Resumo da Programacdo Anual de Satide - 2023
Municipio: Espirito Santo - ES
Estado: Espirito Santo
Periodo do Plano de Satde: 2020-2023

Data de finalizacao: 02/05/2023 14:46:44

Status da PAS: Aprovado

Relacao de Diretrizes, Objetivos, Metas Anualizadas e Indicadores

OBJETIVO N° 1.1 - Organizar e qualificar a Rede de Urgéncia e Emergéncia (RUE) em todas as regides de satde garantindo acesso em tempo e local oportuno em todas as suas linhas de cuidado.
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Ampliar para 87% a cobertura populacional do SAMU 192 até 2022,considerando a nova politica estadual Percentual de cobertura populacional do SAMU 55,00 2018 Percentual 87,00 87,00 Percentual
para a RUE - componente SAMU 192. 192

Acdo N° 1 - Manter a operacionaliza¢do do Servico de Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU 192), na Regido Metropolitana nos trés quadrimestres de 2023.

Acdo N°2 - Manter a operacionalizagdo do SAMU 192 nos municipios da Regido Centro-Norte por meio dos Consoércios Intermunicipais CIM NORTE, POLINORTE e NOROESTE, conforme Portarias Estaduais n° 262-R de 22/12/2020; 015-R de 26/01/21; 040-R de
04/03/21 e 086-R de 26/04/21, nos trés quadrimestres de 2023.

Acdo N°3 - Manter a operacionalizagdo do SAMU 192 na Regido Sul por meio do Consdrcio Intermunicipal CIM POLO SUL, conforme Portaria Estadual n® 024-R DE 08/02/11, nos trés quadrimestres de 2023.

1.1.2 Adequar 100% dos hospitais que integram a Rede de Urgéncia e Emergéncia - RUE aos protocolos assistenciais =~ Percentual de hospitais com protocolos 50,00 2018 Percentual 100,00 100,00 Percentual
estabelecidos. assistenciais estabelecidos.

Acdo N° 1 - Capacitar as equipes dos servicos de referéncia da Rede de Urgéncia e Emergéncia.

Acgdo N°2 - Fortalecer e apoiar as referéncias regionais a fim de atuarem de forma integrada, articulada e sinérgica com os municipios.

Acgdo N°3 - Atualizar e implantar cdmaras técnicas de Linhas de cuidados especializados, IAM, TRAUMA e AVC.

1.1.3  Qualificar 90 leitos de referéncia para UAVC nas regides de saide até 2022. Nuamero de leitos qualificados - - Ntmero 90 90 Nimero

Agdo N° 1 - Atualizar e pactuar os Planos Regionais da RUE contemplando PA’s e UPA’s.

Agdo N°2 - Implantar e habilitar leitos UAVC na linha de cuidado em neurologia/neurocirurgia.

Agdo N°3 - Habilitar 15 leitos de UAVC na regido Metropolitana.

Agdo N°4 - Criar e habilitar 30 leitos de UAVC na Regido Central Norte.

OBJETIVO N° 1.2 - Organizar e qualificar a Rede de Atengéio Materno Infantil (REMI) em todas as regides de satide e em todos os seus componentes.

Aumentar em 10% a proporg¢do de partos normais na rede publica e privada do ES. Proporg¢do de parto normal no ES 39,00 2018 Proporg¢io 42,90 42,90 Proporg¢io
Agdo N° 1 - Incluir programa de educagdo permanente de boas préticas na aten¢do ao parto e nascimento nos contratos de gestio da SESA com servicos de referéncia da RAMI.
Agdo N°2 - Atualizar e pactuar o Plano Estadual da RAMI no dmbito Estadual, Regional e Municipal conforme portaria 715/22.
Agdo N°3 - Implantar o Comité Executivo Regional de Governanca da RAMI.

Agdo N°4 - Monitorar os indicadores da RAMI em conjunto com os setores de contratualizagdo e vigilancia em saide da SESA.
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Acdo N°5 - Monitorar o processo de vinculag@o das gestantes as maternidades de referéncia junto as referéncias técnicas regionais.

Acdo N°6 - Ampliar e concluir a obra fisica na Maternidade de Sao Mateus (Ampliar o nimero de leitos de 33 para 55 leitos).

Acdo N°7 - Adquirir equipamentos para a Maternidade de Sao Mateus.

Acdo N° 8 - Habilitar Maternidade de Sdo Mateus como Referéncia de Gestacdo de Alto Risco para Regido Central Norte.

Acdo N°9 - Habilitar Maternidade do Hospital Rio Doce como referéncia para Gestacdo de Alto Risco para a Regido Central Norte

Acdo N° 10 - Implantar CGBP anexa a Maternidade de Sdo Mateus referéncia para o Alto Risco da Regido Central Norte.

Acdo N° 11 - Adquirir equipamentos para CGBP anexa a Maternidade de Sao Mateus referéncia para a Regido Central Norte.

Acdo N° 12 - Implantar Centro de Parto Normal (CPN) nas Regides Central Norte (Sdo Mateus) Metropolitana (HIMABA - Vila Velha e Sdo Camilo (Aracruz) e Sul (HIFA).
Acido N° 13 - Definir politica para os Hospitais de Pequeno Porte (HPP) que realizam parto no Estado no desenho Estadual e Regional da RAMI.

1.2.2 Aumentar em 15% a propor¢do de nascidos vivos de mdes com 7 ou mais consultas de pré-natal até Proporc¢io de nascidos vivos de mdes com 7 ou mais 70,00 2018 Proporc¢io 80,50 80,50 Proporg¢io
2023. consultas de pré natal.

Acdo N°1 - Atualizar e pactuar o Plano Estadual da RAMI no ambito Estadual, Regional e Municipal.

Acdo N°2 - Implantar o Comité Executivo Regional de Governanca da RAMI.

Acdo N°3 - Qualificar a assisténcia pré-natal, por meio de Educagdo Permanente em Satdde e Educacdo Continuada.

Acdo N°4 - Monitorar os indicadores municipais das a¢oes voltadas para identificacdo e captagdo precoce das gestantes e cobertura Pré natal de 6 ou mais consultas , identificacdo precoce e tratamento de sifilis e HIV e ao pré-natal odontolégico.

Acdo N°5 - Ampliar e qualificar o pré-natal do homem (Estratégia do pai parceiro).

1.2.3 Reduzir em 5% ao ano a taxa de mortalidade infantil. Taxa de mortalidade infantil 10,50 2018 Taxa 8,50 8,50 Taxa
Acdo N° 1 - Realizar Féruns Regionais Perinatal e de Mortalidade Materna e Infantil.

Acdo N°2 - Implantar Banco de Leite Humano na Regido Central Norte (Hospital Maternidade Sdo Mateus) e na Regido Metropolitana (Hospital Materno Infantil de Serra).

Acdo N°3 - Fomentar a Iniciativa Hospital Amigo da Crianca (IHAC) junto a gestores de todas as maternidades da rede materno-infantil do Estado.

Acgido N°4 - Capacitar os profissionais das maternidades na utilizagdo do Protocolo de Reanimagdo Neonatal no atendimento na sala de parto ao RN.

1.2.4  Reduzir em 40% o nimero de 6bitos maternos. Nimero de 6bitos maternos 31 2018 Nimero 18 18 Ntmero
Agdo N° 1 - Realizar Féruns Regionais Perinatal e de Mortalidade Materna e Infantil nas Regides de Satiide Central Norte, Metropolitana e Sul.

Acdo N°2 - Qualificar as equipes de Atenc@o Primaria a Saide para a Assisténcia Pré Natal de Risco Habitual e Alto Risco e Puerpério.

Ac@o N°3 - Qualificar as acdes do Comité Estadual de Mortalidade Materna.

Acido N°4 - Implantar os protocolos de classificacdo de risco em todas as maternidades de alto risco da RAMI.

Acido N°5 - Qualificar as acoes dos Comités Regionais de Mortalidade Materno Infantil.

Acdo N° 6 - Integrar os servigos de alta complexidade da Maternidade de Sdo Mateus a RAMI.
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Acdo N°7 - Elaborar e implementar o Plano de Acdo Estadual de Enfrentamento a Mortalidade Materna.

Acdo N°8 - Implementar a Linha de Cuidado para a interrupcao legal da Gestagao.

Acdo N°9 - Implantar em todas as Maternidade da RAMI as Comissdes Internas do NEAR MISS Materno e Neonatal.

Acdo N° 10 - Qualificar as equipes assistenciais das Maternidades da RAMI no manejo das principais urgéncia e emergéncias obstétricas e neonatais.

Acdo N° 11 - Implantar o Projeto Zero Morte Materna por Hemorragia em parceria com a OPAS/MS em todas as Maternidade da RAMI.

1.2.5 Reduzir a incidéncia de sifilis congénita a 1,42 casos para cada 1.000 nascidos vivos até 2023. Taxa de incidéncia de sifilis congénita 10,80 2018 Taxa 1,42 1,42 Taxa
Acdo N° 1 - Desenvolver estratégias, em parceria com os municipios, para captacdo precoce da gestante, garantia de acesso ao diagndstico, acompanhamento e tratamento dos portadores de sifilis adquirida, das gestantes com sifilis e das criancas com sifilis congénita.
Acdo N°2 - Implantar Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas para prevencao da Transmissdo Vertical de HIV, Sifilis e Hepatites Virais.

Acdo N°3 - Desenvolver estratégias, em parceria com os municipios, para aumento da cobertura de tratamento adequado nas gestantes com sifilis e seus parceiros de acordo com o Protocolo clinico e diretrizes terapéuticas para prevenc¢do da Transmissdo Vertical de
HIV, Sifilis e Hepatites Virais.

Acdo N°4 - Implementar e qualificar o pré-natal do homem.
Acdo N°5 - Implementar o Plano Estadual de Enfrentamento da Sifilis Congénita.
Acdo N° 6 - Criar painéis de indicadores a partir das bases dados oficiais que registram casos de sifilis congénita.

1.2.6  Reduzir em 20% a proporg¢do de gravidez na adolescéncia entre as faixas etarias de 10 a 19 anos. Proporg¢ao de gravidez na adolescéncia entre as faixas 13,70 2018 Proporg¢io 10,96 10,96 Proporgao
etdrias de 10 a 19 anos.

Ac@o N°1 - Implementar a linha de cuidado para Aten¢ao Integral a Saide da mulher, Crianca e Adolescente em situagdo de risco nas regides de satide.
Acdo N°2 - Incentivar os municipios para a adesdo ao Programa Satide na Escola.

Acdo N°3 - Implementar a¢des intersetoriais previstas no Programa Mulher Segura ES.

Acdo N°4 - Incentivar e capacitar os municipios para ampliacdo da cobertura do Programa de Planejamento Reprodutivo.

1.2.7  Implantar Casa de Gestante nas maternidades de referéncia nas regides de saide, conforme definido Numero de casa de gestante implantada 1 2018 Nimero 4 4 Numero
nos planos regionais da REMI.

Acdo N° 1 - Implantar Casa da Gestante Bebé e Puérpera nas Regides de Satide Central Norte, Metropolitana e Sul.

1.2.8  Aumentar 65 leitos neonatais em todo o Estado. Nimero de leitos neonatais implantados no periodo. 94 2018 Nimero 21 65 Ntmero
Acgdo N° 1 - Habilitar leitos neonatais - UTIN para organizagio da rede materno infantil (17 leitos no HIMABA, 15 leitos no HIFA Cachoeiro, 8 leitos no HIFA Guarapari).

Acdo N°2 - Adequar o espaco fisico do Hospital Infantil Nossa Senhora da Gléria (de 09 para 10 leitos neonatais).

Acido N°3 - Habilitar leitos neonatais - UCINCO para organizac¢do da rede materno infantil (06 leitos no HEIMABA, 15 leitos no HIFA Cachoeiro, 04 leitos no HIFA Guarapari).

Ac@o N°4 - Habilitar leitos neonatais - UCINCA para organizagdo da rede materno infantil (07 leitos no HEIMABA).

Acido N°5 - Implantar leitos neonatais - UCINCA para organizagdo da rede materno infantil (02 leitos no HEIMABA, 10 leitos no Hospital Sao José, 06 leitos no HIFA Cachoeiro, 02 leitos no HIFA Guarapari).

Acdo N° 6 - Implantar leitos de UTI Pediatrica (07 leitos no HEIMABA, 07 leitos no HINSG).
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Acdo N°7 - Implantar 05 leitos de UCI Pediatrica no HEIMABA e 06 leitos no HIFA Cachoeiro.

Acdo N° 8 - Habilitar 15 leitos de UCI Pediatrica no HINSG (localizado no HPM), 05 leitos no HEIMABA e 06 leitos no HIFA Cachoeiro.
Acdo N°9 - Implantar 20 leitos neonatais - UCINCO no Hospital Sao José.

Acdo N° 10 - Habilitar leitos de UTI Pediatrica (07 leitos no HEIMABA e 07 leitos no HINSG).

1.2.9  Implantar 01 ambulatério de follow up (para pacientes egressos de internagdo em UTIN) nas regides = Nimero de ambulatorios implantados 1 2018 Nimero 1 4 Nimero
de satide.

Agdo N° 1 - Implantar ambulatério especializado de follow up (para pacientes egressos de interna¢do de UTIN) em cada regido de saide (Central Norte: Rio Doce e Sdo Mateus; Metropolitana: HEIMABA; Sul: HIFA).

OBJETIVO N° 1.3 - Estruturar a Rede de Atencdo a Pessoa com Deficiéncia em todas as regides de satde

Habilitar, junto ao Ministério da Saide, servigos de referéncia especializada em reabilitagdo nas ~ Nuimero de servicos habilitados nas regides de satide 2018 Nimero 24 Nimero
regides de satde.

Acdo N°1 - Habilitar, junto ao Ministério da Satide, CER Tipo II e Tipo III, conforme previsdo nos planos regionais da rede.

Acdo N°2 - Pactuar a implanta¢do de CER tipo IV na regido Sul e Metropolitana.

Acido N°3 - Habilitar, junto ao Ministério da Satide, 01 CER tipo IV, nas regides Sul e Metropolitana, nas modalidades reabilitagdo fisica, auditiva, visual, intelectual e para pessoas ostomizadas.
Acdo N°4 - Elaborar duas linhas de cuidado da RCPD (intelectual e visual).

Acdo N°5 - Organizar os fluxos assistenciais e regulatérios da RCPD.

Acdo N° 6 - Instituir Grupo Condutor Regional na metropolitana.

Acdo N°7 - Habilitar, junto ao cofinanciamento estadual e municipal, 84 Servicos Especializados em Reabilitacdo Intelectual e TEA (SERDIA) em todo o estado.
Acdo N° 8 - Elaborar um guia informativo da RCPD.

Acdo N°9 - Capacitar os profissionais da Atenc¢do Primaria sobre a RCPD.

Acgdo N° 10 - Capacitar e formar os profissionais dos servigos de reabilitacdo (CER e SERDIA) quanto a reabilitacdo intelectual e TEA.

Agdo N° 11 - Realizar apoio técnico no processo de residéncia em reabilitacdo junto ao ICEPI.

Acgdo N° 12 - Organizar o processo de concessdo de OPM fisica, auditiva e visual nos servigos de reabilitagdo habilitados.

Agdo N° 13 - Acompanhar e monitorar junto a GGH a amplia¢do da capacidade resolutiva do CREFES.

Agdo N° 14 - Atualizar o Plano de A¢do Estadual da Rede de Cuidados a Pessoa com Deficiéncia para envio ao Ministério da Satde.

Agdo N° 15 - Adquirir equipamentos para habilitagdo de CER junto ao Ministério da Satdde.

Agdo N° 16 - Publicar Portaria de Cofinanciamento Estadual para implantacdo dos SERDIA em todo o estado.
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Acdo N° 17 - Sensibilizar a APS quanto ao cadastro da pessoa com deficiéncia nos territérios para compor o estudo do vazio assistencial.

Acdo N° 18 - Habilitar o CER II nos municipios de Linhares, Barra de Sao Francisco, Sao Gabriel da Palha e Conceicdo da Barra, ambas da regido Central Norte.

Acdo N° 19 - Ampliar habilitacdo do CE II de Nova Venécia para CER III (modalidade auditiva).

Acdo N°20 - Habilitar uma oficina ortopédica na regido Central Norte.

Acdo N°21 - Ampliar habilitacdo do CER III de Guarapari para CER IV.

Acdo N°22 - Adquirir equipamentos para ampliacdo da habilitacao do CER III Guarapari, CER II Nova Venécia, CER II de Cachoeiro de Itapemirim e CER II de Mimoso do Sul.
Acdo N°23 - Habilitar CER II nos municipios de Aracruz, Cariacica, Venda Nova do Imigrante, Santa Maria de Jetiba, Santa Tereza; CER III em Serra da regido metropolitana.
Acdo N°24 - Adquirir equipamentos para instituicdes que pleitearem habilitacdo de CER II ou III nos municipios da regido metropolitana.

Acgdo N°25 - Ampliar habilitagio do CREFES em CER III ou IV.

Acgdo N°26 - Adquirir equipamentos para ampliacdo da habilitacdo do CREFES em CER IIT ou IV.

