

ad
e

s co
m

 
P

EC
 ativo 

1) Levan
tar 

n
e

cessid
ad

e
s 

(e
q

u
ip

am
en

to
s e 

in
tern

e
t); 2) 

Im
p

lan
tar/regu

larizar 
P

EC
; 3) Su

p
orte técn

ico
 

e m
an

u
ten

ção
. 

TI; A
PS; 

P
lan

e
jam

en
to 

In
vestim

en
to

 + 
cu

steio
 (P

A
B

) + 
em

en
d

as 

1º-4º tri 

G
aran

tir 
tran

sp
o

rte 
san

itário 

R
efo

rçar fro
ta 

(am
b

u
lân

cia/tran
sp

o
rte) 

A
q

u
isição

/o
p

eracio
n

alização
 

(aju
star) 

N
º veícu

lo
s 

o
p

eracio
n

ais 
1) P

lan
o

 d
e

 
m

an
u

ten
ção

; 2) 
A

q
u

isição
 co

n
fo

rm
e 

p
rio

rid
ad

e
s; 3) C

o
n

tro
le 

d
e

 u
so

 e co
m

b
u

stíveis. 

Lo
gística; 

P
atrim

ô
n

io 
In

vestim
en

to
 + 

em
en

d
as + 

cu
steio

 
m

u
n

icip
al 

2º-4º tri 

G
aran

tir lo
gística 

ru
ral 

M
elh

o
rar d

e
slo

cam
en

to
 

flu
vial/terrestre 

P
lan

o
 lo

gístico
 execu

tad
o 

N
º ro

teiro
s 

realizad
o

s 
1) C

ro
n

o
gram

a d
e

 ro
tas; 

2) In
su

m
o

s e 
co

m
b

u
stíveis; 3) 

M
o

n
ito

ram
en

to
 d

e
 

cu
sto

s e resu
ltad

o
s. 

Lo
gística; A

P
S 

C
u

steio
 

m
u

n
icip

al + P
A

B 
Jan

-D
ez 

      



D
IR

ETR
IZ 7 - G

estão
, M

o
d

ern
ização

 e Saú
d

e D
igital 

D
iretriz 

O
b

jetivo 
M

e
ta 2026 

In
d

icad
o

r 
A

çõ
es (2026) 

R
esp

o
n

sáve
l 

Fo
n

te
 d

e 
recu

rso 
P

razo
 

Fo
rtalecer 

gestão
 d

o
 SU

S, 
in

fo
rm

ação
 e 

in
o

vação 

R
ed

u
zir tem

p
o

 
d

e
 co

m
p

ras e 
co

n
trataçõ

es 

M
elh

o
rar flu

xo
 

(m
eta in

tern
a) 

Tem
p

o
 m

éd
io

 d
o

 p
ro

cesso 
1) P

ad
ro

n
izar TR

 e 
ETP; 2) C

alen
d

ário
 

an
u

al d
e

 co
m

p
ras; 

3) M
o

n
ito

ram
en

to
 

m
en

sal d
o

 statu
s 

d
e

 p
ro

cesso
s. 

P
lan

e
jam

en
to

; C
o

m
p

ras 
C

u
steio

 
m

u
n

icip
al 

Jan
-D

ez 

Fo
rtalecer saú

d
e 

d
igital e 

telessaú
d

e 

Exp
an

d
ir 

telessaú
d

e 
P

lan
o

 telessaú
d

e 
im

p
lan

tad
o 

N
º teleco

n
su

lto
rias/tele

aten
d

im
en

to
s 

1) D
efin

ir p
o

n
to

s e 
esp

e
cialid

ad
e

s; 2) 
C

ap
acitar 

p
ro

fissio
n

ais; 3) 
M

o
n

ito
rar 

reso
lu

tivid
ad

e
 e 

satisfação
. 

TI; R
egu

lação
; A

PS 
P

A
B

/M
A

C
 + 

cu
steio

 
m

u
n

icip
al 

2º-4º tri 

G
o

vern
an

ça d
o

 
P

M
S/P

A
S 

M
o

n
ito

rar m
etas 

e en
tregar 

R
D

Q
A

/R
A

G
 

En
tregar 100%

 
d

o
s 

in
stru

m
en

to
s n

o
 

p
razo 

En
trega n

o
 p

razo 
1) C

o
m

itê d
e

 
m

o
n

ito
ram

en
to

; 
2) P

ain
e

l d
e

 
in

d
icad

o
res; 3) 

A
valiaçõ

es 
q

u
ad

rim
estrais 

(R
D

Q
A

) e an
u

al 
(R

A
G

). 

