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GOVERNO DO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE

Prezados (as) Senhores (as),

Os instrumentos de Planejamento tém por finalidade: apoiar o gestor na conducao
do SUS no ambito de seu territorio, de modo que alcance a efetividade esperada na
melhoria dos niveis de saude da populacdo e no aperfeicoamento do Sistema;
disponibilizar os meios para o aperfeicoamento continuo da gestdo participativa e
das acdes e servicos prestados; apoiar a participacdo e o controle social e; auxiliar
o trabalho interno e externo, de controle e auditoria.

Dentre os instrumentos de Planejamento encontram-se o Plano de Saude (PS), a
Programacdo Anual de Saude (PAS), o Relatorio Detalhado Quadrimestral e o
Relatorio Anual de Gestdo (RAG). Sendo estes interligados, a fim de buscar
construir no SUS uma forma de atuacgéo sistémica.

Nesta Nota Técnica iremos abordar a elaboracdo da PAS, que a partir da
publicacdo da Lei Complementar, n® 141/12 passa a ter carater obrigatério com parecer do
respectivo Conselho de Saude.

Programacao Anual de Saude - PAS

A Programacao Anual de Saude é o instrumento que
operacionaliza as intencoes expressas no Plano de Saude.

A Programacdo Anual de Salde é um instrumento interligado com o Plano de
Saude, o Relatério Detalhado Quadrimestral e o Relatério Anual de Gestdo,
constituindo uma ferramenta que deve possibilitar a qualificacdo das praticas
gerenciais do SUS e a resolubilidade da sua gestao.

A Programagdo Anual de Salde contém, de forma sistematizada, as agdes que
contribuem para o alcance dos objetivos e o cumprimento das metas do Plano de Salde; as
metas anuais para cada acdo definida; os indicadores utilizados no monitoramento e na
avaliacdo da Programagcdo; e 0s recursos orcamentarios necessarios ao seu cumprimento.

Possibilita ainda, o acompanhamento dos prazos estabelecidos e a analise de
viabilidade permitindo assim, o reconhecimento de situacbes desfavoraveis e o
estabelecimento de estratégias para o alcance dos objetivos do Plano.

A PAS tem o propoésito de determinar o conjunto de acfes que permitam
concretizar os objetivos definidos no Plano de Saude. Assim sendo, a programacao
pode ser entendida como um processo instituido no ambito do SUS, resultante da
definicdo, negociacdo e formalizacdo dos pactos entre 0s gestores. Sua construcdo
busca garantir maior transparéncia a gestdo, melhorando a relacdo com o0s 0rgéos
de controle interno e externo do sistema, controle social e sociedade.
Tem o proposito ainda de subsidiar a construgdo da Lei de Diretrizes Orgamentarias
— LDO bem como, da Lei Orcamentaria Anual — LOA, além de ser a base para
construcdo do Relatério Anual de Gestdo — RAG.

Nota Técnica de Apoio a Elaboragéio da Programagéio Anual de Satide 2
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SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE

Regulamentagéo

Portaria GM/MS n° 3.332 de 28/12/06 - Aprova orientacles gerais
relativas aos instrumentos do Sistema de Planejamento do SUS;

Portaria GM/MS n° 3.176 de 24/12/08 — Aprova orientacdes acerca da
elaboracdo, da aplicacdo e do fluxo do Relatério Anual de Gesté&o;

Lei Complementar n° 141 de 13/01/12 - Dispde sobre os valores
minimos a serem aplicados anualmente pela Unido, Estados, Distrito Federal e
Municipios em acbes e servigos publicos de salde; estabelece os critérios de
rateio dos recursos de transferéncias para a saude e as normas de
fiscalizacdo, avaliacdo e controle das despesas com salde nas trés esferas de
governo; e revoga dispositivos das Leis nos 8.080, de 19 de setembro de 1990,
e 8.689, de 27 de julho de 1993.

ATENCAO: A Lei Complementar 141/2012, traz a obrigatoriedade da construgo
da PAS, em seu Art. 36 § 2% “Os entes da Federacdo deverdo encaminhar a
programacdo anual do Plano de Saude ao respectivo Conselho de Salde, para
aprovacdo antes da data de encaminhamento da lei de diretrizes orcamentarias
(LDO) do exercicio correspondente, a qual serd dada ampla divulgacdo, inclusive
em meios eletrénicos de acesso publico.” Dessa forma, a construgio da
programacdo deve ser realizada antes do ano de sua vigéncia para haver
harmonia entre todas as pecas orcamentarias, quais sejam a LDO e a LOA, tendo
em vista a necessidade das programacOes serem consonantes com estas leis, no
tocante aos recursos que as financiardo.

