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CA Historia da Saude de Curitiba
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1979 - 10 UMS, Area abrangéncia

1984119827 - Reforma estrutural-administrativa,
criacao SMS (1986), amplia para 40 UMS, A(;oes
Vigilancia Epidemioldgica, Enfoque na APS

199177992 2 7 Municipalizacao, Criacao das
Regionais de Saude (DS), Descentralizagao,
Cargo ASL e Supervisor,
entradado



Historia da Saude de Curitiba

1998119988 i Gestao Plena, CCAA, CMCE e
Implantacao ESF

1999/2006)6 - Programad Protocolos
Informatizacao (PEP) eContratos Locais de
Gestao

200)y7// 20011 - Adesao Pacto, SUECCMUM
(UPA), Construcao HIZA, ES, Implantacao da
Classificacao de Risco, Laboratorio de
Inovacoes



w Controle Social
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19911 - 12 CMS, Descentralizacao dos Conselhos,
Capacitacao de Conselheiros, Conferéncias a
cada 2 anos - (Local/Distrital/Municipal)

A Construcdo Ascendente do PMS

A Apresentacio do Perfil Epidemioldgico,

condicionantes e determinantes

201111 - 112 Conferéncia Municipal de Saude
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GestaraadocSiStemanM iicipaljoel Satifeude

A307 servicos prestadores do SUS
A136 proprios
A171 privados/filantropicos

Fontei CCAA/fev 2012

SMS tem seu alicerce na Prevencao e Promocéao da Saude considerando
a importancia da integracédo de todos os pontos de atencéao (rede)
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Rede Municipal de Saude
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Rede Municipal de Saude

Equipamentos

Populacédo 1 1.751.907 hab. (60 a 70% SUS)

136 Equipamentos de Saude
A50 US Basica
A55 US ESF
A8 CMUMs
A4 Complexas
A7 Especializadas
A10 CAPS
A1 Hospital Municipal
A1 Laboratério Municipal
* 3 ambulatorios especializados nas Escolas de Educaca&special
*8 CMAES



Rede Municipal de Saude
S Equipamentos

Secretaria da Satde




Rede Municipal de Saude

Profissionais

ANno Profissionais
2004 4.849
2011 7.187

A Concursados e Estatutarios

AAmpliacdo de 48 % nos ultimos 6 anos

Alnclus3o de profissionais nutricionistas, bidlogos e

profissionais de educacéao fisica nas equipes dos NAAPS (NASF
A1065 ACS

AEm 20107 15.893 estagiarios de 32 instituicdes de ensino
AN&o somados os profissionais da rede conveniada



Fortalecimento da APS

CURITIE Ferramentas/Tecnologias de Gestao
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AVigilancia a Saude Alnstrumentos Planejamento
AM&A AGuidelines/Protocolos
AAuditoria Clinica AAtencdo Demanda Espontanea

AContratos Locais de Gest&o fGestdo Caso
AGestéo Patologia ( MBE) A Acolhimento Solidario

AGestéo Clinica Alncentivos por Desempenho
ASistemas Informatizados AAtengdo Demanda Programada
ATerritorializacdo ~ AGest&o por Resultados

APlanilha de Programacéo AEducacdo em Saude

AProntudrio Eletrénico AProgramas Estrategicos
ALaboratério InovacseiClassificacdo Risco (U&E e APS)



APopulacdo adscrita
ATerritorializac&o

AVigilancia a Saude

ARede Integrada de Servicos de
Saude

AAPS ordenadora da rede de
atencao (porta entrada i codigo
transacao)

Alncorporacéo de Tecnologias de
Gestao

ABusca Resultados em Saude e

Satisfagao do Usuario E

j

APS em Curitiba
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Instrumentos de Planejamento

Plano:Municipal -de Saude

Planﬂ AConstruido de forma
ascendente e aprovado na

ini Conferéncia Municipal de
Municipal >
tle Saide

ARevisado a cada 4 anos

ADiretrizes da Gestdo da
Saude

2010/2013
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== i ADisponivel no Site/PMC
SAUDE CURITIBA
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PREFEITURA DA CIDADE
Secretaria da Satde

PAS
AAprovada pelo CMS

AMonitorada e Revisada
a cada ano

AMetas da Gestao da
Saude

PREFEITURA MUNICIPAL DE CURITIBA
SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE

PROGRAMAGCAO ANUAL DE SAUDE (PAS) - 2011

de Saide de Curitiba do dia 09 de dezembro de 2009,

nas planilhas operativas abaixo

exercicio de 2011, com valor total de RS 963.444.682,82

2011. Assim como foram incluidas novas metas na PAS/11

sua avaliagdo ocorrera no inicio de 2012

A Programagdo Anual de Saide de 2011 estd em consonancia com o Plano
Municipal de Saide para o periodo 2010-2013 e a Lei Orgamentaria (LOA) de 2011

Instrumentos de Planejamento

24 estratégias
283 metas

O PMS para os anos de 2010-2013, juntamente com as propostas de PAS foram
a) alteradas e ap das na 245* reunido ordinaria do Conselho Municipal

A PAS contém as metas especificas para o exercicio em questao e dispostas em
24 programas e as agdes que ir8o garantir o cumprimento das metas estdo dispostas

Os recursos financeiros destinados 4 execug3o das agdes do SUS em Curitiba s&o
movimentados através do Fundo Municipal de Saude (FMS), através de transferéncias
municipals, estaduais e federais. A previsdo orgamentaria do FMS por programa, agdes
& sub-fungao foi definida no Plano Pluri Anual (PPA) de 2010-2013. O orgamento para o

Fungdo Orgado
. Atenglo Basica R$ 391.304.788,53
. Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial RS 553.957.894,29
. Vigiléncia Sanitaria RS 7.378.417,69
. Vigilancia Epidemiolégica RS 10.801.582,31
. Outros Encargos Especiais RS 2.000,00
Fonte: SGP - FMS trativo Despesas, Fung8o. Sublungso & Programa

As metas da Programagao Anual de Saide de 2010 ndo cumpridas ou cumpridas

parciaimente foram revisadas e reprogramadas para a Programacgao Anual de Saude de

A repactuagdo de metas para a PAS/11 foi apresentada e aprovada na reunio

Extraordinaria do Conselho Municipal de Sadde, realizada no dia 28 de margo de 2011 e

Metas/2010:
13% superado
71% cumprido totalmente

12% cumprido parcialmente
3% nao cumprido (9 metas)

AGOES ESTRATEGICAS DE VIGILANCIA EM SAUDE

1. VIGILANCIA NUTRICIONAL
ACAO/META (2010 a 201 3)

Meta para 2011

1.1 Manter em funclonamento o Sistema de Vigilancia Alimentar Sistema mantido
@ Nutricional ~ SISVAN. 1
1.2 Realizar 1 capacitagao anual na area de vigldncia alimentar 1 capacitagao realizada
e nutricional, abrangendo os 9 distritos sanitarios |
13 Realizar a 7* Chamada Nutricional de criancas de 0 a &
anos do municipio de Curitiba.
Fonte: SISVAN A
Setor Responsavel: SMS,

de ologia/Coordenacao de Vigitincia Nut

2. MORTALIDADE E NASCIDOS VIVOS
ACAO/META (2010 a 2013) T Meta para 2011

2.1 identificar 0s recém nascidos com fatores e fisco para
morbimortalidade infantll @ indicar o acompanhamento prioritario
para essa parcela da populacao. |
22 Subsidiar os Distritos Sanitanos na vigiancia de 100% das 100%
criancas menores de O atendidas pelos Centros Municipais

de Urgéncias Médicas - CMU!

2.3 Captar 100% das D goes de Nascidos Vivos (DN). | 100%
nserindo os dados ce nascimentos no Sistema de Informagao

Sobre Nascidos Vivos (SINASC)

24C das Declaragbes de Obito (DO). Inserindo os 100%
dados no Sistemna de Informagao sobre Mortalidade (SIM |

25 Manter a vigilancia dos Obitos infantis da 100%
nvestigacio e andlise de 100% dos obitos de criangas menores

de 1 ano

26 Manter a vigiancia dos Obitos matemos, através da 100%
nvestigacio e andlise de 100% dos Gbitos de mulheres em

< i

27 Distribur e controlar a utiizaglo das Declaragbes de 100%

Nascidos Vivos (DN) em 100% dos estabelecimentos de saide
& nos cantdrios do municipio. ALY !
2.8 Distribuir e controlar a utiizagdo das Declaragbes de Obito 100%
DO) em 100% dos estabelecimentos de saude