P
lan

e
jam

en
to

/D
G

M
P 

C
u

steio
 

m
u

n
icip

al 
Q

u
ad

rim
estral 

   



D
IR

ETR
IZ 8 - P

rim
eira

 In
fân

cia (0 a 6 an
o

s) 

D
iretriz 

O
b

jetivo 
M

e
ta 2026 

In
d

icad
o

r 
A

çõ
es (2026) 

R
esp

o
n

sáve
l 

Fo
n

te
 d

e recu
rso 

P
razo

 

G
aran

tir aten
ção

 
in

tegral m
atern

o
-

in
fan

til 

Q
u

alificar p
ré

-n
atal 

e p
u

ericu
ltu

ra 
P

lan
o

 d
e

 cu
id

ad
o

 
im

p
lem

en
tad

o 
%

 gestan
tes co

m
 

p
ré

-n
atal ad

e
q

u
ad

o 
1) Lin

h
a d

e
 cu

id
ad

o
 d

a 
gestan

te; 2) Testes ráp
id

o
s 

e exam
es; 3) B

u
sca ativa 

d
e

 falto
sas e p

u
ericu

ltu
ra. 

A
P

S; Saú
d

e d
a 

M
u

lh
e

r 
P

A
B

/M
A

C
 + 

su
p

lem
en

taçõ
es 

Jan
-D

ez 

G
aran

tir vacin
ação

 
n

a in
fân

cia 
A

m
p

liar co
b

ertu
ra 

vacin
al 

C
o

b
ertu

ra ≥9
5%

 
(m

eta lo
cal) 

%
 co

b
ertu

ra p
o

r 
vacin

a 
1) M

icro
p

lan
e

jam
en

to
; 2) 

B
u

sca ativa; 3) 
In

ten
sificaçõ

es em
 áreas 

críticas e zo
n

a ru
ral. 

Im
u

n
ização

; A
P

S 
B

lo
co

 V
S + P

A
B 

Jan
-D

ez 

Q
u

alificar 
aco

lh
im

en
to

 n
a 

A
P

S 

Im
p

lan
tar 

classificação
 d

e
 

risco
 (q

u
an

d
o

 
ap

licáve
l) 

In
iciar/im

p
lan

tar 
(aju

star) 
%

 u
n

id
ad

e
s co

m
 

p
ro

to
co

lo 
1) P

ro
to

co
lo

 m
u

n
icip

al; 2) 
C

ap
acitação

; 3) Su
p

ervisão
 

e avaliação
. 

A
P

S; P
lan

e
jam

en
to 

P
A

B
 + cu

steio
 

m
u

n
icip

al 
2º-4º tri 

 R
esp

o
n

sáveis in
stitu

cio
n

ais  
• 

C
o

o
rd

en
ação

 geral d
a P

A
S 2

0
26: P

lan
ejam

en
to

/D
G

M
P

 e G
ab

in
ete d

a SM
S. 

• 
Execu

ção
 o

rçam
en

tária e fin
an

ceira: Fin
an

ceiro
/SM

S e Fu
n

d
o

 M
u

n
icip

al d
e Saú

d
e. 

• 
A

P
S: C

o
o

rd
en

ação
 d

a A
P

S e gerên
cias d

as U
B

S. 

• 
M

A
C

/R
e

gu
lação

/TFD
: C

o
o

rd
en

ação
 d

e R
egu

lação
 e serviço

s esp
ecializad

o
s. 

• 
V

igilân
cia em

 Saú
d

e: C
o

o
rd

en
açõ

es d
e V

igilân
cia Ep

id
em

io
ló

gica, En
d

em
ias, V

ISA
 e A

m
b

ien
tal. 

• 
A

ssistên
cia Farm

acêu
tica: C

o
o

rd
en

ação
 d

a A
F. 

• 
TI e Saú

d
e D

igital: TI/SM
S. 

• 
C

o
n

tro
le So

cial: C
o

n
selh

o
 M

u
n

icip
al d

e Saú
d

e (C
M

S) co
m

 ap
o

io
 técn

ico
 d

a SM
S. 
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