Acgdo N°27 - Ampliar a habilitagdo do CER II de Cachoeiro de Itapemirim e CER IT de Mimoso do Sul para CER III.

Agdo N°28 - Habilitar CER II no municipio de Iina.

Acdo N°29 - Habilitar oficina ortopédica no CER III de Guarapari para a regido metropolitana.

Ac@o N° 30 - Habilitar uma oficina ortopédica na regiao Sul.

Acdo N°31 - Elaborar plano de ac@o regional da metropolitana.

Acdo N° 32 - Habilitar um CER IV na regido Sul.

Agdo N°33 - Habilitar CER IV ou CER III na APAE de Vitéria.

Acdo N° 34 - Adquirir equipamentos, junto ao Ministério da Satde, para oficina ortopédica nas trés regionais de satide.

1.3.2  Ofertar Triagem Auditiva Neonatal em 100% das 25 maternidades vinculadas a Rede Materno Numero de maternidades com oferta de triagem 13 2018 Namero 25 25
Infantil. auditiva neonatal

Agdo N°1 - Implementar Triagem Auditiva Neonatal nas maternidades vinculadas 28 REMI.

Acdo N°2 - Realizar apoio técnico ao processo de habilitacdo das instituicdes que receberdo financiamento do MS, para ofertar material e equipamentos para TAN.
Acdo N°3 - Realizar nova capacitacdo dos profissionais da atenc@o primaria e maternidades quanto a Linha de Cuidado da Reabilitacdo Auditiva e o Protocolo da TAN.
Acgdo N°4 - Monitorar e acompanhar o processo de implantacdo da TAN nas maternidades junto as regionais.

Acdo N°5 - Adquirir equipamentos para realizagido da TAN, junto ao Ministério da Satde.

Acdo N° 6 - Adquirir equipamentos, junto ao Ministério da Satde, para as maternidades Dra. Rita de Cassia, Hospital Padre Maximo, Promatre, Maternidade Municipal de Cariacica, Hospital Menino Jesus e Maternidade Madre Regina Protman.
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OBJETIVO N° 1.4 - Ampliar e implementar a Rede de Atengdo a Satde das Pessoas com Doengas e Agravos Cronicos em todas as regides de saiude

Reduzir 2% ao ano a mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) nos principais grupos DCNT (Doenga do Taxa de mortalidade prematura nos principais grupos DCNT 302,80 2018 100,00 279,30 Taxa
aparelho circulatdrio, cincer, diabetes e doengas respiratorias cronicas). /100,000 hab

Acdo N° 1 - Desenvolver agdes de educacdo, promocdo a saide, prevencao de doencga e complicacdes, rastreamento, controle, acompanhamento e tratamento dos pacientes com hipertensdo, diabetes, DPOC e populacdes alvo sensiveis as neoplasias, em conjunto com a
APS dos municipios.

Acdo N°2 - Implementar o Plano Estadual de Oncologia apds revisdo de seu contetido.

Acdo N°3 - Implantar a Linha de Cuidado do Sobrepeso e Obesidade em parceria com APS.

Acdo N°4 - Capacitar profissionais de saide municipais em Curso de “Atendimento Sobrepeso e Obesidade” em parceria com APS e ICEPi.
Acdo N°5 - Estabelecer Referéncia em Cirurgia Bariétrica para a Regido Central/Norte.

Acdo N°6 - Atualizar a Linha de Cuidado HAS e Diabetes em parceria com a APS.

Acdo N°7 - Implantar a Linha de Cuidado da Nefrologia.

Acdo N°8 - Revisar os Termos de Referéncia dos contratos das clinicas de Terapia Renal Substitutiva (TRS).

Acdo N°9 - Capacitar os fiscais de contrato para monitoramento das clinicas de TRS.

Acdo N° 10 - Elaborar a Linha de Cuidado (LC) das Doencas Respiratérias Cronicas.

Acdo N° 11 - Implantar ambulatérios de Consultas Especializadas em Nefrologia - DRC graus 4 e 5 (Pré-Dialitico) em todas as regides de satde.
Acgdo N° 12 - Implantar ambulatério de Hipertensao Arterial resistente e refratéria.

Acdo N° 13 - Expandir os servicos de Didlise Peritoneal estabelecendo os Hospitais de referéncia para implante de Tenckhoff e das complicacdes de didlise peritoneal.
Acdo N° 14 - Implementar fluxograma de atendimento e confecc¢@o de acessos vasculares para hemodialise.

1.4.2  Implantar 30 equipes de atendimento do Programa Melhor em Casa - Atengido Domiciliar, em parceria com os ~ Nimero absoluto de equipes implantadas - - Nimero 30 30 Nimero
municipios e com co-financiamento estadual.

Acdo N° 1 - Estimular municipios a aderirem ao Programa Melhor em Casa, através de visitas, detalhamento do Programa.

Acdo N°2 - Implantar e habilitar 4 equipes do Melhor em Casa da Regido Sul.

Acdo N°3 - Implantar e habilitar 7 equipes do Melhor em Casa na Regido Centro-Norte.

1.4.3  Implantar 335 leitos de Cuidados Prolongados nas Regides de Satde. Nimero de leitos implantados 0 2018 Nimero 355 335 Nimero

Acdo N°1 - Implementar as normas técnicas de Cuidados Prolongados nas redes regionais de atencdo e vigilancia em satide.
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Acdo N°2 - Atualizar a pactuacdo dos Planos Regionais.
Acdo N°3 - Habilitar 95 novos leitos de cuidados prolongados na Regido Sul.
Acdo N°4 - Habilitar 135 novos leitos de cuidados prolongados na Regido Metropolitana.

1.4.4  Reduzir o tempo de espera para disponibilizacdo de vagas para hemodialise dos pacientes hospitalizados. Percentual de vagas de hemodidlise disponibilizadas em até 72 77.00 2020  Percentual 80,00 80,00 Percentual
horas

Agdo N° 1 - Regular 100% das vagas SUS para Hemodidlise.

Acdo N°2 - Monitorar as vagas ofertadas pelos servigos contratualizados, avaliando as necessidades por regido, subsidiando as superintendéncias Regionais no processo de expansido de vagas. (Processo continuo).
Acdo N°3 - Monitorar o tempo resposta para disponibilidade de vaga para desospitalizacdo dos pacientes internados.

Acdo N°4 - Atualizar o Protocolo Estadual de Regulagido do Acesso da Terapia Renal Substitutiva.

Acdo N°5 - Avaliar a necessidade de expansido do nimero de vagas para dialise peritoneal na Regido Metropolitana.

Acdo N° 6 - Implementar o processo de regulacdo da Dialise Peritoneal.

Acdo N°7 - Realizar avaliagdo de necessidade e viabilidade de implantagdo de servigos de DP nas demais regides de satide do Estado, além da Metropolitana.

Acdo N°8 - Implantar sistema informatizado para regulacdo da TRS.

Acdo N°9 - Ampliar do nimero de vagas de TRS na Regido Norte.

Acdo N° 10 - Ampliar o nimero de vagas de TRS na Regidao Sul/litoral.

Acdo N° 11 - Monitorar a fila de espera de pacientes internados e/ou em acompanhamento ambulatorial que necessitam de vaga para inicio de Terapia Renal Substitutiva.

Acdo N° 12 - Publicar o Protocolo Estadual de Regulacdao TRS.

Acdo N° 13 - Avaliar e monitorar os indicadores de qualidade definidos nos relatorios de avaliacdo quadrimestral emitidos pelos fiscais de contrato das Superintendéncias Regionais de Satde.
Acdo N° 14 - Participar das reunides da Camara Técnica Estadual da Doenga Renal Cronica.

Acgido N° 15 - Participar das atividades do Grupo de Trabalho DRC GRAAS/GEPORAS.

Acgdo N° 16 - Viabilizar o curso de capacitagdo dos fiscais de contrato TRS das Regionais.

1.4.5  Iniciar em até 60 dias, a partir do diagnéstico, o tratamento de 100% dos pacientes diagnosticados com cancer. Percentual de usuarios diagnosticados com céncer iniciando 58,34 2018  Percentual 100,00 100,00 Percentual
(até 2022) tratamento em ate 60 dias a partir do diagnostico

Acdo N° 1 - Organizar o acesso aos hospitais de referéncia para oncologia em parceria com a GRAAS.

Acdo N°2 - Definir e pactuar os fluxos de referéncia e acessos aos pontos de ateng¢do da Rede de Oncologia do SUS ES em parceria com a GAAE, GGH e GRAAS.
Acdo N°3 - Estimular a ampliacdo do servigo de referéncia para diagnéstico e tratamento de lesoes precursoras do cancer de mama e colo uterino.

Acdo N°4 - Ampliar o servico diagnéstico em oncohematologia nos hemocentros com contratagdo de especialistas e ampliacdo da contratualizacdo de exames.
Acdo N°5 - Ampliar Servicos de Radioterapia nos vazios assistenciais da Regido Central/Norte (Programa PER SUS) e na Regido Metropolitana (HEVV).

Acdo N° 6 - Monitorar os indicadores do Painel de Oncologia instituido pelo Ministério da Satde.
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1.4.6  Ampliar, gradativamente, a razdo de exame citopatolégico para rastreamento do cincer de colo de ttero em Razdo de exame citopatolégico em mulheres de 25 a 64 anos 0,48 2018 Razio 0,68 0,68 Razao
mulheres de 25 a 64 anos, para alcancar razdo minima de 0,68 ao ano.

Agdo N° 1 - Desenvolver estratégias para que municipios, regionais e prestadores servi¢os de satide melhorem a utilizagdo do sistema SISCAN e aprimorem as a¢des de promogdo, prevencdo e deteccdo precoce do cancer de colo de ttero.
Agdo N°2 - Monitorar a cobertura vacinal de HPV.

Agdo N°3 - Desenvolver estratégias de estimulo aos municipios para ampliagdo da coleta de exames preventivos nas UBS e servicos da APS.

Agdo N°4 - Fortalecer as referéncias regionais de controle do CA de Colo de Utero.

Acdo N°5 - Apoiar a organizacdo da rede de atencdo as doencas cronicas por regido de satide.

Acdo N° 6 - Assessorar as regionais, prestadores de servico e municipios nas agdes de controle do CA de Colo de Utero.

Acdo N°7 - Elaborar Plano de acdo para monitoramento e avaliagdo da implantacdo pelos municipios e regides de saide das acdes para rastreamento e detecgio precoce de cincer de mama e colo do ttero.

Acdo N° 8 - Criar painéis de indicadores a partir das bases dados oficiais que registram céncer de colo de ttero nas faixas etarias especificadas.

1.4.7  Ampliar a oferta de mamografia para do rastreamento do cincer de mama em mulheres de 50 a 69 anos, para Razdo de exame de mamografia realizado em mulheres de 50 a 69 0,34 2018 Razdo 0,38 0,38 Razdo
atingir razdo minima de 0,38 ao ano. anos.

Acgdo N° 1 - Desenvolver estratégias para que municipios, regionais e prestadores servi¢os de satide melhorem a utilizagdo do sistema SISCAN e aprimorem as a¢oes de promocdo, prevencio e detec¢do precoce do cancer de mama.
Agdo N°2 - Capacitar os municipios para utilizagdo do monitoramento através do SISCAN e TABNET.

Agdo N°3 - Atualizar os pontos de atencdo a partir da regulagdo formativa observando a linha de cuidado definida.

Agdo N°4 - Fortalecer as referéncias regionais para uso dos SISCAN e fomentar agdes de controle do CA de Colo de Mama.

Agdo N°5 - Apoiar a organizac¢do da rede de atengdo as doengas cronicas por regido de saide.

Agdo N° 6 - Elaborar Plano de a¢do para monitoramento e avaliagdo da implanta¢do pelos municipios e regides de satide das agdes para rastreamento e detec¢do precoce de cincer de mama e colo do tdtero.

Acdo N°7 - Criar painéis de indicadores a partir das bases dados oficiais que registram casos de cancer de mama na faixa etaria especificada.

OBJETIVO N° 1.5 - Organizar e ampliar a Rede de Atencdo Psicossocial (RAPS) em todas as regides de satide, garantindo o acesso e efetivando o cuidado em todos os niveis de aten¢o a saide

Implantar 131 leitos de saide mental em Hospitais Gerais até 2022. Nimero de leitos de satide mental parametrizados implantados na rede 2018 Ntmero Nimero
prépria e/ou filantrépica

Acdo N°1 - Manter as 14 clinicas credenciadas com 224 vagas com recurso de origem estadual, até a implantagdo e habilitacdo de leitos de saide mental em hospitais gerais.
Acdo N°2 - Implantar até 14 leitos na regido Central/Norte conforme pardmetro populacional.
Acdo N°3 - Implantar até 90 leitos na regido Metropolitana conforme pardmetro populacional.

Acdo N°4 - Implantar até 20 leitos na regido Sul conforme pardmetro populacional.
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Acdo N°5 - Realizar levantamento de todos os hospitais (proprios e filantropicos) que tem potencialidade de comportar leitos de saide mental nas trés regides de satde.

Acdo N° 6 - Construir estratégias de aproximagao com as unidades hospitalares identificadas e com potencial para abertura/ampliacdo de leitos de satide mental em articulagdo intersetorial entre SSAS, SSERCAS e SSEC.

Acdo N°7 - Agendar reunido com as subsecretarias supramencionadas com vistas a efetivacdo das propostas e consequente alcance das metas.

Acdo N°8 - Apresentar em reunido com as subsecretarias (SSAS/SSERAS e SSEC) o desenho da proposta que trata da ampliagdo de leitos de satide mental em Hospital Geral.

Acdo N°9 - Definir em reunido com as subsecretarias mencionadas as estratégias para sensibilizagido das unidades hospitalares identificadas.

Acdo N° 10 - Identificar a viabilidade or¢camentaria para abertura de novos leitos de saide mental em Hospitais Gerais, da rede propria e filantrépica de acordo com pardmetro populacional.

Acdo N° 11 - Incluir como meta condicionante nos contratos firmados entre a SESA e Hospitais Filantrépicos e/ou da Rede Propria a abertura de leitos de satide mental nas unidades hospitalares que comportem tais leitos.

Acdo N° 12 - Implantar leitos de saide mental nos Hospitais Gerais da rede prépria identificados com potencial para ofertar o servico como de medida de gestdo (determinagdo formal).

Acgdo N° 13 - Inserir a previsdo de leitos de saide mental nos projetos de novos hospitais da SESA.

Acgido N° 14 - Oferecer cursos de atualizagdo/aperfeicoamento as equipes de saide mental que atuam nos Hospitais Gerais da rede prépria e filantrépica com vistas a qualificacdo do cuidado e assisténcia nos leitos de satide mental.
Acdo N° 15 - Habilitar junto ao Ministério da Saide os leitos de saide mental implantados e em pleno funcionamento nos hospitais gerais da rede filantrépica, a saber: Hospital Apdstolo Pedro, Hospital Santa Casa Colatina.

1.5.2  Ampliar a cobertura de CAPS para 0,86 por 100 mil habitantes até 2023. Razdo de cobertura de CAPS/100.000 habitantes 0,56 2018 Razdo 0,86 0,86 Razdo
Acdo N° 1 - Realizar estudo do fomento a Politica Estadual Substitutiva de implantacdo do financiamento tripartite para o custeio de CAPS.

Ac@o N°2 - Realizar levantamento do quantitativo necessario de CAPS, de acordo com parametro populacional estabelecidos pela Politica Nacional de Saide Mental, nas trés regides de satde.

Ac@o N°3 - Incluir na PGASS/2022 os servigos necessarios ao pleno funcionamento da Rede de Atencdo Psicossocial-RAPS, dentre os quais os CAPS.

Acdo N°4 - Pactuar na CIR das trés regides de saide proposta de expansdo e qualificacdo da RAPS, de acordo com a necessidade e com base em pardmetros contidos na Politica Nacional de Satide Mental, dentre os quais os CAPS.
Acdo N°5 - Incentivar a ampliagdo de cobertura por meio de cofinanciamento de CAPS aos municipios.

Acdo N° 6 - Orientar os municipios a requerer habilitacdo, junto ao Ministério da Saide, dos 09 CAPS ainda ndo habilitados.

Acdo N°7 - Qualificar todos os pontos de aten¢iio da RAPS, dentre os quais os CAPS em efetivos funcionamento, habilitados e ndo habilitados.

Acdo N° 8 - Monitorar e avaliar a producao dos CAPS através do TABNET com o devido retorno aos servicos.

Acdo N°9 - Implantar de 09 CAPS I; 01 CAPS II; 01 CAPS ADII;01 CAPS 11I; 01 CAPS ADIII; 01 CAPS 1J e 03 CAPS 1J microrregionalizado na Regido Central Norte.

Acdo N° 10 - Habilitar junto ao MS os novos CAPS com pactuacdo para implantagdo em 2023, a medida de sua efetiva implantacdo nas trés regides de satde.

Acdo N° 11 - Qualificar junto ao MS o CAPS I para CAPS II do municipio de Sao Mateus (Regido Central/Norte).

Acdo N°12 - Implantar 01 CAPS AD III, em Cariacica e 01 CAPS 1J, em Aracruz (Regido Metropolitana).