PRAZOS

A construcdo da PAS coincide com o0 ano or¢camentario, portanto, sua elaboracéao
deve orientar a formulacdo da Lei de Diretrizes Orcamentérias (LDO) e da Lei
Orcamentaria Anual (LOA), observando-se o0s prazos estabelecidos para a
formulaco destes instrumentos.

Elaboracao da PAS

A metodologia de elaboracdo da Programacdo Anual de Saude ndo é engessada.
Né&o existe um modelo Unico a ser seguido. O importante é construi-la Deve ser construida
com a participacdo de todas as areas técnicas da Secretaria, observando 0s seguintes
aspectos:
e As metas devem ser quantificadas e aprazadas, estando de acordo com o0s
objetivos do plano de saude;
e Asac0es devem justificar-se pelas metas a atingir;
e Os recursos a serem utilizados devem ser detalhados por fonte de
financiamento e projecdes de participacéo das esferas de Governo.
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Vale salientar que existem alguns momentos que se orienta a realizagdo de
ajustes ou reprogramacdo na PAS:

¢ Quando da realizacdo da Conferéncia de Saude, na medida em que esta trara

propostas a serem inseridas no Plano de Salde;

e Quando da producdo do Relatorio Anual de Gestdo do ano anterior a PAS

em questdo;

¢ Quando da elaboracdo da PAS do ano seguinte.

A estruturacdo de objetivos e metas claros e precisos, no Plano Municipal de
Saude, ira facilitar a elaboracdo da Programacdo Anual de Saude, que deverd descrever
minimamente 0s seguintes itens:

« INDICADOR ANUAL - Razdo que reflete uma situagdo determinada, a partir
da relacdo entre variaveis existentes e programadas que permitam medir
mudancas e determinar o grau de cumprimento das metas.

« ACAO - Medidas ou iniciativas concretas a serem desenvolvidas e que deveréo
contribuir para o alcance dos objetivos e das metas propostas no Plano de Saude.
Cada objetivo do Plano podera conter uma ou mais a¢fes, em sua Programacao.

« META ANUAL PROGRAMADA - Expressdes quantitativas das agoes
definidas. O estabelecimento das metas anuais deve levar em conta as metas
definidas no Plano de Salde. Cada acdo da PAS poderd conter uma ou mais
metas anuais.

« RECURSOS ORCAMENTARIOS - Consiste em programar e realizar despesas
levando-se em conta a disponibilidade financeira da administracdo e o
cumprimento das exigéncias legais. Vale ressaltar que na programacdo dos
recursos o setor de planejamento deverd estar em articulagio com o setor
financeiro e orcamentario da Secretaria Municipal de Saude e ou da Prefeitura a
fim de ser orientado sobre o orcamento disponivel. Em contra partida, o setor
orcamentario e financeiro, apos a elaboracdo da LDO e da LOA, devera informar
ao setor de planejamento o recurso disponivel a satde. Desta forma, a area tem
como verificar a disponibilidade de recurso para o periodo e priorizar as ac0es a
serem executadas no ano.

« AREA RESPONSAVEL - Area da SMS que responde pela execucdo da meta,
podendo ser uma diretoria, uma geréncia, uma coordenacao, etc.

e PARCERIAS - Ocorre a partir da necessidade de agregar setores diversos,

sejam da Secretaria de Saude, ou fora dela (ex: demais secretarias e/ou
empresas privadas), a fim de garantir a execugdo da meta proposta.
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GOVERNO DO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE
COORDENADORIA-GERAL DE PLANEJAMENTO E SUPORTE TECNICO

PROPOSTA EXEMPLIFICADA DE ESTRUTURA DA PROGRAMACAO ANUAL DE SAUDE (PAS)

Modelo 1

Diretriz do Plano de Saude: Reestruturacdo do Modelo Assistencial do SUS Municipal