Fonte: SIM, SINASC, Méduio Vigalncia Epdemioidy
Setor Responsavel SUS/Centr o

3. TUBERCULOSE .
AGAOIMETA (2010 a 2013) Meta para 2011

realizada
100%

VI de registros de sintomaticos
das Unidades Municipais de Saide
i Jal para os profissionais da

respiratorios em
3.3 Realizar uma capacitagao
Rede Basica Municipal de Saide |
3.4 Manter mecanismos que favorecam & adesao ao tratamento Mecanismos mantidos
da tuberculose (TB)

1 capacitagao realizada

squisa para identificar a causa de abandono

tuberculose

Ne

Setor Responsavel: S\

ca
oiogiaCoordenagso de Vigidn
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AAprovado pelo CMS
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Realizado a cada final de ano
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@ Tecnologias de Informagao

PREFEITURA DA CIDADE
Secretaria da Satde

Informatizacao Wi BEGo sEiY o
IR IR Y |
AFerramenta importante para a T e
. ~ . [ e | [EN0E1810 ] [BAGADIE0 | <<c=>> BY Corfima o2 rformaglies sem Aterac3o |
integracao dos servicgos e P e
AAcesso as informacfes ao PEP Lo S——
["eion3 =] [ik0 WORAGD ] ] forssnmo <] fomsk

em qualquer local B e pees
AGanhos gerenciais importantes = o [T
(informacao em tempo real) i :
AMelhoria no acompanhamento '
dos programas

Alntegracio das US com
Maternidades e Centrais de
Apoio

ATroca base intranet (CQS)i
web (e-salde)

SECRETARIA MUNICIPAL D€ SALDE DE CLRITIBA  COONTOLOGIA
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Gestao por Resultados
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Instrumentosde« « Pactuagao: e Responsabilizacao
AContratos Locais de Gestdo/APS

AContratualiza¢do Hospitais Ensino
APacto da Saude (SISPACTO/PAVS)
AContrato Municipal de Gesto
APMAQi Decreto 7.508 (28/jun/11)

ACOAP- IDSUS
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GESTAO POR RESULTADOS

Contratos L.ocals de Gestao
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Contratos - de Gestao com APS

Historia
Monitoramento de indicadores a nivel central
Series Historicas

Proposta
Ter uma ferramenta de gestao para:
1. Gestao Compartilhada (GestoresLocais Equipes Usuérios

2.

3.
4.
D.

~ortalecer monitoramento e avaliacéo a nivel local
PactuacaoMetas/Resultados/Tomada de Decisao
Responsabilizar e envolver equipes

Remuneracao Variavel com base na qualidade



Contratos de Gestao com APS

Inicio2002
AOficinas gerenciais sob consultoria
ALevantamento e priorizac&o dos indicadores
AConstrucio coletiva dos instrumentos
AMonitoramento trimestral na US/DS/Central
ARevisdode metas quando necessario
APresente em 100% das UBS

ATer fonte informatizada
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Objetivos

AResponsabilizar os gestores locais e equipes

ATomar decisdes com base em resultados

AAprimorar o planejamento/monitoramento/avaliacio

ACriar uma cultura contratual com base na parceria e
negociacao de metas em cima da realidade local

ATransparéncia ao controle social

AComemorar avancgos
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Contratos = de Gestao com

APS/TERCOM

1550 o \
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em Secretaria Municipal da Sadde

TERMO DE COMPROMISSO DE GESTAO

Termo de Compromisso que entre si
celebram o Distrito Sanitario ......

e a Unidade Basica de Saude ..........
para os fins que nele se declaram.

O Distrito Sanitario ..... , estabelecido a Rua ......... vy na Rua da Cidadania, no ........,
representado por sua Supervisora ........., e a Unidade Basica de Saude ........, sita a Rua
veey ey NO bairro ... , representada pela sua Autoridade Sanitaria Local, ......... , tendo

em vista o que dispde a Constituigdo Federal/88, as leis n° 8.080/80 e 8.142/90, a NOB
01/96 e a NOAS 01/01, as deliberagdes da Prefeitura Municipal de Curitiba, da Secretaria
Municipal da Salude quanto a seu processo de desenvolvimento institucional, e o Plano
Municipal de Saudde, resolvem firmar o presente termo, mediante o disposto nas seguintes
clausulas:

Premissas

Sao premissas basicas para a celebragao deste termo de compromisso, o respeito a vida, a
cidadania e ao bem publico, a vinculagao aos principios do SUS e ac modelo de gestao de
Sistema Integrado de Servigos de Salde, a busca da exceléncia para todas as agdes, a
busca constante de aprimoramento do corpo funcional da instituigao.