Acdo N° 13 - Qualificar junto ao MS o CAPS ADII para CAPS ADIII, do municipio da Serra (Regido Metropolitana).

Acdo N° 14 - Implantar 02 CAPS I nos municipios de Marataizes ¢ Mimoso do Sul (Regido Sul).

1.5.3  Descentralizar 100% dos atuais 18 Servicos de Residéncia Terapéutica - SRT para Nimero de SRT descentralizada para gestio municipal 0 2018 Nimero 18 18 Nimero
gestdo municipal até 2022.
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Acdo N° 1 - Elaborar e publicar novo Edital para contratualizagio de institui¢do responsavel pela administragdo dos 18 SRT- Servicos Residenciais Terapéuticos.

Acdo N°2 - Manter o funcionamento dos 18 SRT's- Servigos Residenciais Terapéuticos, enquanto nio ocorrer a municipalizagao.

Acdo N°3 - Desconcentrar os SRT distribuindo-os nas trés regioes de saide por meio da descentralizagcdo politico/administrativa dos servigos, conforme proposta apresentada na PGASS/2022.
Acido N°4 - Elaborar proposta de cofinanciamento dos SRT visando a descentralizacdo com distribuicdo nas trés regides de satide e municipalizagio dos servigos.

Acdo N°5 - Apresentar proposta de cofinanciamento dos SRT's aos municipios indicados na PGASS/2022.

Acdo N° 6 - Pactuar nas CIR's proposta de expansio e qualificacdo da RAPS, nas trés regides de satde, inclusive proposta de municipalizacdo dos SRT's.

Acdo N°7 - Habilitar, junto ao Ministério da Satide, de forma gradativa os 18 SRT's, com vistas ao cofinanciamento tripartite.

Acdo N° 8 - Fiscalizar os 18 SRT's com visitas bimensais para monitoramento do cuidado ofertado pela instituicdo que as administra.

Acgdo N°9 - Municipalizar 05 SRT's, todas do Tipo 1, na Regido Central Norte, sendo: 02 em Colatina, 02 em Sdo Mateus e 01 em Linhares.

OBJETIVO N° 1.6 - Organizar a linha de cuidado em satde bucal integrada as redes temdticas em todos os niveis de atengdo bem como ac¢des de promogdo da satde, prevencdo e controle de doencas

Implantar servigos de atendimento odontolégico em centro cirdrgico para pacientes com necessidades N° de servigos implantados 2018 Nimero Nimero
especiais nas regides de satde até 2022.

Acdo N° 1 - Implantar unidade hospitalar de referéncia para pacientes com necessidades especiais (OPNE) nas regides Central Norte e Sul.

Acdo N°2 - Realizar estudo de viabilidade e dimensionamento do servico e identificar os pontos de referéncia nas regioes.

Acdo N°3 - Implantar fluxo de referéncia hospitalar nos pontos assistenciais das regides de satde.

Acdo N°4 - Elaborar os protocolos para atendimento PCD a nivel hospitalar segundo normas da Regulacéo e validar os protocolos junto as coordenagdes municipais e externamente (consulta piblica).

Acdo N°5 - Reestruturar os servicos dos dois hospitais de referéncia da regido Metropolitana - HEIMABA (0-18 anos) e HDS (maior de 18 anos).

Acgido N° 6 - Realizar visitas aos hospitais de referéncia para atendimento de PCD nas regides de satide para levantamento de necessidade de compra de consultério portatil para atendimento em centro cirdrgico.
Acgdo N°7 - Criar e Implantar um jogo educativo em satide no &mbito da satide bucal para atender as A¢des do PSE.

Agdo N°8 - Implantar servi¢os de imagem, com aparelho de radiografia digitalizado: Regido Central Norte - Agua Doce do Norte (1), Barra de Sao Francisco (1), Vila Pavao (1), Ponto Belo (1), Conceicdo da Barra (1), Mantenépolis (1), Alto Rio Novo (1), Pancas (1),
Sao Gabriel da Palha (1), Mucurici (1), Ecoporanga (1), Boa Esperanca (1); Regido Sul - Irupi(1), Alfredo Chaves (1), Dores do Rio Preto (1), Alegre (1), Piima (1); Regido Metropolitana - Fundido (2), Marechal Floriano (1), Laranja da Terra (1).

Acdo N°9 - Implantar servigo regional de imagem: Regido Central Norte - 01 aparelho de radiografia panoramico; 01 aparelho de tomografia cone bean (em local a definir - consdrcio).

1.6.2  Implantar 01 ponto de atencdo de referéncia para cirurgia eletiva hospitalar bucomaxilofacial para Nimero de ponto de atengido implantado 0 2018 Nimero 1 1 Nimero
criangas e adolescentes até 2020.

Acdo N° 1 - Elaborar e validar os protocolos de Regulagio.
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Acdo N°2 - Estruturar CEPAIF (Centro de Referéncia Pediatrico em Fissura Labiopalatal) na Regido Metropolitana, com profissionais de ortodontia, odontologia pediatrica, cirurgia plastica e cirurgia buco-maxilo-facial.
Acdo N°3 - Reestruturar fisicamente o espaco do CEPAIF/HINSG, assim como realizar a expansdo do mesmo para outras regides de saide quanto a area de psicologia, nutricdo e fonoaudiologia.

1.6.3  Ampliar a cobertura populacional de saide bucal de 34,8% para 66,80% na estratégia de saide da Percentual de cobertura populacional de satide bucal na 34,80 2018 Percentual 66,80 66,80 Percentual
familia até 2023. Atencdo Primaria em Saide

Agdo N° 1 - Investir na qualificacdo e provimento da Atencdo Primaria a Saide (APS) por meio da formagéo de profissionais da Estratégia Satide da Familia (ESF), através do Programa de Qualificagdo da APS.
Agdo N°2 - Monitorar a implantagdo das novas equipes de ESF, de acordo com a Portaria MS/GM N° 1551/2019.

Acdo N°3 - Induzir a implanta¢do de novas equipes de saide bucal, através da sensibilizagio dos gestores sobre necessidade da satide bucal, incentivando a equipara¢do do nimero de equipes de eSB e ESF.
Acdo N°4 - Criar painéis de indicadores a partir das bases dados oficiais que registram atendimento em saide bucal.

Acdo N°5 - Atualizar site da atengdo primaria com os procedimentos e protocolos da satide bucal.

Acdo N° 6 - Criar aplicativo com orientagdo online para os profissionais de saide bucal quanto aos protocolos utilizados.

Acdo N°7 - Publicar conjunto de dados Cobertura de satide bucal no ES seus recursos no portal de dados abertos.

Acdo N°8 - Criar e Implantar um jogo educativo em satide no ambito da satide bucal para atender as A¢des do Programa Satide na Escola (PSE).

Acdo N°9 - Implantar o servico de endodontia em consultério isolado nos municipios de Concei¢do da Barra e Rio Bananal (Central /Norte), Guarapari, Ibatiba, Domingos Martins, Afonso Claudio, Viana (Metropolitana) e Pitima (Sul), de forma a qualificar e integrar a
rede de Atencdo a Saide.

Agdo N° 10 - Pactuar com os municipios da ampliacdo da cobertura de saide bucal através de Planos Regionais.
Agdo N° 11 - Captar recursos junto ao MS e a Secretaria Estadual para implementac@o da satde bucal para os usudrios do SUS, com cofinanciamento para investimento nas estruturas fisicas de UBS, que comportem um aumento no nimero de equipes de satde bucal.
Agdo N° 12 - Requalificar os CEO's da Regido Metropolitana (Vila Velha - CEO tipo I para CEO tipo II; Vitéria - CEO tipo II para CEO tipo III; Serra - CEO tipo I para CEO tipo II), de forma a qualificar e integrar a rede de Atengdo a Satde.

Agdo N° 13 - Implantar/Credenciar Laboratério Regional de Prétese Dentéria (LRPD), de forma a qualificar e integrar a rede de Atengdo a Satide: Regido Central Norte - Nova Venécia (1), Linhares (1); Regido Sul - Sdo José do Calgado (1), Anchieta (1), Piama (1);
Regido Metropolitana - Guarapari (1), Vila Velha (1), Vitoria (1).

OBJETIVO N° 1.7 - Fortalecer a Atengdio Primdria a Satide com foco na Estratégia de Satide da Familia, por meio da expanso de cobertura, qualificagdo das praticas e da gestdo do cuidado, melhoria da resolutividade,

incluindo o acesso equinime as populacdes tradicionais e grupos vulneraveis respeitando as questdes culturais, étnicos raciais e da diversidade sexual e de género

Ampliar a cobertura populacional da Estratégia Saide da Familia para 88,4% em 2020. Percentual de cobertura populacional de ESF 57,60 2018  Percentual 88,40 88,40 Percentual
Acdo N°1 - Incentivar a adesdo dos municipios ao Programa Satide na Hora do Ministério da Satde.
Acdo N°2 - Incentivar a implantacdo de novas equipes ESF, conforme Portaria ministerial vigente.

Acdo N°3 - Qualificar profissionais da GEPORAS para tutoria da Politica Estadual Qualifica-APS, a partir de metodologias ativas.
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Acdo N°4 - Incentivar a adesdo pelos municipios aos Programas do Provimento da APS/ ICEPi.

Acdo N°5 - Subsidiar os gestores municipais com dados e informacgdes pertinentes da Assisténcia para ampliacdo da cobertura e fortalecimento dos servicos da APS.

Acdo N°6 - Implantar o Plano Decenal de Atencdo Primdria a Saide APS +10.

Acdo N°7 - Fomentar a adesdo dos municipios ao Componente de Infraestrutura do Plano Decenal de APS.

Acdo N°8 - Ampliar o nimero de Equipes de Consultério na Rua nos municipios com critérios definidos pelo Ministério da Satde.

Acdo N°9 - Implantar a Hormonizag¢do para pessoas transexuais e travestis no ambito da eSF.

Acdo N° 10 - Garantir a Profilaxia de Pré-Exposicdo para HIV (PrEP) na eSF.

Acgdo N° 11 - Implantar o Prontudrio Eletronico do Cidadao (PEC), nas equipes de satide indigena.

Acgdo N° 12 - Publicar conjunto de dados Equipes de Satide no ES e seus recursos no portal de dados abertos.

Acgdo N° 13 - Elaborar relatorio quadrimestral de acompanhamento da execuc@o das obras de 111 UBS nos 54 municipios do componente de infraestrutura do Plano Decenal.

1.7.2  Reduzir em 20% a proporc¢do de internacdes clinicas por condicdes sensiveis a atencdo basica - ICSAB. Proporc¢do de internacdes clinicas por condigdes sensiveisa 32,00 2018  Proporg¢do 25,60 25,60 Proporgio
atengdo Basica - ICSAB

Acdo N°1 - Incentivar a adesdo pelos municipios aos Programas do Provimento da APS/ ICEPi para fins de qualificacdao da equipe técnica.
Acdo N°2 - Implementar a Regulacdo Formativa Territorial nas equipes de APS.

1.7.3  Municipalizar e implementar a gestdo das a¢des basicas de satide para a populac@o adulta privada de liberdade e dos Percentual de municipios com ag¢des basicas de satide para 0,00 2018  Percentual 100,00 100,00 Percentual
adolescentes em conflito com a lei, em 100% dos municipios que possuem tais institui¢des até 2021. populacdo privada de liberdade municipalizadas

Acido N° 1 - Instituir Grupo de Gestao Intersetorial para conduc@o e monitoramento da Politica Nacional de Atencdo a Satde das Pessoas Privadas de Liberdade no Sistema Prisional no Estado do Espirito Santo (PNAISP).

Acdo N°2 - Coordenar o Grupo de Trabalho Intersetorial (GTI) para a implementacdo e acompanhamento da PNAISARI.

Acdo N°3 - Definir com os municipios com Unidades Prisionais e com o Estado (SESA e SEJUS) as responsabilidades da gestdo da satide das pessoas privadas de liberdade.

Acdo N°4 - Criar fluxo de regulagido de exames, consultas e da RUE, em ambito estadual, regional e municipal com intuito de garantir a saide integral das pessoas provadas de liberdade.

Acdo N°5 - Implementar a adesdo dos municipios sede de Unidades Socioeducativas a PNAISARI.

Acdo N° 6 - Criar e monitorar ferramenta de gestdo para que as informagdes/producio de satide, em dmbito da satide das pessoas privadas de liberdade, sejam inseridas nos sistemas de informacgdo em saide (e-SUSVS, SISAB, SINAN e SISCAN).
Acdo N°7 - Definir estratégia para utilizacdo do financiamento federal para assisténcia farmacéutica da PNAISP.

1.7.4  Alcancar 100% de homogeneidade na cobertura vacinal em menores de 2 anos de idade, conforme preconizado no Percentual de homogeneidade na cobertura vacinal de 22,22 2018  Percentual 100,00 100,00 Percentual
Calendério Nacional de Vacinagao até 2022. menores de 02 anos de idade.

Ac@o N° 1 - Realizar compra de 06 freezers vertical para a Rede de Frio Estadual.
Ac@o N°2 - Realizar compra de 05 bragos realisticos destinados a capacitagdo em BCG para as 4 regionais de saide.
Acido N°3 - Contratar gréafica para confecc¢@o de cartdo de vacinagio de adulto.

Acdo N°4 - Implantar Centro de Referéncia para Imunobiolégicos Especiais nas regides Central, Norte e Sul.
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Acdo N°5 - Reestruturar a area fisica do Centro de Referéncia para Imunobiolégicos Especiais — CRIE por meio de reforma da estrutura atual e/ou transferéncia para um novo espago no Heimaba.
Acdo N° 6 - Realizar aquisi¢do de equipamentos permanentes para o CRIE.

Acdo N°7 - Realizar aquisi¢do de insumos para a realizacdo da vacinagio de rotina e campanha.

Acdo N° 8 - Realizar veiculac@o publicitaria na midia — Educac@o em satde para vacinacdo, através de TV, spot, jornal, internet, cards, folders e cartazes.

Acdo N°9 - Realizar manutencao preventiva e corretiva dos equipamentos de refrigeragdo da Rede de Frio Estadual.

Acdo N° 10 - Contratar empresa para execu¢do da ampliacdo da camara frigorifica em 60m? - Rede de Frio - sede Beira Mar — Vitoria.

Acdo N° 11 - Realizar capacitacdo (presencial) em Normas e Procedimentos para vacinac¢@o para enfermeiros tutores municipais.

Acido N° 12 - Realizar capacitacdo (presencial) em Sistema de Informagio e Gestdo de Estoques para os técnicos municipais.

Acgido N° 13 - Capacitar profissionais municipais em técnica da administracdo da vacina BCG — ID.

Acgdo N° 14 - Realizar supervisdo/visita técnica nos municipios em parceria com as referéncias regionais de cada superintendéncia de saide.

Acdo N° 15 - Manter agenda mensal do Espaco Coletivo entre o PEI e a APS para planejamento e avaliacdo das a¢des de imunizagdo no Estado.

Acdo N° 16 - Estruturar estratégias especificas de imunizagdo para publico alvo da vacina Covid 19.

Ac@o N° 17 - Manter atualizacdes do Plano Estadual de Operacionalizacido da Vacinacao contra a Covid-19.

Ac@o N° 18 - Locar imével para o Almoxarifado de Insumos para a Rede de Frio do Programa Estadual de Imunizagdes.

Ac@o N° 19 - Manter encontros do Comité Técnico Assessor em Vigildncia de Eventos Supostamente Atribuiveis a Vacinagdo ou Imunizacao.

Acdo N°20 - Definir hospital de referéncia para eventos adversos pds-vacinagio graves adulto e pediatrico que tenham atendimento de Neurologia, Cardiologia e Hematologia.
Acdo N°21 - Adquirir equipamentos permanentes para regionais e municipios a depender da publicagido de Portaria de Incentivo financeiro de Investimento do Ministério da Satde.
Acdo N°22 - Realizar aquisi¢do de equipamento para complementar o sistema de monitoramento da cimara frigorifica da Rede de Frio Estadual.

Acdo N°23 - Fomentar semestralmente para que os municipios realizem ag¢des de vacinagdo nas escolas publicas e privadas.

Acdo N°24 - Monitorar as acoes de Imunizacdo com as Referéncias Municipais e Regionais através de reunides semanais permanentes.

Acdo N°25 - Implementar instrumento de monitoramento da situacdo vacinal das criancas e adolescentes menores de 18 anos de idade pelos Agentes Comunitédrios de Satde.

Acdo N°26 - Fomentar pauta mensal permanente nas CIR para apresentacdo e discussdo das coberturas vacinais pelas Referéncias Regionais em Imunizacao.

Acdo N°27 - Elaborar e divulgar por semana epidemiolégica o boletim vigildncia das doengas imunopreveniveis.

Acdo N°28 - Realizar Oficina de Monitoramento e Avaliagdo das Coberturas Vacinais e qualidade dos dados com classificacdo do risco de doengas imunopreveniveis nas regionais de satde.
Acdo N°29 - Realizar Monitoramento Ripido de Cobertura Vacinal - MRC de acordo com diretrizes do Ministério da Satde.

Acdo N° 30 - Realizar curso presencial de Atualizagdo em Normas e Procedimentos para vacinac¢do para enfermeiros tutores municipais.