Objetivo do Plano de Saude: Reduzir a mortalidade materna

Meta quadrienal do Plano de Saude: Diminuir o numero de morte de mulheres em idade fértil para X (imagem/objetivo)
Indicador: Reducdo da Mortalidade Materna para Y 6bitos/100mil NV (parametro)

~ META ANUAL INDICADOR RECURSOS AREA
Ry PROGRAMADA ANUAL ORCAMENTARIOS* RESPONSAVEL PARCERES
Qualificar .

profissionais pealizar 2f.cu_r - Nufr_ne_r & d? Diretoria de Gestdo

de nivel para 69 profissionais profissionais do Trabalho e -
SUDATTT . de nivel superior qualificados/numer R$ 100.000,00 Educacsio em Universidade X
rezEIiza gg de (médicos e o profissionais Sag de

parfos enfermeiros) programados *100

Modelo 2 — Programac&o Anual de Satide — Ministério de Satide 2017
Objetivo 08. Aprimorar o marco regulatdrio e as agGes de vigilancia sanitdria, para assegurar a prote¢ao a saude e o desenvolvimento sustentdvel do setor.

Acdo
Descricdo Produto/unidade de medida Meta 2017 Orcamentaria Valor PLOA (PO)
com PO
Percentual de notificacbes de
1. Alcam;f':r o patam_ar de 86,59‘6 para as r'_no_tij‘”lca_;ﬁes de r‘eaa;ﬁes transfusionais reacﬁ?s transfusic_:ma‘ls conc_lu‘i(:jas‘ 85,5% 8719 164.700.000
concluidas pelo Sistema Nacional de Vigilancia Sanitaria. pelo Sistema MNacional de Vigilancia
Sanitaria
Tempo médio (em dias) da
2. Reduzir o prazo médio da primeira manifestacdo para o registro de primeira manifestacdo para o 60 8719 164.700.000
medicamentos genéricos inéditos para até 60 dias. registro de medicamentos : :
geneéricos
3. Aumentar para 60% a proporcdo dos atos normativos publicados pela Proporcgdo de atos normativos 50% 8719 164.700.000
Anvisa resultantes de sua Agenda Regulatoria. publicados : .
4. Implementar em 10 Vigilancias Sanitarias, estaduais e municipais, os Numero de VISA estaduais e
procedimentos harmonizados em nivel tripartite, visando o atendimento municipais com procedimentos 6 8719 164.700.000
aos padrdes internacionais de referéncia. harmonizados
5. Reavaliar 11 ingredientes ativos de produtos agrotoxicos ja registrados, MNuUmero de ingredientes ativos de 6 8719 164.700.000
considerando novos indicios de risco a salude humana. produtos agrotdxicos reavaliados
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Modelo 3

Diretriz 1- Garantia do acesso da populacdo a servigos de qualidade, com equidade e em tempo adequado ao atendimento das necessidades de satde

GOVERNO DO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL

SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE

aprimorando a politica de atencéo basica e a atencao especializada.
Obijetivo 1.1 Utilizacdo de mecanismos que propiciem a ampliacdo do acesso a Atenc¢do Basica.

COORDENADORIA-GERAL DE PLANEJAMENTO E SUPORTE TECNICO

METAS INDICADORES ACOES RECURSOS Setor rS“l; ACAO
Responsavel ,I;Tgc: PPA
Manter as internagdes por | Propor¢io de internaghes | - Ampliar os atendimentos das Equipes da | 9.719.000,00 Coordenacio 301 | 2067
causas sensiveis a atengdo | por causas sensivels a | Estratégia de Saide da Familia — ESF de Atengdo
basica para 16,3%; (coap e | Atencdo Bésica abaixo de | -Garantir que a equipe esteja completa. Priméria
pac 02) 16,3%.
Ampliar em 30% o n° de | 79 mil atendimentos de | - Manutengdo das ESF Coordenacio 301 | 2067
atendimentos pelas equipes | pessoas adscritas as ESF. -Prover as ESF das condicdes adequadas ao de Atengdo
de ESF (coap e pac 01) pleno funcionamento. Primaria
Acompanhar as Cobertura de - Aperfeicoamento dos atendimentos de ESF, Coordenacio 301 | 2067
condicionalidades do acompanhamento das PACS e outras acdes de Atencdo Basica. de Atengdo
Programa Bolsa Familiade | condicionalidades do PBF Primaria
pelo menos 90% dos igual ou superior a 90% - Acompanhar os beneficidrios quanto aos pré-
cadastrados (coap e pac 03) requisitos da saide;
- fazer cumprir as politicas de
intersetorialidade.
Vincular as mulheres ao | 70% de mulheres vinculadas | Realizar  capacitagio  dos  profissionais Coord. At. | 301 | 2067
local de ocorréncia do parto, | a0 local de ocorréncia do | médicos e enfermeiros da Atengdo Bésica e Priméria/Plangj.
durante o acompanhamento | parto obstetras do HMU. Familiar