Clausula primeira - do objeto

Constitui-se objeto deste termo a formalizagéo de compromissos de gestdo, regulando a
relagéo entre o Distrito Sanitario ......... e a Unidade Basica de Saude ........., visando a
parceria, a negociagdo, a transparéncia, a responsabilizagdo mutua e a viabilidade técnica,
politica e financeira das agdes prestadas & populagao de Curitiba, através da Unidade de
Saude.

Clausula segunda - da vigéncia

O presente termo de compromisso tem vigéncia de um ano, a partir da data de sua
assinatura, podendo ser prorrogado por igual e sucessivos periodos, mediante acordo entre
as partes.

Clausula terceira — dos compromissos das partes

| — Do Distrito Sanitario - O Supervisor do Distrito Sanitario, através de sua atuagao e das
Coordenagdes, compromete-se a:

1) Manter a US informada sobre os macro-processos, decisdes e eventos da SMS,
integrando-a ao contexto institucional;

2) Negociar junto &s instancias da SMS os recursos necessarios ao adequado
funcionamento da US;

3) Acompanhar, em conjunto com a US, o desempenho de seus indicadores e metas
definidas no Plano Operativo da US e sistematizados atraves do Sistema de Informagao
Gerencial, e a pontuagdo para o sistema de incentivos;

s, quando houver mudangas
ou nas diretrizes da SMS no

is da SMS, as capacitagdes
da US, tendo em vista a
o acolhimento solidario aos
quipe da US;

m seu processo de trabalho e
tizagao dessas iniciativas para

em vista o bom desempenho
agao;

ue representam a interface da
aude, a Conferéncia Local de
m Defesa da Vida.

Local da Unidade de Saude,
municipais de saude, mantendo

o de doengas, de promogéo e
coes de salde da populagdo

de de Saude - onde estardo
acdes e atividades da US. O
ho de Compromisso (anexo |);

5, com fidedignidade de dados,
Ges e metas pactuadas neste

atuam na US, bem como do

pcordados com o DS a fim de
hanos e materiais;

nte da SMS;
belos protocolos adotados pela

ltados do trabalho da US, para
blicagio, mantendo a iniciativa e

cia, especialmente através do
de, da Associagdo Comunitéaria

edoi ivo

Clausula quarta - do K ito, da av

O acompanhamento e a avaliagdo dos resultados esperados pela assinatura deste termo de
compromisso, serao realizados por uma comissao composta por 3 membros (a Supervisao
do DS, um Coordenador e um representante de outra instancia ou outro DS da SMS)

1 — Esta comissao se reunird trimestralmente, ou quando se fizer necessario, para
acompanhar o desempenho dos termos pactuados entre o DS e a US, e o cumprimento de
seus compromisscs mutues, na forma prevista no anexo.

2 — Os resultados da avaliagao do cumprimento das metas pactuadas servirao de base para
acionar o sistema de incentivos.

3 — A periodicidade da avaliagdo & trimestral, validando ou n&o o incentivo para o trimestre
seguinte.

4 — Esta comiss@o podera recomendar, a US, alteragdes das metas ou das estratégias de
agdo, com base na andlise dos resultados, visando corregéo de rumos ou mudangas nas
bases de pactuagéo.

Clausula quinta — das deliberagdes finais

A forma e o conteudo do presente termo pederdo ser alterados, apds consenso das
instancias envolvidas e aprovagado do Corpc Diretivo da SMS, desde que as alteraces
sejam aplicaveis a todas as Unidades Basicas de Salde da SMS.

E, por estarem acordados, as partes firmam o presente instrumento, em trés vias de igual
teor, que vao também assinadas por duas testemunhas, membros do Conselho Local de
Saude, para declararem ciéncia dos compromissos assumidos entre elas.

Curitiba, .....de ....... de 200...

Supervisora DS ... .

2
sé\(\a‘\)(

Secretario Municipal de Saude

2° Testemunha
(Representante do CLS-Usuario)

1° Testemunha
(Representante do CLS-Usuario)

ANEXOS
1 - Plano Operativo da US




Contratos - de Gestao com APS
POA

81 Indicadores
de Saude

84 indicadores