Acdo N°31 - Realizar encontros semestrais presenciais com as Referéncias Regionais e Municipais em Imunizagdo, Vigilancia e Aten¢do Primdria a Satde.

Acdo N°32 - Manter funcionamento do colegiado deliberativo para desenvolver e aprimorar o sistema de informacdes Vacina e Confia - PEI, NEAPRI, GTI e LAIS/UFRN.

https://digisusgmp.saude.gov.br 14 de 45



Acdo N°33 - Implementar a Estratégia Servico Privado no Sistema de Informacdes Vacina e Confia.
Acdo N° 34 - Estabelecer parcerias com Organiza¢des Nao Governamentais em busca de altas e homogéneas coberturas.

Acdo N°35 - Criar e Implantar um jogo educativo em satide no ambito da Aten¢do Primdria para atender as Acoes do PSE.

OBJETIVO N° 1.8 - Transversalizar as agdes da Vigilancia em Satde na RAS de forma que a pratica da vigilancia se incorpore aos servi¢os de satide como ferramenta de gestdo, com énfase na promocao da saude,
prevencao e controle de agravos e doencas, regulacao de bens e produtos e analise de fatores de risco para a populagdo

1.8.1 Elevar para 85% o indice tnico de avaliagdo do desempenho do sistema de estatisticas vitais (VSPI-Q), Proporc¢io de 6bitos por causa basica definida 81,30 2018  Proporgdo 85,00 85,00 Propor¢io
levando em conta os componentes essenciais para a qualidade dos dados de mortalidade.

Acido N°1 - Capacitar em processos de trabalho sobre mortalidade, sistema de informacdo e vigilancia do 6bito materno infantil em 29 municipios da regido Central Norte.

Acdo N°2 - Capacitar em processos de trabalho sobre mortalidade, sistema de informacdo e vigilancia do 6bito materno infantil em 23 municipios da regido Metropolitana.

Acido N°3 - Capacitar em processos de trabalho sobre mortalidade, sistema de informacio e vigilancia do 6bito materno infantil em 26 municipios da regido Sul.

Acdo N°4 - Capacitar em parceria com o ICEPI, 30 novos codificadores de causa basica de obito para garantir gestdo plena de processamento de dados nos 10 maiores municipios em nimero de 6bito por ocorréncia.
Acdo N°5 - Adquirir 30 (trinta) jogos da CID-10 para capacitacdo e descentralizagdo municipal de processos de trabalho sobre mortalidade.

Acdo N° 6 - Atualizar lista de Garbage Code de causa basica de 6bito procedendo as devidas qualificacdes de bancos de dados.

Acgdo N°7 - Investigar 100% dos 6bitos mal definidos por causas externas.

Acdo N° 8 - Capacitar hospitais e demais fontes notificadoras sobre a Importancia Técnico administrativa e epidemioldgica do Preenchimento da Declaracdo de Obito - VITORIA APART HOSPITAL.
Acdo N°9 - Capacitar hospitais e demais fontes notificadoras sobre a Importancia Técnico administrativa e epidemiolégica do Preenchimento da Declaracdo de Obito - HOSPITAL DORIO SILVA.
Acgdo N° 10 - Multiplicar a nivel Regional/municipal, treinamento em hospitais, PAs e UPAS para preenchimento de Dos.

Acgdo N° 11 - Publicar conjunto de dados Informagdo de Mortalidade e seus recursos no portal de dados abertos.

Agdo N° 12 - Criar o site da vigildncia em satde.

1.8.2 Regionalizar a Rede Lab ES, por meio da implantagdo de laboratdrios regionais, conforme perfil Ntmero de laboratérios regionais implantados 0 2018 Nimero 3 3 Nimero
epidemioldgico de cada regido de satde.

Acdo N°1 - Implantar laboratério regional na regido norte, com sede em Sdo Mateus.

Acdo N°2 - Desenvolver sistema Integracao do e-SUS APS e SIA-SUS.
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Acdo N°3 - Realizar a interagdo entre GAL e SIA-SUS.

1.8.3 Incluir 08 novos agravos ao atual portfélio de diagndsticos realizados pelo LACEN. Numero de novos diagnésticos incluidos - - Nimero 8 8 Nimero
Acdo N° 1 - Adequar o quadro de servidores do Lacen tendo em vista a expansdo no niimero de exames ofertados e os que serdo implementados.

Acdo N°2 - Ampliar parque tecnoldgico dos laboratdrios vinculados ao Nicleo de Biologia Médica e Nicleo de Produtos do Lacen.

Acdo N°3 - Realizar compra de insumos para ampliar o escopo de exames realizados nos laboratérios vinculados ao Nicleo de Biologia Médica e Nicleo de Produtos do Lacen.

Acdo N°4 - Capacitar e atualizar corpo técnico do Lacen.

Acdo N°5 - Manter e estender escopo de acreditacdo de ensaios do Lacen na norma ABNT NBR ISO/IEC 17025.

Acdo N° 6 - Reformar e ampliar da estrutura fisica do Lacen.

Acdo N°7 - Contratar empresa para elaboracdo dos projetos de construcdo do Lacen, estimando area total de 3565 m2 (projetos arquitetdnico, estrutural, hidrossanitério, redes elétricas, cabeamento estruturado, de prevencdo e combate a incéndio, de climatizagio e
conforto ambiental, SPDA, de gases medicinais, de drenagem, planilha orcamentaria e outros).

Acdo N°8 - Contratar empresa especializada para constru¢do do Laboratério Central do Estado (Lacen), area total 3565 m2 (valor estimativo).

Acdo N°9 - Contratar Niicleo de Doencas Infecciosas da Universidade Federal do Estado de Espirito Santo (UFES) para a realizacdo de exames laboratoriais micobacteriol6gicos visando a pesquisa e descentralizagio do diagndstico da tuberculose e outras
micobacterioses, de forma a atender as demandas e necessidades do Lacen

Acio N° 10 - Incluir novos agravos ao atual escopo de exames realizados no Lacen na matriz de Biologia Médica e Produtos.

1.8.4 Qualificar a vigilancia das doencas infectocontagiosas mantendo em 85% o encerramento oportuno das Percentual de encerramento oportuno das notificagdes compulsorias 71,30 2018  Percentual 85,00 85,00 Percentual
notificagdes compulsorias imediatas.

Acdo N° 1 - Elaborar relatorio quadrimestral de Monitoramento da qualidade no preenchimento do sistema de informacdo pelos municipios.
Acdo N°2 - Assessorar as equipes técnicas das Superintendéncias Regionais de Satide para fortalecimento do processo de monitoramento e avaliacdo.
Acdo N°3 - Treinar os profissionais notificadores da rede assistencial publica (propria e ndo prépria), filantropica e privada.

Acdo N°4 - Publicar conjunto de dados Registro de Doencas e Agravos de Notificacdes e seus recursos no portal de dados abertos

Acgdo N°5 - Criar painéis de indicadores a partir das bases dados de Registro de Doengas e Agravos de Notificagdes

Acgdo N° 6 - Implantar NVEH em hospitais publicos e privados.

Acgdo N°7 - Capacitar profissionais dos hospitais e superintendéncias e VE municipais em vigilancia epidemiologica hospitalar.

Acdo N° 8 - Identificar pontos focais nas superintendéncias regionais e vigilancias epidemiolégica municipais para executar as agdes da VEH.
Acdo N°9 - Estabelecer fluxos e canais para o repasse de informacdes em até 24h em parceria com CIEVS, VE e Regionais.

Acdo N° 10 - Estabelecer monitoramento de notificagdes compulsdrias pelos hospitais componentes da RENAVEH ES.

Ac@o N° 11 - Realizar visitas técnicas de supervisao, monitoramento e capacitacdo aos hospitais em conjunto comas VEs municipais.

Acido N° 12 - Fomentar a realizacdo de diagndstico e tratamento precoce de pessoas vivendo com HIV.

Acdo N° 13 - Fomentar a realizagdo de diagndstico e tratamento precoce de IST (Sifilis, Gonococo, Clamidia, e Hepatites B e C) principalmente em popula¢des mais vulneraveis (ex: Populacio LGBTQIA+).
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Acdo N° 14 - Fomentar acoes de prevencdo de IST e HIV, principalmente voltadas para popula¢des vulnerdveis (ex: Populagio LGBTQIA+ e outras).
Acdo N° 15 - Elaborar o Guia de Orientagdes de Vigilancia de Epizootias Estadual.
Acdo N° 16 - Capacitar as equipes técnicas Superintendéncias Regionais de Satide quanto a implantacdo do Guia de Orienta¢des de Vigilancia de Epizootias Estadual.

Acdo N° 17 - Expandir a oferta de teste Diagnostico de Biologia Molecular de Clamidia e Gonococo (CT/NG) em gestantes com 30 anos ou menos na primeira consulta do pré-natal na Aten¢do Primaria a Satde, pessoas vivendo com HIV, usudrios de profilaxia pré
exposicao ao HIV (PReP).

1.8.5 Alcancar cobertura minima de 75% de acompanhamento das condicionalidades de Saide do Program Percentual de acompanhamento das condicionalidades de Saide do 73,30 2018 Percentual 75,00 75,00 Percentual
Bolsa Familia/PBF até 2020. Programa Bolsa Familia (PBF)

Acdo N° 1 - Manter e fortalecer o monitoramento dos municipios na verificacdo das condicionalidades.

Acido N°2 - Desenvolver acdes intrasetoriais com a APS, para reforcar que o acompanhamento das condicionalidades de satide faz parte da acdo de rotina na APS.

Acgdo N°3 - Estimular, em parceria com a SETADES, a criacdo dos Comités Intersetoriais Municipais do Programa Auxilio Brasil e monitoramento dos mesmos.

Acgdo N°4 - Incentivar a descentralizacdo do registro das informacdes das condicionalidades de saide do programa no dmbito municipal.

Acdo N°5 - Incentivar desenvolvimento de a¢des inter e intrasetoriais no municipio, tendo em vista os varios programas existentes com convergéncia para 0 mesmo tema.

Acdo N° 6 - Participar de Seminarios Municipais Intersetoriais do Programa Auxilio Brasil, para apoio técnico e reforco as acdes de intersetorialidade do programa.

Acgdo N°7 - Realizar Oficina Técnica de apoio ao uso intersetorial do recurso do IGD-M - participacdo do Ministério da Cidadania, Setades e Sesa.

Acdo N°8 - Capacitar técnicos municipais no Sistema de Gestdo Federal do Programa Auxilio Brasil

1.8.6 Reduzir em 2% ao ano a taxa de mortalidade por acidentes de transporte terrestre. Taxa de mortalidade por acidentes de transporte terrestre 14,67 2018 Taxa 13,53 13,53 Taxa
Acdo N° 1 - Instituir o Comité Gestor Intersetorial do Programa Vida no Transito no Estado do espirito Santo.

Acdo N°2 - Fomentar a implantacdo do Programa Vida no Transito nos municipios com transito municipalizado (Vila Velha, Guarapari, Cariacica, Serra, Linhares, Colatina, Sdo Gabriel da Palha e Cachoeiro de Itapemirim).
Acdo N°3 - Promover a participagdo da SESA nos projetos intersetoriais de seguranga no transito.

Acdo N°4 - Criar sistema de informagdo que integre os dados do DETRAN, SESP e SESA.

Acdo N°5 - Implantar servico de notificagio individual de vitimas de acidentes de transporte terrestres em servicos da rede de urgéncia e emergéncia em satide.

Acdo N° 6 - Capacitar os profissionais dos servicos da rede de urgéncia e emergéncia em satide em notificacdo individual de vitimas de acidentes de transporte terrestres.

Acdo N°7 - Capacitar as referéncias técnicas das vigilancias epidemiol6gicas municipais em notificacdo individual de vitimas de acidentes de transporte terrestres.

Acdo N°8 - Qualificar os dados e informacdes de acidentes de transporte terrestre no sistema e-SUS VS.

Acdo N°9 - Definir as referéncias técnicas regionais para atuar na vigilancia dos acidentes de transporte terrestre.

Acdo N° 10 - Qualificar as referéncias técnicas regionais de vigilancia epidemiolégica quanto ao Programa Vida no Transito.

1.8.7 Reduzir em 2% ao ano a taxa de mortalidade por agressoes. Taxa de mortalidade por agressoes 28,82 2018 Taxa 26,58 26,58 Taxa
Acdo N° 1 - Qualificar os profissionais da ESF para a Linha de Cuidados as Pessoas em Situacdo de Violéncia.

Acdo N°2 - Alinhar na SESA os compromissos assumidos no Pacto estadual de enfrentamento da violéncia contra a mulher/SEDH.
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Acdo N°3 - Realizar discussdes sobre a implantacido de comité de investigagdo de 6bitos por causas externas.

Acdo N°4 - Efetivar o funcionamento da cdmara técnica intersetorial GEPORAS/GEVS de acidentes e violéncia.

Acdo N°5 - Elaborar Politica Estadual de Reduc@o de Morbimortalidade por Acidentes e Violéncia.

Acdo N° 6 - Fortalecer uma agenda permanente entre vigilancia e APS para a reducdo de morbimortalidade por acidentes e violéncia.

Acdo N°7 - Fortalecer as referéncias regionais de Vigilancia de Acidentes e Violéncia.

Acdo N°8 - Organizar a RAVS - Rede de Atencdo e Vigilancia em Saide as pessoas em situacdo de violéncia.

Acdo N°9 - Estabelecer um grupo condutor para a Politica de reducdo de morbimortalidade por acidentes e violéncia.

Acdo N° 10 - Qualificar as informagdes de Violéncia e Acidentes por meio do sistema e-SUS VS.

Acdo N° 11 - Formalizar parceria com as institui¢des académicas de nivel superior para abertura de campos de estudo e pesquisas relacionadas a violéncia e acidentes.

Acgdo N° 12 - Publicar, em parceria com a referéncia do agravo, conjunto de dados Registro de Doencas e Agravos de Notificacdo de Violéncia Interpessoal/Autoprovocada no portal de dados abertos.

1.8.8 Realizar 100% das analises em amostras de dgua para consumo humano quanto aos pardmetros de Proporc¢io de andlises realizadas em amostras de dgua para consumo 73,90 2018  Proporcao 100,00 100,00 Proporc¢ao
coliformes totais, cloro residual livre e turbidez, até 2020. humano quanto aos pardmetros coliformes totais, cloro residual livre e
turbidez.

Acgdo N° 1 - Monitorar o processo de controle da qualidade da dgua por meio de oficinas regionais para direcionamento das intervencdes.

Ac@o N°2 - Realizar Supervisio nas Estacdes de tratamento de agua dos municipios atingidos pelo desastre da Samarco que captam dgua do Rio DOCE (Colatina, Baixo Guandu, Linhares e Marilandia).

Ac@o N°3 - Publicar conjunto de dados Informagdes sobre abastecimento de agua para o consumo humano e seus recursos no portal de dados abertos

1.8.9 Reduzir a letalidade por dengue grave, mantendo a taxa de letalidade anual menor que 5%. Taxa de letalidade de dengue grave 2,00 2018 Taxa 1,00 1,00 Taxa
Acdo N° 1 - Recompor a frota de UBV PESADO utilizado nas a¢oes de controle vetorial.

Acdo N°2 - Adquirir insumos, pegas de reposi¢io e materiais de consumo para CDDI, COUBV E NEMES (pilhas, baterias, EPI, pecas para equipamentos de UBV leve e pesado, lubrificantes, desengraxantes, mangueiras, equipamentos em geral).
Acdo N°3 - Realizar a manutengido mecdnica dos equipamentos de UBV Leve e Pesada (Preventiva e corretiva).

Acdo N°4 - Realizar higienizacdo preventiva dos equipamentos e veiculos de UBV.

Acdo N°5 - Monitorar indicadores através de oficinas e assessoria regionais para controle do vetor.

Acdo N° 6 - Coordenar o processo de elaboragdo da Linha de Cuidado e sua implantagdo.

Acdo N°7 - Implementar o plano de Arboviroses.

Acdo N° 8 - Atualizar os protocolos clinicos para atendimento precoce dos casos com capacitagido dos profissionais.

Acdo N°9 - Monitorar a elaborac@o obrigatéria pelos municipios dos respectivos planos de contingéncia para atendimento de casos suspeitos/diagnosticados.

Acdo N° 10 - Intensificar os processos de mobilizagdo e educag¢do em saide nos municipios.

Acdo N° 11 - Publicar conjunto de dados Registro de Doencas e Agravos de Notificacdo de doencas Transmitidas pelo Aedes Aegypti no portal de dados abertos

Acdo N° 12 - Criar e implantar um jogo educativo em satide no dmbito da Vigilancia Ambiental para atender as A¢des do PSE.
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1.8.10 = Implantar Plano de Vigilancia em Satide de Populacdes Expostas a Agrotoxicos (VSPEA) nos 15 Numero de municipios prioritarios VSPEA implantado. 0 2018 Numero 15 15 Nimero
municipios prioritrios.

Ac@o N° 1 - Assessorar e capacitar os municipios e regionais para o levantamento de informagdes, mapeamento e acompanhamento das notificagdes de intoxica¢do exdgenas por uso de agrotoxicos.