pré-natal, de acordo com o
desenho regional da Rede
Cegonha. (anexo I do PMS)

- Realizar grupos de gestantes nas UBS com
enfoque na assisténcia ao Pré-natal e parto;

- Capacitar os ACS das Unidades de ESF
quanto & busca ativa dessas gestantes, bem
como da importéncia do acompanhamento da
gestacio por meio do pré-natal.

Nota Técnica de Apoio a Elaborag¢do da Programagéo Anual de Saude
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GOVERNO DO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE
COORDENADORIA-GERAL DE PLANEJAMENTO E SUPORTE TECNICO

Modelo 4

Diretriz Nacional: Reduzir e prevenir riscos e agravos a salide da populacdo, por meio das a¢des de vigilancia, promocgao e prote¢do, com foco na prevencdo de
doencas cronicas ndo transmissiveis, acidentes e violéncias, no controle das doencas transmissiveis e na promoc¢ado do envelhecimento saudavel. (PNS 2016-
2019)

Diretriz Estadual: Implantacdo da Rede de Atencdo a Saude do Idoso. (Diretriz 06-PES 2016-2019)

Diretriz Municipal - DIRETRIZ 5: Garantia da atencao integral a salde da pessoa idosa e dos portadores de doencas cronicas, com estimulo ao envelhecimento
ativo e fortalecimento das a¢Ges de promocdo e prevencdo. (Ministério da Saude)

Objetivo: Melhoria das condi¢des de Saude do Idoso e portadores de doencas crénicas, com énfase na hipertensao e diabetes, mediante qualificacdo da gestao
e das redes de atencao.

Meta 1: Reduzir a taxa de mortalidade prematura ((<70 anos) por Doencgas Cronicas Nao Transmissiveis — DCNT (Doencas do aparelho
circulatério, cancer, diabetes e doencas respiratérias crénicas)

Indicador: Taxa de mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das principais doencas cronicas ndo transmissiveis (doencas do
aparelho circulatorio, cancer, diabetes e doengas respiratorias crénicas). INDICADOR 1 SISPACTO 2017-2021

Acido ACOES da PAS 2017
Manter a taxa de mortalidade prematura abaixo do pactuado no SISPACTO
Reduzir a taxa de mortalidade prematura Manter o processo de contra referéncia dos Pronto Atendimento 16 e 24 horas as

Unidades Basicas de Salde de pacientes maiores de 70 anos.

Contratar um profissional geriatra para Policlinica e
treinamento da equipe multiprofissional, em parceria | Manter treinamentos quanto aoc manuseio do paciente no que refere as DCNT
com as UBS, diagnosticando pacientes em condices
de tratamento ambulatorial das DCNT

Garantir que a gestdo municipal viabilize contratacdo de ACSs, enfermeiros e
médicos conforme concursos vigentes priorizando as vagas dos profissionais das
equipes ESF incompletas, ampliando vagas quando houver possibilidade

Garantir a Realizacdo de 2 Oficinas, no minimo, de Educacdo Permanente com as
equipes das UBS para a implantacdo dos protocolos com ampla divulgacdo com
enfoque na estratificacao de risco e manejo das condigdes crénicas HA/DM

Ampliar o acesso e qualificar a assisténcia conforme
estratificacdo de risco das condigdes crénicas.

Realizar atualizag6es aos profissionais para a manutencao dos ambulatérios de
atendimento a grupos para cessacao do tabagismo

Realizar estudo de custo para implantar protocolo de prevencao e controle da
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Modelo 5 — disponibilizado pelo endereco eletronico: www.saude.am.gov.br/.../Modelo de Programacao Anual em Saude%202017%20S

1. Programacdo Anual de Saude - 2017

EIXO: GESTAO DO SUS

(Educacao Permanente, Controle Social, Ouvidoria/Canais de Interagdo com o Usuario,
Planejamento, Monitoramento, Avalia¢cdo, Regulacdo, Auditoria, Informacdo e Informatica).