Ac@o N°2 - Assessorar os municipios nas anélises e elaboracdo de informativos sobre consumo e intoxicagdes por agrotoxico, e alternativas saudaveis para a populagao.

Acido N° 3 - Elaborar de boletins tematicos quadrimestrais sobre Intoxicacdo por agrotéxico.

Acdo N°4 - Publicar conjunto de dados Registro de Doengas e Agravos de Notificagdo de Intoxicagdes Exégenas no portal de dados abertos.

Acdo N°5 - Capacitar profissionais de saide das areas de Vigilancia a Satide e Ateng¢do Primaria dos municipios prioritarios para identificar, notificar, investigar e monitorar os casos de intoxica¢do por agrotoxicos.
Acdo N° 6 - Padronizar fluxo entre os servigos de saiide para a prevencio, o diagnéstico, a assisténcia e reabilitacdo dos casos de intoxicagdes exégenas.

1.8.11  Implantar o Comité Operativo de Emergéncias do setor Satide em 100% dos municipios com mais de 50 N°de municipios com Comité implantado 0 2018 Nimero 12 12 Nimero
mil habitantes (COE-Sauide) até 2021.

Acgdo N° 1 - Monitorar os COE implantados.
Acgido N°2 - Dar suporte técnico aos municipios para implantacdo de COE municipal na vigéncia de emergéncias em satide publica ou desastres.

1.8.12  Inserir 100% dos hospitais da rede propria no programa de monitoramento do risco sanitario até 2023. Percentual de hospitais da rede propria inseridos no programa de 20,00 2018  Percentual 100,00 100,00 Percentual
monitoramento do risco sanitdrio

Acdo N°1 - Ampliar e qualificar as notificagdes de indicadores de infec¢do relacionadas a assisténcia - IRAS (Pneumonia relacionada a assisténcia a saide - PAV, Infecc@o primaria de corrente sanguinea - IPCSL e Infec¢do do Trato Urinario relacionada a assisténcia a
satide - ITU) em hospitais com UTI adulto do estado do ES.

Ac@o N°2 - Ampliar o preenchimento do questionario de Avalia¢cdo Nacional das Praticas de Seguranca do Paciente pelos hospitais com UTI adulto, pediatrica e neonatal do estado do espirito Santo.
Acido N° 3 - Fornecer as equipes de fiscalizacdo, os instrumentos de medi¢ao necessarios para o monitoramento dos hospitais e implantar um plano de calibracdo (ex: termdmetros, trenas, etc.).

Acdo N° 4 - Fornecer as equipes de fiscalizagio, os equipamentos de informatica portateis para a realiza¢do de inspe¢do sanitaria.

Acdo N°5 - Fornecer as equipes de fiscalizagio, os equipamentos para realizagio de reunides virtuais para treinamento e acompanhamento das regionais de satide no processo de monitoramento.
Acdo N° 6 - Mapear o processo de monitoramento do risco sanitario e implantagdo de plataforma digital para cadastramento dos estabelecimentos e gerenciamento do processo de monitoramento.
Acdo N°7 - Treinar a equipe de fiscalizagdo para realizar o processo de inspegdo sanitiria conforme os ROIs estabelecidos pela ANVISA, quando aplicavel.

Acdo N°8 - Qualificar as equipes de fiscalizagdo por meio da implantagdo de um programa de gestdo do conhecimento e competéncias.

Acdo N°9 - Desenvolver aplicativo para gerenciamento da classificacdo de risco nas unidades hospitalares.

Acdo N° 10 - Criar painéis de indicadores a partir das bases dados de classificacdo de risco nas unidades hospitalares.

Acdo N° 11 - Digitalizar o Processo de Licenciamento Sanitirio e processos associados (Inspecdo Sanitéiria, Dispensa de Licenca, Auto de Infracdo, Monitoramento do Risco Sanitario) através do sistema OnBase.
Acdo N° 12 - Adquirir equipamentos (monitor curvo 32 polegadas, Notebooks e impressoras portateis) para modernizar e agilizar as fiscaliza¢des, inspecdes sanitarias e monitoramento.

Acgdo N° 13 - Implantar 60% dos requisitos do modelo de Sistema de Gestao da Qualidade para o SNVS no escopo do licenciamento sanitério.

Acdo N° 14 - Promover a formacdo de auditores internos da Qualidade.

Acdo N° 15 - Implantar um programa de monitoramento dos residuos de agrotoxicos em alimentos, Contratando laboratério para execucdo das andlises de residuos de agrotoxicos em alimentos.
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Acdo N° 16 - Aperfeigoar o programa estadual de monitoramento de alimentos, garantindo a capacitacio dos profissionais envolvidos nas coletas de amostras e o fornecimento dos insumos necessarios para o acondicionamento e transporte das amostras.

Acdo N° 17 - Revisar o c6digo de satide (Lei 6066/99) e o Manual de Processo Administrativo Sanitério.

Acdo N° 18 - Capacitar técnicos da VISA em processo Administrativo Sanitario.

Acdo N° 19 - Criar ferramenta tecnolégica que visa gerenciar os riscos e beneficios potenciais.

1.8.13  Reduzir em 5% ao ano a incidéncia de casos de acidentes por animais peconhentos em humanos no estado ~ Percentual de Incidéncia de acidentes por animais peconhentos (por 154,82 2020 Taxa 100,00 132,74 Taxa
do Espirito Santo. 100.000 habitantes)

Acdo N° 1 - Capacitar profissionais de saide e agentes de endemias no manejo e controle dos animais, assisténcia as vitimas de acidentes, gerenciamento de soros antivenenos e notificacdo do agravo no ESUS-VS (Didrias para profissionais, estadia).

Acdo N°2 - Adotar medidas de intervengdo para reducdo dos impactos na satide a partir da analise das informagdes coletadas de acordo com as competéncias estaduais e municipais.

Acdo N°3 - Detectar situagdes de alerta, surto ou epidemia relacionado aos acidentes por animais peconhentos.

Acdo N°4 - Articular com outras dreas governamentais e setores da sociedade civil para a adogdo de iniciativas integradas que visam a redu¢io dos acidentes em trabalhadores e na populagdo em geral.

Acdo N°5 - Adquirir insumos para a captura e acondicionamento de animais peconhentos.

Acdo N° 6 - Implementar melhorias na infraestrutura da sede do CIATox.

Acdo N°7 - Publicar conjunto de dados Registro de Doencas e Agravos de Notificacdo de Acidentes por Animais Peconhentos no portal de dados abertos.

1.8.14  Ampliar para 70 % o percentual de municipios que notificam todos os agravos de notificacio universal Percentual de municipios que notificam todos os agravos de notificacido 38,46 2018  Percentual 70,00 70,00 Percentual
relacionados ao trabalho (acidentes de trabalho grave fatal, acidente com material biol6gico e intoxica¢ao universal relacionados ao trabalho
exogena).

Acdo N° 1 - Publicar conjunto de dados Registro de Doencas e Agravos de Notificacdo de Acidentes por Animais Peconhentos no portal de dados abertos.
Acdo N°2 - Elaborar material audiovisual e pecas graficas na tematica satde do trabalhador.
Acdo N°3 - Apoiar os CERESTs regionais para monitoramento das acdes de satide do trabalhador aprovadas no Plano Nacional de Satde 2020-2023 e suas respectivas programagdes anuais.

Acdo N°4 - Implantar unidades de referéncia para investigacdo, notificacio e tratamento de doencas e agravos relacionados ao trabalho (no HUCAM/ UFES para Pneumoconioses e Perda Auditiva Induzida pelo Ruido (PAIR); no CREFES para LER/DORT; no HSRC
para cancer ocupacional).

Acdo N°5 - Disponibilizar suporte técnico ao comité estadual de 6bitos relacionados ao trabalho.

Acdo N° 6 - Realizar oficinas regionais com foco na implantacdo e descentralizacdo do Guia para Prevencdo e Atencgdo aos Acidentes de Material Biolégico com Profissionais de Saide.

Acdo N°7 - Elaborar Guia para Prevencio e Atencdo ao cancer de Pele relacionado ao Trabalho.

Acdo N° 8 - Elaborar o plano estadual de enfrentamento e monitoramento da exposigdo ocupacional ao Amianto.

Acdo N°9 - Disponibilizar apoio técnico as regionais e municipios para a realizacdo da Analise da Situacdo da Saide do Trabalhador (ASST).

Acdo N° 10 - Elaborar e ofertar curso online de formacdo bésica em Vigilancia em Satide do Trabalhador (VISAT) para técnicos da vigilancia em satide municipais

Acdo N° 11 - Disponibilizar apoio técnico as Superintendéncias Regionais de satide para a implementacdo das acoes de Vigilancia em Satide do Trabalhador previstas na PNVS, PNSTT e Resolucdo 603 do CNS.
Acdo N° 12 - Realizar o II Simpésio de Satde do Trabalhador.

Acdo N° 13 - Elaborar pesquisas por meio do grupo de estudos e pesquisas em satide do trabalhador (GEPSAT).
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Acdo N° 14 - Realizar o diagnéstico situacional da rede de atengdo a satide do trabalhador e da trabalhadora no Espirito Santo.
Acdo N° 15 - Elaborar a Linha de Cuidado de Acidentes de Trabalho com Exposi¢do a Materiais Biolgicos.

1.8.15  Alcancar a propor¢ao de cura dos casos novos diagnosticados de Hansenfase. Proporg¢io de cura de hanseniase entre os casos novos diagnosticados 91,40 2020  Propor¢do 90,00 90,00 Propor¢io
no anos das coortes PB e MB

Agdo N° 1 - Monitorar a qualidade no preenchimento do sistema de informagédo pelos municipios.

Agdo N°2 - Qualificar os Coordenadores municipais de Vigilancia Epidemiolégica para o monitoramento dos Sistemas de Informagao.

Acdo N° 3 - Realizar reunides/visitas de monitoramento e avaliacdo com as regionais de satide e municipios.

Acdo N°4 - Realizar oficinas de capacitagdo em hanseniase.

Acdo N°5 - Manter o centro de referéncia em hanseniase.

Acdo N° 6 - Implantar e implementar o protocolo de investigagdo da resisténcia medicamentosa em hanseniase nos hospitais estaduais de referéncia.

1.8.16  Alcancar a proporcdo de cura dos casos novos diagnosticados de Tuberculose. Proporg¢do de cura de casos novos de tuberculose pulmonar com 62,00 2020  Proporcao 85,00 85,00 Proporc¢io
confirmacdo laboratorial

Acgdo N° 1 - Monitorar a qualidade no preenchimento do sistema ESUS VS pelos municipios.

Acgdo N°2 - Assessorar as equipes técnicas das Superintendéncias Regionais de Satde para fortalecimento do processo de monitoramento e avaliagdo.
Agdo N°3 - Qualificar os Coordenadores municipais de Vigilancia Epidemiolégica para o monitoramento dos Sistemas de Informacao.

Agdo N°4 - Realizar reunides/visitas de monitoramento e avaliacdo com as regionais de saide e municipios.

Agdo N°5 - Realizar oficinas de capacitagdo em sistema ILTB.

Agdo N° 6 - Manter o centro de referéncia em tuberculose.

Acdo N°7 - Elaborar termo de cooperagio técnica para realizagio de cultura para tuberculose para posterior assinatura entre entes responsaveis.
Acdo N°8 - Manter o TRM TB.

Acdo N°9 - Publicar conjunto de dados Registro de Doengas e Agravos de Notificagdo de Tuberculose no portal de dados abertos.

Acdo N° 10 - Monitorar a qualidade no preenchimento do sistema IL TB pelos municipios.

Acdo N° 11 - Implantar nos 68 municipios o sistema ILTB para notificagdo dos casos de tratamento da infecgdo latente da tuberculose.

Acdo N° 12 - Realizar oficinas de manejo clinico pediatrico em tuberculose.

Acdo N° 13 - Monitorar o sistema SIMC.

OBJETIVO N° 1.9 - Garantir o acesso dos usudrios aos medicamentos essenciais padronizados no SUS-ES mediante o uso racional, atendimento humanizado, logistica de distribui¢do adequada, politica de financiamento e

monitoramento
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Estruturar a Assisténcia Farmacéutica Municipal, ampliando em 20% as Farmacias Cidadas Nimero de novas farmdcias cidadas municipais 20 2018 Nimero Nimero
Municipais.

Agdo N° 1 - Manter o repasse financeiro de forma complementar aos Municipios por meio do incentivo a Assisténcia Farmac@utica na atengdo bésica.

Agdo N°2 - Manter o SERP (Sistema Estadual de Registro de Precos) e ampliar o elenco ofertado aos municipios.

Agdo N°3 - Realizar o diagndstico situacional da Assisténcia Farmacéutica Municipal em grupos regionais com objetivo de propor intervenc¢des em assisténcia farmacéutica aos gestores municipais, bem como acompanhar e auxiliar na implanta¢do das mesmas.
Acdo N°4 - Promover educagio continuada para equipes da Assisténcia Farmacéutica Municipal (componente basico, estratégico e especializado).

Acdo N°5 - Incentivar com repasse financeiro a implantagdo ou estruturacio de Farmacias Cidadas Municipais.

1.9.2  Atualizar e publicar a nova Politica Estadual de Assisténcia Farmacéutica até 2020. Politica publicada - - Nimero 1 1 Nimero
Acdo N° 1 - Atualizar periodicamente e publicizar a Relacdo Estadual de Medicamentos (REMEME).

Acdo N°2 - Ampliar o nimero de fung¢des gratificadas para profissionais CEFT, substituindo 2 fung¢des de 20 horas para 2 fungdes de 40 horas e criando 2 novas fung¢des de 40 horas para farmacéutico e nutricionista.

Acdo N°3 - Revisar 02 protocolos/critérios de uso estaduais de medicamentos contemplados na lista estadual complementar-LEC a cada ano.

Acdo N°4 - Publicar a atualizacdo da Politica Estadual de Assisténcia Farmacéutica.

1.9.3  Ampliar de 12 para 15 o nimero de Farmacias Cidadas Estaduais. Nimero de novas farmécias cidadas estaduais 12 2019 Nimero 15 15 Nimero
Acdo N° 1 - Capacitar os profissionais de satide referente aos processos de trabalho das farmécias e aos protocolos clinicos vigentes de medicamentos, insumos e férmulas nutricionais.

Acdo N°2 - Implantar novas unidades de Farmacia Cidada Estadual nas Regides Central Norte e Metropolitana apés finalizagdo da PPP de Logistica em Satide.

Acdo N°3 - Promover educagio continuada para equipes da Assisténcia Farmacéutica (componente basico, estratégico e especializado).

Acdo N°4 - Implementar o servico de triagem qualificada nas farmacias cidadas estaduais.

Acdo N°5 - Manter o servico “Medicamento em Casa” para os municipes de Cachoeiro de Itapemirim e Guagui.

Acgido N° 6 - Publicar conjunto de dados/nimero de atendimentos nas farmacias Cidadas no portal de dados abertos.

Acdo N°7 - Publicar conjunto de dados/nimero de processos ativos por farmacia cidada no portal de dados abertos.

Acgdo N°8 - Preparar infraestrutura e dados para implantacdo de novas farmacias.

Agdo N°9 - Viabilizar locacdo de imével para mudanga de local das Farmacias Cidadas de Serra e Nova Venécia.

1.9.4  Implantar distribui¢do regionalizada de medicamentos, dietas e férmulas nutricionais. Nimero de centros de distribui¢do regionais 1 2018 Nimero 1 4 Nimero
implantados

Acdo N°1 - Implantar o Centro Estadual de Administragdo de Medicamentos (CEAME).
Acdo N°2 - Adquirir e disponibilizar medicamentos, insumos e formulas nutricionais padronizadas, proporcionalmente 4 demanda.

Acdo N°3 - Adquirir e disponibilizar medicamentos, insumos e férmulas nutricionais solicitadas pela via administrativa (nominais), proporcionalmente a demanda.
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Acdo N°4 - Adquirir e disponibilizar medicamentos, insumos e férmulas nutricionais demandadas por via judicial, proporcionalmente a demanda.

Acdo N°5 - Desenvolver sistema de gestdo de estoque e dispensagdo de medicamentos, insumos e férmulas nutricionais, que atenda as necessidades do componente especializado da assisténcia farmacéutica.

OBJETIVO N° 2.1 - Fortalecer o ICEPi como instancia de Formacdo, Pesquisa e Inovagio para o SUS

Conceder, progressivamente, 600 bolsas para implementar o Programa Estadual de Formacao de Numero de bolsas concedidas 2018 Numero Namero
Especialistas para o SUS.

Acgdo N° 1 - Ofertar 50 bolsas para Residentes nos Programas de Residéncia Médica credenciados junto a2 Comissdo Nacional de Residéncia Médica (Acupuntura, Clinica Médica, Medicina de Familia e Comunidade, Medicina Intensiva, Neurocirurgia, Psiquiatria (Regido
Metropolitana) e Psiquiatria (Regido Sul).

Acdo N°2 - Ofertar 90 bolsas para docentes (preceptores, supervisores e tutores) e coordenadores nos Programas de Residéncia Médica credenciados junto 2 Comissao Nacional de Residéncia Médica (Acupuntura, Clinica Médica, Medicina de Familia e Comunidade,
Medicina Intensiva, Neurocirurgia, Psiquiatria (Regido Metropolitana) e Psiquiatria (Regido Sul).

Agdo N°3 - Ofertar 150 bolsas para Residentes nos Programas de Residéncia Multiprofissional credenciados junto & Comissdo Nacional de Residéncia Multiprofissional (Cuidados Paliativos, Satide Coletiva, Saide da Familia e Saide Mental).

Agdo N°4 - Ofertar 160 bolsas para docentes (preceptores, supervisores e tutores) e coordenadores nos Programas de Residéncia Multiprofissional credenciados junto a2 Comissdo Nacional de Residéncia Multiprofissional (Cuidados Paliativos, Satide Coletiva, Saide da
Familia e Satide Mental).

Acdo N°5 - Ofertar 95 novas bolsas para Residentes em Programas de Residéncia Multiprofissional, caso credenciamento de novos Programas pela Comissao Nacional de Residéncia Multiprofissional (Atencdo a Satde da Crianca e do Adolescente, Cirurgia e
Traumatologia Buco-Maxilo Facial, Enfermagem Obstétrica, Ateng¢do em Terapia Intensiva e Atencdo Integral a Satde da Pessoa com Deficiéncia).

Agdo N° 6 - Ofertar 80 bolsas que serdo distribuidas entre tutores, preceptores e docentes em Programas de Residéncia Multiprofissional, caso credenciamento de novos Programas pela Comissdo Nacional de Residéncia Multiprofissional (Aten¢do a Satide da Crianga e
do Adolescente, Cirurgia e Traumatologia Buco-Maxilo Facial, Enfermagem Obstétrica, Aten¢ao em Terapia Intensiva e Atencdo Integral a Satide da Pessoa com Deficiéncia).

Agdio N° 7 - Manter os Programas de Residéncia Multiprofissional: Saiide Mental, Cuidados Paliativos, Satde da Familia e Sadde Coletiva (com Enfase em Vigilancia em Sadde). (458 bolsas).
Acdo N° 8 - Manter os Programas de Residéncia Médica: Clinica Médica (HESVV), Medicina Intensiva (HDS/HEUE), Neurocirurgia (HEC) e Psiquiatria (CAPAAC) (66 bolsas).

Acgdo N°9 - Implantar Programa de Residéncia Multiprofissional: Atencao em Terapia Intensiva, Reabilitacdo Fisica e Gestao em Politicas de Satide (85 bolsas).

Acgdo N° 10 - Implantar Nicleos de Educacdo Permanente e Inovacdo em Satide - NEPiS no ambito da gestdo estadual do SUS.

Agdo N° 11 - Manter Projeto Praticas Gerenciais Aplicadas a2 Educagdo em Satide- PGAES.

Agdo N° 12 - Manter Gestdao Anual do ICEPi.

2.1.2  Designar 50 apoiadores institucionais para o Programa de Apoio Institucional da SESA aos municipios, Nimero de apoiadores em atividade 0 2018 Nimero 50 50 Namero
nas regioes de satide.

Acdo N°1 - Implantar os dispositivos de Apoio Institucional nas regionais de satide e municipios.

Acdo N°2 - Induzir a estruturacdo e fortalecimento da Rede de Atencdo e Vigilancia em Saidde, a partir da implantagdo de dispositivos e programas da SESA.
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Acdo N°3 - Induzir a gestdo/municipal local na qualificacdo do acesso na Aten¢do Primaria a Satde.
Acdo N°4 - Implementar junto ao Apoio Institucional, a contratagio e atuagido de Agentes de Equidade do SUS, objetivando a intensificagio acoes politicas e assistenciais direcionado as popula¢des em situa¢do de maior vulnerabilidade.
Acdo N°5 - Elaborar e realizar de Curso de Aperfeicoamento em Apoio Institucional para bolsistas vinculados ao projeto e Profissionais da SESA.

2.1.3  Estruturar 12 grupos de pesquisa para apoio ao programa de fomento de pesquisa no SUS até 2022. Numero de grupos de pesquisa cadastrados no 0 2018 Namero 12 12 Namero
CNPq

Acdo N° 1 - Publicar editais de pesquisa para o ciclo 2023.

Acdo N°2 - Publicar edital de credenciamento de servidores como pesquisadores SESA e de novos grupos de pesquisa referente ao ano de 2023.

Acdo N°3 - Criar Comité de Etica em Pesquisa ICEPi/SESA.

Acdo N°4 - Customizar o Sistema de Gestdo Académico para registros das demandas da Coordenagdo de Pesquisa do ICEPi.

2.1.4  Qualificar 3.160 profissionais de nivel superior das equipes de Atengdo Primaria em Sadde até 2022. Numero absoluto de profissionais qualificados 0 2018 Namero 3.160 3.160 Namero
Acdo N°1 - Ampliar o Componente do Provimento e Fixagdo de Profissionais do Programa Estadual de Qualificacdo da Atencdo Primaria a Satde (Qualifica APS).
Acdo N°2 - Implantar agenda de gestdo do trabalho e fixagdo de profissionais especialistas em satde da familia em concomitincia ao destes em vazios assistenciais.
Acdo N°3 - Elaborar e implantar Curso de Especializacdo em Consultério na Rua (100 vagas).

Acdo N°4 - Ampliar nimero de profissionais no Curso de Aperfeicoamento em Consultério na Rua.

Acdo N°5 - Finalizar 1* turma do Curso de Especializacao em Enfermagem com Enfase na Estratégia Satde da Familia e Comunidade (400 vagas).

Acdo N°6 - Ampliar nimero de profissionais no Curso de Aperfeicoamento em Praticas Clinicas de Enfermagem em Atencado Primaria.

Acdo N°7 - Ampliar nimero de profissionais no Curso de Aperfeicoamento em Praticas Clinicas em Medicina de Familia e Comunidade.

Acdo N°8 - Finalizar 1* turma do Curso de Especializacdo em Medicina de Familia e Comunidade (600 vagas).

Acgio N°9 - Finalizar 1* turma do Curso de Especializagio em Odontologia com Enfase na Estratégia Satide da Familia e Comunidade (320 vagas).

Acdo N° 10 - Ampliar nimero de profissionais no Curso de Odontologia Clinica em Atenc¢do Primdria a Satde.

Acgdo N° 11 - Implantar Curso de Especializagdo em Hansenologia para Profissionais Médicos (20 vagas).

Ac@o N° 12 - Concluir 1* turma do Curso de Especializacido em Planejamento, Gestdo e Governanca de Redes de Atencdo e Vigilancia em Satdde (160 vagas).

Acdo N° 13 - Realizar e concluir Curso de Especializagdo em Gestdo do Trabalho com énfase em Dimensionamento (40 vagas).

Acdo N° 14 - Realizar e concluir Curso de Especializacdo em Hansenologia para Profissionais Médicos (20 vagas).

Ac@o N° 15 - Implantar o Curso de Especializacdo em Planejamento, Programagao Assistencial, Gestdo e Governanga Regional (120 vagas).

Ac@o N° 16 - Elaborar e implantar Curso de Especializagdo em Imunizacao.

Acido N° 17 - Elaborar e implantar Curso Observatério de tuberculose (40 vagas).

Acdo N° 18 - Elaborar e Implantar Curso de Aperfeicoamento em Epidemiologia aplicada ao SUS (EpiSUS) - (160 vagas).
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Acdo N° 19 - Curso de Atualizagdo em Imunizacdo e Caderneta vacinal.

OBJETIVO N° 2.2 - Fortalecer o subsistema de ciéncia, tecnologia e inovagdo no SUS (INOVASAUDE), qualificando a atengdo em satde no ES, com o desenvolvimento, avaliagdo e/ou incorporacdo de inovagdo e o uso
de tecnologias no sistema estadual de saide

Implantar o e-SUS - Vigilancia em Satide no ES em 100% dos municipios até 2020. Nimero de municipios com e SUS VS - - Nimero Nimero
implantado

Acdo N° 1 - Realizar apoio técnico aos municipios na utilizagdo do ESUS VS.

Acdo N°2 - Realizar apoio as regionais na utilizacdo do sistema web - e-SUS VS.

Acdo N°3 - Induzir as regionais no processo de capacitacdo de novos usudrios do sistema.

Acdo N°4 - Realizar melhorias do sistema e testagem das funcionalidades do sistema.

Acdo N°5 - Capacitar técnicos da Vigilancia em Saide e Atencdo Primaria e de Assisténcia da SESA central e das Regionais de Satde.
Acido N°6 - Realizar apoio as regionais na capacitacdo do corpo técnico dos municipios no dominio de monitoramento utilizado os Bis.
Acdo N°7 - Prestar servicos de suporte técnico e infraestrutura para o sistema e-SUS VS no Datacenter do Prodest.

Acdo N°8 - Melhorar infraestrutura no ambiente de Datacenter (Ampliagdo e redundéncia dos servidores de aplicagdo e banco de dados).
Acdo N°9 - Integrar com o sistema GAL (sistema utilizado no LACEN).

Acdo N° 10 - Integrar com o Barramento de Dados Estadual.

2.2.2  Informatizar 100% das UBS dos municipios que aderiram ao Edital de Chamada Piblica do ICEPi N° 005/2019 e que tem Percentual de UBS informatizadas - - Percentual Nio 100,00 Percentual
insuficiéncia de equipamentos nessas unidades para utilizagdo do PEC e-SUS. programada

2.2.3  Implantar o prontudrio eletronico em 100% dos municipios que aderiram ao Edital de Chamada Pablica do ICEPi N° 005/2019 até Nimero de municipios com prontudrio - - Nimero 78 78 Nimero
2022. eletrdonico implantado

Acgdo N° 1 - Desenvolver painéis de dados na qualificacdo do sistema e- SUS APS PEC Multimunicipal.

Acgdo N°2 - Sensibilizacdo e implantagdo em 14 municipios do sistema e- SUS APS PEC no ambiente multimunicipal.
Agdo N°3 - Realizar compra de notebooks para doagdo aos municipios.

Agdo N°4 - Qualificar equipes de multiplicadores dos municipios, sistema e- SUS APS PEC ambiente multimunicipal.
Agdo N°5 - Realizar expansdo da implantagdo do sistema e-SUS APS PEC Multimunicipal.

Agdo N° 6 - Desenvolver sistema Integragdo do e-SUS APS e SIA-SUS.
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2.2.4  Implantar o sistema integrado de regulacio ambulatorial em todos os Municipios por meio da adesdo municipal até 2020. Numero absoluto de municipios que - - Namero 78 78 Nimero
aderiram ao sistema

Ac@o N° 1 - Capacitar especialistas envolvidos no processo de Regulagdo Formativa Territorial.

Ac@o N°2 - Capacitar equipes de APS na metodologia, definicdo de fluxo e operacionalizacdo do sistema.

Acido N° 3 - Prestar servicos de suporte técnico e infraestrutura para o sistema MVReg Soul — Regulacdo Formativa no Datacenter do Prodest.

Acdo N°4 - Prestar servigos continuados de Suporte Técnico, Manutencdo Corretiva e Evolutiva do Sistema MVReg Soul — Regulacdo Formativa.

Acdo N°5 - Monitorar periédico dos indicadores de resultados compromissados.

Acdo N° 6 - Disponibilizar teleconsultorias por meio da implantagdo e implementacio dos servicos de telemedicina, telessatide e telediagnéstico a partir das necessidades identificadas.

Acdo N°7 - Desenvolver relatérios gerenciais e painéis de dados na qualificagdo do sistema.

Acdo N°8 - Elaborar acoes de implantacdo, implementagio, manutengio e suporte dos Sistemas de informagdo da Atengdo Especializada e Regulagdo no contexto do Programa de Tecnologias de Informagido e Comunicagdo aplicadas a saide — PROTICSUS.

Acdo N°9 - Reestruturar processo de comunicacio, envio de documentos e agendamento do paciente.

Acdo N° 10 - Reestruturar processo de suporte ao sistema.

Acdo N° 11 - Integrar Barramento de Dados Estadual.

2.2.5 Disponibilizar teleconsultorias, por meio da implanta¢do e implementagio dos servicos de telemedicina, telessaide e telediagndstico, Numero de teleconsultorias realizadas 1.433 2018 Namero Nio 19.150 Nimero
a partir das necessidades identificadas. programada
2.2.6  Modernizar e ampliar a informatizacdo de 100% hospitais da rede propria até 2020. Ntmero de hospitais atendidos 11 2018 Nimero 18 18 Nimero

Acido N° 1 - Implantar sistema de Gestdo de Saide nas unidades hospitalares de pequeno e médio porte.

Acdo N°2 - Implantagdo de cabeamento estruturado nas unidades para adequagao da infraestrutura.

Acdo N°3 - Comprar notebooks e desktops para unidades hospitalares.

Acdo N°4 - Desenvolver e implantar painéis para monitoramento e gestdo de indicadores Hospitalares.

Acdo N°5 - Qualificar médulos de faturamento nos hospitais que utilizam o sistema MV.

Acdo N° 6 - Implantar e implementar a Politica de Seguranca da Informacao.

Acdo N°7 - Realizar 4 oficinas virtuais e oficinas presenciais sobre seguranca da Informacdo na SESA.

Acdo N° 8 - Realizar 4 oficinas virtuais e oficinas presenciais sobre utilizacdo do Edocs na SESA.

Acdo N°9 - Captar recursos de emendas parlamentares para investimento em tecnologia da informacao e infraestrutura.

Acdo N° 10 - Elaborar a proposta de reestruturagao da GTI.

Acdo N° 11 - Catalogar e documentar os sistemas da SESA, incluindo documentagdo para usudrios dos sistemas, para os gestores dos sistemas e para a equipe técnica de TL.
Acdo N° 12 - Criar ambiente estruturado em containers para agilidade de Deploy de novas aplicacdes e economia de recursos.

Acdo N° 13 - Criar base de dados tnica para consumo dos sistemas da SESA com a finalidade de unificar o prontudrio do paciente.
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Acdo N° 14 - Criar repositorio central para versionamento de projetos-codigos.

Acdo N° 15 - Criar rede de atendimento em tecnologia de informacdo, infraestrutura e suporte ao usuario, com defini¢dao de pontos focais nos hospitais A e B, SREs, Hemocentros, subordinada hierarquicamente a GTI e administrativamente ao setor que estdo alocados
Acdo N° 16 - Elaborar, desenvolver e implantar estratégias e protocolos de Seguranca de Redes, Infraestrutura e monitoramento dos ambientes TIC instalados SESA-ES
Acdo N° 17 - Elaborar e publicar norma de aplica¢do do termo de compromisso terceiros.

Acdo N° 18 - Elaborar e publicar norma de aplicacdo do termo de responsabilidade uso de equipamentos.

Acdo N° 19 - Elaborar e publicar norma de aplicagdo do Termo de Responsabilidade e Confidencialidade.

Acdo N°20 - Elaborar e publicar norma de uso do plano de Gestdo de acessos e seguranca.

Acdo N°21 - Elaborar plano de Backup e Restore de ambientes.

Acdo N°22 - Elaborar plano de recuperagio de desastres.

Acdo N°23 - Elaborar protocolo de manuten¢do da Topologia de Aplicacdes da SESA.

Acgdo N°24 - Elaborar protocolos e plano de monitoramento dos ambientes TIC.

Acdo N°25 - Elaborar protocolos e plano utilizagdo do MinlO.

Acio N°26 - Implementar e publicar normas de uso de ativos de TIC.

Ac@o N°27 - Realizar forum semestral de Governanga Digital na SESA.

Acdo N°28 - Alimentar semestralmente o SIGES com atualizagdes dos projetos estratégicos de governo sob demanda da GTI.

Acdo N°29 - Elaborar proposta do Plano Diretor de Tecnologia da Informagao e Comunicagio — PDTIC.

Acdo N° 30 - Elaborar plano de gestdo de riscos.

Acdo N°31 - Elaborar plano estratégico de TIC da SESA.

Acdo N°32 - Elaborar Termo de Cooperacdo (convénio) firmado com a Organizagido Pan-Americana de Satide (OPAS) para construcio do Plano Diretor de Tecnologia da Informagao e Comunicagdo — PDTIC.
Acdo N°33 - Realizar 2 Workshops para apoiar o desenvolvimento da cultura de tomada de decisdes baseadas em dados (data driven).

Acdo N° 34 - Realizar 4 oficinas/workshops sobre melhores priticas para utilizagdo da ferramenta Kanboard.

2.2.7  Desenvolver a¢oes do Laboratério de Inovagio em Praticas de Satide (LIPRAS). Numero de Nicleos (LIPRAS) - - Nimero 8 8 Niamero
Implantados

Acgdo N° 1 - Manter o Programa de Qualificacdo e Inovagdo para a Vigilancia em Satde.

Acdo N°2 - Manter o Programa de Tecnologias de Informagdo e Comunicagdo aplicadas a Saide — PROTICSUS.

Acdo N°3 - Desenvolver projetos e atividades por meio do Termo de Cooperacao (convénio) firmado com a Organizacdo Pan-Americana de Saide (OPAS).
Acido N°4 - Manter Projeto de Desenvolvimento de Praticas Gerenciais Aplicadas a Inovacido em Satide — PGiS.