OBIJETIVO 01: XXXXXXXXXXXXXXX

. i PREVISAO
ACOES/METAS PROGRAMADAS 2017 :2::;:;2\'& ORCAMENTARIA
LOA 2017
XXXXXXXXX XXXXXXXXX
XXXXXXXXX XXXXXXXXX
XXXXXXXXX XXXXXXXXX
XXXXXXXXX XXXXXXXXX RoVEEEREE
XXXXXXXXX XXXXXXXXX
XXXXXXXXX XXXXXXXXX
XXXXXXXXX XXXXXXXXX

ANEXO

Pactuacéo das Metas e Indicadores
de Gestdao Municipal Sispacto 2017

(Anexar planilha com os indicadores e suas
respectivas metas para 2017)
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PAS e LOA

Com o intuito de orientar a elaboracdo da LOA e associar 0S recursos or¢amentarios

com as metas da PAS, segue proposta de alinhamento destes instrumentos:

Quadro 1: Alinhamento das estruturas da PAS e da LOA:

PROGRAMAGCAO ANUAL DE ,
3 LEI ORCAMENTARIA ANUAL
SAUDE
Objetivo do PS Objetivo

R Ex: Promover a Atencdo a Saude
Ex: Promover a Atencao a Saude da

da
Mulher
Mulher
Acéao Atividade/Projeto

- —_ Ex: Qualificar profissionais de
Ex: Qualificar profissionais de

) nivel
nivel

superior das ESF em prevencéo
de

Céancer de Mama

superior das ESF em prevencdo de

Céancer de Mama

Meta anual Meta

Ex: Realizar 1 curso de

qualificacdo Ex:
em prevencao de Cancer de Mama Produto: Curso realizado
para 50 profissionais de nivel Meta: 1

superior das ESF.

O papel do Conselho de Saude em relacéo a PAS

Por ser um instrumento de programacéo e execucdo dos objetivos e metas do Plano,
cabe aos Conselhos Municipais de Saude a analise e deliberacdo sobre o referido instrumento,
antes do envio da Lei de Diretrizes Orcamentarias (LDO) que tem seu prazo estabelecido até 01
de Agosto de cada ano, conforme Lei Complementar 141/2012. A emissdo do parecer referente a
PAS Deve ser através de Resolucdo do Conselho que sera publicizada juntamente com a
programagéo.
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SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE
%,COORDENADORIA-GERAL DE PLANEJAMENTO E SUPORTE TECNICO

e permite 0 acesso aos relatérios de gestdo registrados no SARG-SUS por qualquer
cidaddo via internet;

Decreto GM/MS n° 7.508 de 28/06/11 — Regulamenta a Lei 8080/90 e dispGe sobre a
organizacdo do sistema publico de saude, o planejamento da salde, a assisténcia a satde
e a articulacéo interfederativa;

Lei Complementar n° 141 de 13/01/12 - Dispbe sobre os valores minimos a serem
aplicados anualmente pela Unido, Estados, Distrito Federal e Municipios em acdes e
servigos publicos de saude; estabelece os critérios de rateio dos recursos de transferéncias
para a saude e as normas de fiscalizacdo, avaliagdo e controle das despesas com saude
nas trés esferas de governo; e revoga dispositivos das Leis nos 8.080, de 19 de setembro
de 1990, e 8.689, de 27 de julho de 1993;

Portaria GM/MS n° 575, de 29/03/12 - Institui e regulamenta o uso do Sistema de
Apoio ao Relatério Anual de Gestdo (SARGSUS), no ambito do Sistema Unico de Satde
(SUS);

Portaria GM/MS n° 1239, de 14/06/12 - Disp6e sobre a ampliacdo do prazo para a
atualizacdo do Sistema de Apoio ao Relatdrio Anual de Gestdo (SARGSUS) no ano de
2012;

Resolucdo CNS n° 459, de 10/10/12 - Aprova o Modelo Padronizado de Relatorio
Quadrimestral de Prestacdo de Contas para os Estados e Municipios, conforme dispde o
paragrafo 4° do artigo 36 da Lei Complementar n°® 141/2012.
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