Acdo N°5 - Manter o Projeto da Medicina hospitalista em 7 unidades hospitalares.
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Acdo N° 6 - Manter o Projeto de Implantacdo dos Nucleos Internos de Regulacido em 13 unidades Hospitalares.

Acdo N°7 - Manter o Projeto Auto Regulacdo Formativa Territorial: inovagdo do Acesso Assistencial.

Acdo N°8 - Implantar e manter Escritorios de Gestdo de Alta em 7 unidades hospitalares.

Acdo N°9 - Manter Projeto do Lab Rede Qualivida.

Acido N° 10 - Manter o Projeto Lab SUS + Justica.

Acdo N° 11 - Manter o Projeto Observatorio das Redes Sociais sobre Satde.

Acdo N° 12 - Manter o Projeto de Gestdo da Inovagdo na Construcdo do Complexo Norte de Saide.

Acido N° 13 - Manter o Projeto de Uso de Sistema de Controle Gerencial de Custos nos Hospitais.

Acgido N° 14 - Desenvolver o Projeto de Satde digital no campo da imunizacio e da regulagdo do acesso a satide, em parceria com o LAIS/UFRN.
Agdo N° 15 - Manter o Projeto de Educagio Popular em Satde.

Acgdo N° 16 - Desenvolver novos programas e projetos vinculados ao iLAB SUS 4.0.

OBJETIVO N° 2.3 - Fortalecer a Gestdo do Trabalho e Educagdo na Satide com valorizacdo do trabalhador do SUS
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Implantar o Comité de Gestdo do trabalho e Gestdo da Educagdo, com reabertura da Mesa de Negociagdo Comité de Gestdo do trabalho e Gestdo da 2018 Namero Nio Nimero
Permanente do SUS até 2020. Educagdo implantado programada
2.3.2  Formar 1.500 trabalhadores de nivel médio e fundamental na saide até 2023. Numero de trabalhadores inscritos em processo de 411 2018 Numero 1.500 1.500 Nimero
qualificacdo.

Agdo N° 1 - Construir Curso de Sistemas de Informagdo em Satide em parceria com a APS e NUDETISUS.
Acdo N°2 - Levantar demanda junto as dreas técnicas e unidades da SESA e municipios.

Acdo N°3 - Estruturar equipe do Nucleo de Educagio e Formagao em Satde.

Acdo N°4 - Elaborar projetos de formacio de trabalhadores de nivel médio.

Acdo N°5 - Formatar parcerias para realizagdo dos projetos.

Acdo N° 6 - Iniciar projetos de formacdo de trabalhadores de nivel médio.

Acdo N°7 - Expandir e melhorar o Sistema de Gestdo de Estdgio Curricular Obrigatério do ICEPi.

Acdo N°8 - Expandir e melhorar a Plataforma de EaD do ICEPi - Secretaria de Educacdo a Disténcia.
Acdo N°9 - Expandir e melhorar o Sistema de Gestdo Académico - Secretaria Académica.

Acido N° 10 - Expandir e Melhorar o Sistema para Gestao da Biblioteca do ICEPi.

Acido N° 11 - Disponibilizar base de dados Cursos Ofertados no portal de dados abertos.

Acdo N° 12 - Disponibilizar base de dados Editais e Processos Seletivos de cursos e programas no portal de dados abertos.

Acdo N° 13 - Implantar ferramenta de Comunidades de Praticas no ICEPi.

OBJETIVO N° 3.1 - Implementar politica de gestdo estratégica da informagdo em satde, desenvolvendo estratégicas de transparéncia e comunicagdo interna e externa da SESA
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Instituir 01 painel de indicadores estratégicos para monitoramento de 100% dos desafios da Painel instituido 2018 Namero Ntmero
gestao até 2021.

Acdo N° 1 - Criar uma rede ascendente, com defini¢cdo de pontos focais nos 78 municipios, para condug¢do do Plano de Gestdo do Planejamento Estratégico e Governanca de Informacdes na Satde (Portaria 150 - R de 29/07/20).
Acdo N°2 - Consolidar os RDQA's no DIGISUS e enviar para apreciacdo do CES nos meses de Fevereiro (3° quadri/22), Maio (1° quadri/23) e Setembro (2°quadri/23).

Acdo N°3 - Elaborar o Pano Estadual de Satde 2024-2027.

Acdo N°4 - Elaborar a Programacdo Anual de Satide 2024

Acdo N°5 - Estruturar capacitacdo/formacdo para o corpo técnico da SESA em processos de planejamento e elaboracdo de instrumentos de planejamento do SUS.

Acdo N° 6 - Executar no minimo 1 ciclo de capacitacdo/formagao em processos de planejamento e elaboracdo de instrumentos de planejamento do SUS, em cada uma das Subsecretarias e Regionais.
Acgdo N°7 - Elaborar a proposta or¢amentéaria da SESA para o Plano Plurianual (PPA) 2024-2027.

Agdo N°8 - Elaborar a proposta or¢amentéria de 2024 da SESA (PLOA 24).

Agdo N°9 - Ofertar nova turma do curso de Especializagdo em Planejamento, Gestdao e Governanga da RAVS/ICEPi.

Agdo N° 10 - Alimentar semestralmente o SIGEFES com as metas fisicas e financeiras do PPA.

Agdo N° 11 - Realizar balango quadrimestral do uso do Kankan para o M&A da PAS 2023.

Acdo N° 12 - Elaborar o Relatério Anual Gestio 2022.

Agdo N° 13 - Realizar oficina de avaliagdo dos resultados do PACTO BIPARTITE de 2022.

Acdo N° 14 - Realizar 3 oficinas virtuais e 3 oficinas presenciais do PROADI de Fortalecimento da Gestdo Estadual do SUS.

Acdo N° 15 - Realizar no minimo 6 reunides do GT-GPEGIS - Grupo de Trabalho de Gestao do Planejamento Estratégico e Governanga de Informagdes em Satde (instituido pela Portaria 227-5/2020).
Acdo N° 16 - Revisar e atualizar o Plano de Gestdo do Planejamento Estratégico e Governanca de Informagdes na Satide da SESA (Port. 150-R/2020).

Acdo N° 17 - Implementar e executar agdes a partir das bases dados oficiais de Satide para o Projeto Integracdo de Dados do Poder Executivo Estadual.

3.1.2  Implementar o portal de transparéncia na SESA até 2020. Portal Implementado - - Nimero 1 1 Nimero
Acdo N°1 - Incluir e monitorar informagoes da SESA no Portal Conecta Cidadao ES.

Acdo N°2 - Atualizar e aprimorar as informacdes relativas 2 SESA no Portal Transparéncia ES.

Acdo N°3 - Realizar 3 oficinas virtuais e oficinas presenciais sobre Plano de Dados Abertos na SESA.

Acdo N°4 - Realizar 3 oficinas virtuais e oficinas presenciais sobre os servicos no site Conecta Cidaddo na SESA.
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OBJETIVO N° 3.2 - Aprimorar a governabilidade do SUS-ES com fortalecimento da relagdo entre os entes federados

Redefinir o novo PDR (Plano Diretor de Regionaliza¢do) a partir da reorganizacio das redes de atengdo a Namero de PDR redefinido - 2018 Namero Nimero
satde e da implantacdo da regulacdo formativa assistencial até 2021.

Acdo N° 1 - Concluir a elaborag¢@o dos Planos Regionais Integrados — PRIs.

3.2.2  Ampliar o percentual da rede de servicos proprios da SESA com novas alternativas de gestdo Percentual de servigcos préprios com novas 40,00 2018  Percentual 60,00 60,00 Percentual
complementares a administragdo direta. alternativas de gestdo

Acdo N° 1 - Transferir para a Fundagdo iNOVA a gestdo do HINSG.

Acdo N°2 - Transferir para a Fundagdo iNOVA a gestdio do HMSA.

Acdo N°3 - Transferir para a Fundacdo iNOVA a gestido do HDDS.

Acdo N°4 - Transferir para a Fundacdo iNOVA a gestdao do HRAS.

Acdo N°5 - Transferir para a Fundacdo iNOVA a gestdo do HEAC.

Acdo N° 6 - Contratualizar e monitorar as agoes e servicos geridos pela Fundag¢do iNOVA Capixaba e outras modalidades de gestdo.

Acdo N°7 - Acompanhar quadrimestralmente a execuc¢io orcamentdria e financeira de custeio dos hospitais geridos pela Fundagio Inova.

3.2.3  Reduzir em 5% ao ano o gasto com o cumprimento de sentencas judiciais na Satide, por meio da Percentual de reduc@o do gasto com o cumprimento 119.673.067,92 2020 Moeda 79.440.919,17 = 79.440.919,77 Moeda
implementacido do Programa SUS + Justica. de sentengas judiciais na Sadde.

Acdo N° 1 - Monitorar o tempo de resposta do SUS aos comandos judiciais para assegurar o atendimento adequado e no tempo certo aos usudrios que demandam assisténcia a saide por meio do Sistema de Justica.
Acdo N°2 - Acompanhar as a¢oes de recuperacio de passivo financeiro do SUS, especialmente quanto aos valores objetos de depdsitos judiciais e ressarcimento pelos demais entes da federagdo.

Acdo N°3 - Promover a transparéncia ao cumprimento das demandas judiciais na Satde.

Acdo N°4 - Retroalimentar das informacdes acerca dos servicos que mais sdo judicializados e assim, possibilitar, que a SSAS e a SSERCAS aumentem a oferta desses servigos.

Acdo N°5 - Criar painéis de indicadores a partir das bases dados de registros de mandados judiciais.

Acdo N° 6 - Estruturar consultas online para atendimento a demandas judiciais.

3.2.4  Garantir o gerenciamento de 100% da Carteira de Programas e Projetos prioritarios da SESA e de Governo Percentual de projetos prioritdrios gerenciados no 0,00 2018  Percentual 100,00 100,00 Percentual
no periodo 2020-2023. periodo de 2020-2023

Agdo N° 1 - Definir novo cronograma de reunides (anual).
Agdo N°2 - Realizar 132 reunides de gerenciamento e monitoramento com os 14 projetos da carteira (anual).

Agdo N°3 - Realizar 12 reunides de gerenciamento e monitoramento dos projetos com Subsecretario e Secretdrio da SESA.
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3.2.5  Qualificar 640 gestores e Camaras Técnicas de CIR e CIB para fortalecer o papel deliberativo dessas Numero de gestores e técnicos qualificados - - Namero Nio 640 Nimero
instancias nas relagoes interfederativas. programada

OBJETIVO N° 3.3 - Ampliar e adequar a infraestrutura da rede fisica e tecnolégica do SUS-ES para torna-lo ambiente de acesso resolutivo, acolhedor ao usuério e com melhores condi¢des de trabalho para os servidores

Implantar 33 novos leitos obstétricos e neonatais na Maternidade de Sao Mateus em 2020. Numero de leitos implantados 2018 Nimero Nimero

Acdo N° 1 - Repassar recursos financeiros para aquisi¢do de equipamentos.

Acdo N°2 - Definir fonte de recurso para a conclusio da obra.

Acdo N°3 - Reformar a subestagio de energia para atender a drea nova no hospital.

Acdo N°4 - Adquirir e instalar equipamentos no hospital.

Acdo N°5 - Concluir a reforma do hospital.

3.3.2  Construir o Hospital Geral de Cariacica (400 leitos) Percentual de execucdo da obra 3,00 2018 Percentual 100,00 100,00 Percentual

Acdo N°1 - Executar a obra do hospital.

Acdo N°2 - Adquirir os equipamentos para o hospital.

3.3.3  Ampliar 65 leitos no Hospital Estadual de Urgéncia e Emergéncia até 2020. Nimero de leitos ampliados 177 2018 Nimero 65 65 Nimero

Acdo N° 1 - Elaborar e aprovar o projeto do Bloco V do Hospital Sao Lucas.

Acdo N°2 - Iniciar a constru¢do do Bloco V (estacionamento) do Hospital Sdo Lucas.

Acdo N°3 - Concluir a construc¢do do Bloco V (estacionamento) do Hospital Sdo Lucas.

3.3.4  Implantar novo sistema de logistica integrada na assisténcia hospitalar e farmacéutica em 30 servicos da rede propria Numero de servicos com sistema implantado 0 2018 Nimero 30 30 Nimero
até 2021.

Acdo N° 1 - Padronizar os materiais e medicamentos de uso pelos hospitais da rede.

Acdo N°2 - Definir a modelagem financeira, juridica e operacional do sistema de logistica.

Acdo N°3 - Definir parcerias para elaboracdo de documentagio para licitagao de PPP.

Acdo N°4 - Aprovar os estudos para realizacdo de licitagao.

3.3.5  Reduzir, gradativamente, para 30 dias o tempo de liberagao de laudos do Servico de Verificagao de Obitos até 2023. Nimero de dias para liberacdo de laudos 120 2018 Nimero Niao 30 Nimero
programada
3.3.6  Implantar o Plano de Modernizacdo da Gestdo Hospitalar com ampliacdo e modernizagdo da capacidade assistencial Nuamero de hospitais com plano de 0 2018 Nimero 10 10 Nimero
em 10 unidades hospitalares da rede propria. modernizac¢do implantado

Acdo N°1 - Adequar o espaco fisico no Hospital Infantil Nossa Senhora da Gléria - HPM - (8 leitos de CTQ e 10 leitos de UTIN).
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Acdo N°2 - Implantar o servigo de referéncia em Epidermolise Bolhosa na area fisica do antigo PS, transferéncia do Servig¢o de Referéncia em Fibrose Cistica, Osteogénese, Doencas Labio Palatais e Asma Grave, construcdo cabine de residuos e reparo do telhado no
HINSG/COLINA.

Ac@o N°3 - Ampliar em mais 56 leitos de enfermaria, 12 leitos de UTIP, 10 leitos semi-intensivos, 10 leitos de UTIN, 25 leitos de UCINCO, 12 leitos de UCINCA, 13 leitos de maternidade de risco habitual, 20 leitos de maternidade de alto risco,10 UTI adulto,4 salas
cirdrgicas ,2 salas Centro Obstétrico, Casa da Gestante no HIMABA.

Acdo N°4 - Adequar espaco fisico para 8 leitos de Satide Mental e da Urgéncia/Emergéncia e aquisi¢cdo de equipamentos (EP) no Hospital Jodo dos Santos Neves.

Acdo N°5 - Adequar e modernizar o espaco fisico da Unidade Integrada de Jeronimo Monteiro: 40 leitos de retaguarda; da Urgéncia e Emergéncia; Centro Cirtrgico e CME.

Acdo N° 6 - Reformar o telhado, realizar reparos gerais e instalar os elevadores para nova UTL, novo Centro Estadual de Med. Excepcionais e Hemocomponentes no Hospital Doutor Dério Silva.
Acgido N°7 - Construir novo hospital Dr. Jodo Santos Neves (Baixo Guandu) com recursos da Fundagdo RENOVA.

Acgdo N°8 - Elaborar estudo para instalagdo de novo elevador para leitos, reforma do muro da divisa com a viagdo Rio Doce, projeto elétrico aumento de carga e ampliagdo de 10 leitos de UTI adulto no HESVV.
Acgdo N°9 - Reforma geral da 2° etapa reforma da piscina e da quadra e projeto elétrico aumento de carga no CREFES.

Acgdo N° 10 - Adequar 10 leitos de UTI na area de clinica cirdrgica e 10 na drea de clinica medica no HGL.

Acdo N° 11 - Construir 6 salas cirargicas + CME no HRAS (antigo).

Acgdo N° 12 - Reformar o prédio, construir o Centro de Vivéncia e elaborar o projeto elétrico para aumento de carga no HEMOES.

Acdo N° 13 - Elaborar projeto elétrico para aumento de carga no CAPAAC.

Acdo N° 14 - Contratar gerenciadora para gerenciamento das obras de adequacio/reforma dos hospitais.

Acido N° 15 - Acompanhar quadrimestralmente a execuc¢@o orcamentaria e financeira de custeio das 15 unidades hospitalares da rede prépria.

Acdo N° 16 - Realizar 10 reunides para orientacio/sensibilizagdo quanto a gestio de mudanga e os impactos na infraestrutura de redes TIC (cabeamento e telefonia).

OBJETIVO N° 3.4 - Estruturar novas estratégias de financiamento tripartite compatibilizadas com o modelo de atencdo a satide e gestdo do SUS-ES
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Implantar a Politica de Cofinanciamento e Municipalizagdo das Ag¢oes e Servigos de Media Complexidade Percentual de municipios adesos a politica 0,0 2018 Percentual 100,00 100,00 Percentual
ambulatorial especializada até 2020.

Acdo N°1 - Implantar Centro de Referéncia Oftalmoldgica infantil ambulatorial, cirtirgico eletivo.

Acdo N°2 - Implantar a Unidade Especializada de Domingos Martins no novo modelo de regulacio formativa.

Acdo N°3 - Acompanhar quadrimestralmente a execuc¢do orcamentdria e financeira de custeio da Unidade Especializada de Santa Teresa.

Acdo N°4 - Acompanhar quadrimestralmente a execug¢do orcamentdria e financeira de custeio da Unidade Especializada de Nova Venécia.

Acdo N°5 - Acompanhar quadrimestralmente a execucdo or¢amentdria e financeira de custeio da Unidade Especializada de Guagui.

Acdo N° 6 - Acompanhar quadrimestralmente a execuc@o or¢amentdria e financeira de custeio da Unidade Especializada de Linhares.

Agdo N°7 - Elaborar e publicar a Politica Estadual de Acesso a Atengdo Integral a Satde - componente ambulatorial especializado.

Agdo N°8 - Implantar a politica de adesdo dos municipios ao cofinanciamento e municipalizacdo das acdes e servigos de média complexidade ambulatorial especializada regionalizadas (sob gestdo estadual).
Agdo N°9 - Capacitar profissionais dos Centros Regionais Especializados para operarem a Regulacdo Formativa Territorial.

Agdo N° 10 - Aditar contratos das Unidades Especializadas contemplando a inser¢do do novo modelo de Regulacdo Formativa para acesso aos servigos.

3.4.2  Captar recursos financeiros para investimentos na rede propria da SESA. Percentual de recurso captado, em relagdo 0,00 2018 Percentual 100,00 100,00 Percentual
ao estimado.

Acdo N° 1 - Captar recursos de emendas parlamentares para investimento e/ou custeio de média e alta complexidade.

Acdo N°2 - Utilizar recursos federais e dos editais de Parlamentares para a execuc@o dos projetos estaduais com inclusdo no Or¢amento do proximo exercicio: Proposta de Programas Prioritarios do MS.

OBJETIVO N° 4.1 - Reorganizar e integrar as fungdes regulatdrias para a garantia da qualidade e do acesso a RAS estadual

Elaborar o Plano Estadual de Regulacdo 2020-2023 no primeiro trimestre de 2020. Plano Estadual de Regulagio elaborado - 2018 Nimero Nimero

Acdo N°1 - Implantar o Plano Estadual de Regulacdo em parceria com os 78 municipios.
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4.1.2  Elaborar Programacido Assistencial nas regides de satde até 2020. Nuamero de programagdes elaboradas - 2018 Namero 4 4 Nimero
Acdo N° 1 - Realizar oficinas regionais para pactuagio dos pardmetros, metas fisicas e financeiras da Nova PPI Capixaba para cada uma das 6 Rede de Atencdo Prioritdrias.

Acdo N°2 - Elaborar e pactuar as Programagdes Assistenciais Regionais, utilizando o percurso metodolégico da PGASS/PAMAC.

Acdo N°3 - Reprogramar anualmente as Programagdes Assistenciais Regionais em convergéncia com a PAS a partir de 2022.

Acdo N°4 - Qualificar as equipes técnicas regionais e municipais para a utilizacao da ferramenta informatizada PROGRAMASUS para o registro das diretrizes, objetivos, metas, Mapas de Investimentos Regionais e Programacdes Assistenciais nas 4 Regioes de Satde.
Acdo N°5 - Qualificar a forca de trabalho que atua e atuard no planejamento e programagcio assistencial como parte do processo de institucionalizacdo do planejamento.

Acdo N° 6 - Integrar dados e informacdes sobre necessidades assistenciais, programacao assistencial e disponibilidade de recursos de origem federal para subsidiar o processo de contratualizagio e regulacdo do acesso, com apoio institucional aos municipios para a
gestdo desses recursos.

Acdo N°7 - Aprovar atualizagdo da Dimensdo Assistencial da Regionalizagdo com base na Nova PPI/primeiro semestre de 2021.

Acdo N° 8 - Realizar agdes necessdrias para a gestdo da PPI vigente até a implantagdo das Programacoes Assistenciais Regionais Nova PPI Capixaba PGASS/PAMAC.

Acdo N°9 - Elaborar estudos e impacto financeiro para apoiar a tomada de decisdo dos gestores da SESA e das Redes Assistenciais.

Acdo N° 10 - Apoiar a implantagdo das 6 Redes de Atencio Prioritarias e suas Linhas de Cuidados por meio de estudos de necessidade, suficiéncia de servigos e de vazios assistenciais.

4.1.3 = Reduzir as cinco maiores filas expectantes ambulatoriais e de cirurgias eletivas em 50% ate 2021. Percentual de reducdo do tempo médio de - - Percentual 50,00 50,00 Percentual
espera para consultas e exames
especializados

Acdo N°1 - Acompanhar quadrimestralmente a execucdo or¢amentdria e financeira de custeio do Centro Regional de Especialidade - CRE Colatina.

Acdo N°2 - Acompanhar quadrimestralmente a execucdo or¢amentdria e financeira de custeio do Centro Regional de Especialidade - CRE Cachoeiro de Itapemirim.

Acdo N°3 - Acompanhar quadrimestralmente a execuc@o or¢amentdria e financeira de custeio do Centro Regional de Especialidade - CRE Sao Mateus.

Acdo N°4 - Acompanhar quadrimestralmente a execuc@o or¢amentdria e financeira de custeio do Centro Regional de Especialidade - CRE Vitéria.

Acdo N°5 - Publicar editais para contratacdo de consultas especializadas, exames e cirurgias eletivas nas especialidades prioritdrias.

Acido N° 6 - Executar integralmente o programa federal de ampliacdo do acesso as cirurgias eletivas.

Agdo N°7 - Credenciar prestadores de servicos de satide de forma complementar ao SUS.

Acdo N° 8 - Publicar conjunto de dados nimero de internacdes reguladas e seus recursos no portal de dados abertos.

Acd@o N°9 - Publicar conjunto de dados de tempo médio de solicitagdes em fila de espera por um leito e seus recursos no portal de dados abertos.

Acgdo N° 10 - Publicar conjunto de dados niimero de recusa de vagas pelo usudrio e seus recursos no portal de dados abertos.

Acdo N° 11 - Publicar conjunto de dados Informagdes sobre Estabelecimentos de Satide e seus recursos no portal de dados abertos.

Ac@o N° 12 - Publicar conjunto de dados de nimero de novos pacientes de terapia renal substitutiva - TRS regulados pela SESA e seus recursos no portal de dados abertos.

Acido N° 13 - Publicar conjunto de dados tempo médio de resposta as solicitagcoes de regulacao de TRS pela SESA e seus recursos no portal de dados abertos.

Acdo N° 14 - Publicar conjunto de dados total de demandas de Desospitalizagdo atendidas seus recursos no portal de dados abertos.
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Acdo N° 15 - Publicar conjunto de dados total de chamados recebidos pelo SAMU seus recursos no portal de dados abertos.
Acdo N° 16 - Publicar conjunto de dados total de recursos empenhados (USB e USA e seus recursos no portal de dados abertos).
Acdo N° 17 - Publicar conjunto de dados total de chamados resolvidos por orientagio seus recursos no portal de dados abertos.
Acdo N° 18 - Publicar conjunto de dados total de trotes recebidos e seus recursos no portal de dados abertos.

Acdo N° 19 - Publicar conjunto de dados pessoas aguardando transplantes no ES e seus recursos no portal de dados abertos.
Acdo N°20 - Publicar conjunto de dados transplantes realizados no ES e seus recursos no portal de dados abertos.

Acdo N°21 - Expandir e aprimorar o Sistema de Compra de Leitos Particulares.

Acgdo N°22 - Implementar e implantar a APAC Eletronica.

4.1.4  Alcancar anualmente a meta preconizada pelo Ministério da Saide, referente a doadores efetivos, até 2021. Proporg¢do de doadores efetivos por 9,00 2018  Proporcdo 22,00 22,00 Proporgio
milhdo de habitantes

Acdo N° 1 - Contratar empresa especializada em exames de histocompatibilidade para doacdo e transplantes de ()rgios e Medula Ossea.
Acdo N°2 - Contratar empresa para transporte das equipes de captagio e transplante de 6rgdos no Estado.
Acdo N°3 - Realizar campanhas para estimulagio da sensibilidade acerca da doac@o de 6rgdos e tecidos para transplantes (Setembro Verde).

Acdo N°4 - Pactuar metas e incentivo financeiro para atuagio exclusiva do coordenador da CIHDOTT (comissdes intra-hospitalares de doagio de 6rgaos e tecidos para transplantes) dos 10 principais Hospitais Pablicos (Filantrépicos, regidos pelo Estado ou por OS)
com potencial para abertura de protocolo de morte encefalica, a saber: HEJSN, HEUE, HEC, HSCMCI, HIMABA, HINSG, HMSA, HMSJ, HRAS e HGL.

Acdo N°5 - Atualizar os recursos tecnologicos da Central Estadual de Transplantes (computadores e recursos multimidia para eventos online).

Acido N° 6 - Elaborar e implantar o sistema informatizado para notificagdes de 6bitos por parada cardiorrespiratéria (PCR) e por Morte encefalica (ME) pelos Hospitais.

Acdo N°7 - Estabelecer meta de captacdo de cérnea de doador em PCR (parada cardiorrespiratéria) para os 02 Bancos de olhos habilitados.

Acdo N°8 - Avaliar o nivel de adesio dos profissionais dos Hospitais Notificadores ao processo de doagdo de érgdos e tecidos para fins de transplantes e desenvolver acoes de sensibilizagdo adequadas.
Acdo N°9 - Analisar os significados das negativas familiares e desenvolver estratégias adequadas de discussdo com os profissionais.

Acdo N° 10 - Identificar o perfil dos profissionais das CIHDOTT’s do Estado e definir acoes de enfrentamento as dificuldades identificadas no fluxo de trabalho das CIHDOTT’s.
Acdo N° 11 - Realizar educacdo continuada dos profissionais da Central Estadual de Transplantes.

Acdo N° 12 - Implementar o curso de “Comunicacdo em Situagdes criticas”.

Acdo N°13 - Aumentar a taxa de notificacdo de morte encefélica em 10%.

Acgdo N° 14 - Reduzir a taxa de recusa familiar em 5%.

Acdo N° 15 - Aumentar a taxa de notificacdo de 6bito por parada cardiorrespiratoria em 10%.

Acdo N° 16 - Aumentar a taxa de efetivagdo da doagdo dos hospitais notificantes em 5%.

Acdo N° 17 - Realizar entrevista familiar em 100% de doadores elegiveis e viabilizados.

Acdo N° 18 - Realizar 04 cursos de capacitacdo para determinacido de morte encefalica ao ano.
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Acdo N° 19 - Realizar, no minimo, 24 cursos de formagdo continuada ao ano.

Acdo N°20 - Incentivar o credenciamento de Institui¢des Privadas prestadoras de servigos de satde para participar de forma complementar do SUS para os procedimentos de Notificagdo e de Transplantes de 6rgaos e tecidos. (Edital SESA/SASS/GECORC/ NEC
/001/2018) Lote 01- descricao dos procedimentos relacionada as acoes de doac@o de drgdos e tecidos. Lote 02 - descri¢cdes dos procedimentos relacionados as agdes de transplantes.

Agfio N°21 - Criar e implantar Sistema de Notificagio de Obitos online.

4.1.5  Ampliar em até 70% o acesso e utilizacdo regulada dos leitos hospitalares da rede prépria e conveniada por meio da central de Percentual de leitos regulados pelo NERI 7,00 2018  Percentual 70,00 70,00 Percentual
regulacdo.

Acdo N°1 - Acompanhar quadrimestralmente a execuc@o or¢amentdria e financeira de custeio dos servigos ambulatoriais e hospitalares dos hospitais filantropicos sob Gestao Estadual na Regido Metropolitana.
Acdo N°2 - Acompanhar quadrimestralmente a execucdo orcamentdria e financeira de custeio dos servigos ambulatoriais e hospitalares dos hospitais filantropicos sob Gestdao Estadual na Regiao Sul.

Acdo N°3 - Acompanhar quadrimestralmente a execuc¢do orcamentdria e financeira de custeio dos servigos ambulatoriais e hospitalares dos hospitais filantropicos sob Gestao Estadual da Regido Central/Norte.
Acdo N°4 - Ampliar equipe de supervisdo clinica para atuar in loco na gestdo dos leitos na rede prépria e complementar.

Acgdo N°5 - Elaborar e atualizar os protocolos clinicos necessérios ao processo regulatério.

Acdo N° 6 - Regular 100% dos recursos hospitalares assistenciais demandados as unidades regulatérias pelas unidades solicitantes e executantes.

Acdo N°7 - Elaborar novas estratégias de regulagdo assistencial para otimizac@o de recursos/leitos e reduc@o do tempo resposta para enfrentamento de situacdes emergenciais.

Acdo N° 8 - Acompanhar quadrimestralmente a execuc¢@o orcamentaria e financeira de custeio dos contratos de gestdo dos hospitais da rede propria.

Acdo N°9 - Adequar a oferta de leitos e unidades de terapia intensiva as caracteristicas de evolu¢do da pandemia COVID 19.

4.1.6  Alimentar regularmente o sistema informatizado de regulagdo para governanca de 100% dos leitos ofertados pelo SUS até 2020. Percentual de alimentacio do sistema 0,00 2018  Percentual 100,00 100,00 Percentual
Acdo N° 1 - Manter as agdes de rotina do processo regulatério.

Acdo N°2 - Monitorar e avaliar de resultados do processo regulatério.

4.1.7  Elaborar o novo cédigo de satide em 2020. Cédigo de saide elaborado 0 2018 Nimero Nio 1 Nidmero
programada
4.1.8  Habilitar, junto ao Ministério da Satide, 100% dos servi¢os de média e alta complexidade ambulatorial e hospitalar da rede prépria e Percentual de servicos habilitados 82,00 2018  Percentual Nio 100,00 Percentual
complementar ao SUS, para atender as necessidades das redes de atencdo a satide até 2020. programada
4.1.9  Implementar o sistema de gestdo da informagdo (monitoramento, controle e avaliagdo) do processo regulatério, para acompanhar o Nuamero de regides com sistema de gestdo 0 2018 Namero Nao 4 Nimero
desempenho da Politica Estadual e Regional de Regulacdo em Satide, em parceria com os municipios em cada regido de satude a partir =~ da informacio implantado programada
de 2020.

OBJETIVO N° 4.2 - Qualificar o acesso assistencial as Redes Regionais de Atencéo a Saide por meio do processo de Regulagdo Formativa
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Formalizar a adesdo dos 78 municipios ao processo de Regulacdo Formativa Territorial até 2021. Percentual de municipios adesos a 0,0 2018 = Percentual
regulagdo formativa

Agdo N° 1 - Formalizar os territérios para a Regulagdo Formativa Territorial nas quatro regides de sadde.
Acdo N°2 - Atualizar os contratos com os consorcios piblicos de saiide como estruturas potentes para a reorganizagdo do Subsistema de Ateng¢do Ambulatorial Especializada e regionaliza¢do de a¢des e servigos de satide.
Acdo N°3 - Implementar a nova ferramenta para a Regulagdo Formativa Territorial em parceria com os municipios.

Acdo N°4 - Customizar o sistema de regulagio ja contratualizado para atender ao processo de Regulagdo Formativa Territorial.

4.2.2  Estruturar Sistema Estadual de Transporte Sanitdrio Eletivo em parceria com os municipios até 2022. Percentual de municipios com adesio ao 0,00 2018  Percentual
sistema de transporte sanitario
4.2.3  Reestruturar o TFD interestadual e intermunicipal com énfase na Regulacdo Formativa Territorial, em articulagdo com a Central Percentual de reestruturagdo do TFD 0,00 2018  Percentual
Nacional de Regulagdo da Alta Complexidade (CNRAC) do Ministério da Satde até 2022. estadual

Acdo N°1 - Implantar central estadual de TFD.

Acdo N°2 - Acompanhar e avaliar quadrimestralmente os gastos com TFD interestadual.

Acdo N°3 - Monitorar usudrios e processos, com o levantamento das principais demandas.

Acdo N°4 - Fortalecer o processo de interlocucdo com os executantes.

Acdo N°5 - Pactuar fluxos regulatérios com os executantes para os procedimentos que ndo contemplados pelo CNRAC.

Acdo N° 6 - Estabelecer fluxo de informagdes com os niicleos regionais de TFD para o processo de monitoramento e supervisao.

Acdo N°7 - Implantar, expandir e melhorar o Sistema de Registro de Tratamento Fora de Domicilio.

100,00

Nio
programada

100,00

100,00

100,00

100,00

Percentual

Percentual

Percentual

OBJETIVO N° 5.1 - Aprimorar mecanismos de democracia participativa e Controle Social no SUS

Responder dentro do prazo legal as manifestacoes individuais e coletivas dos usuarios do SUS ~ Percentual de manifestacdes individuais e coletivas respondidas dentro do prazo legal 77,84 2018  Percentual
nos canais da Ouvidoria do SUS. estabelecido

Acdo N°1 - Realizar qualificacio da rede interna da SESA e dos municipios.
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Acdo N°2 - Elaborar relatorios do processo de monitoramento das demandas de ouvidoria para subsidio para a gestdo.

Acdo N°3 - Incluir nos servigos on-line disponibilizados pela SESA os Formularios de manifestagdes de usudrios para a ouvidoria.
Acdo N°4 - Participar da construcdo de capacitagdo dos agentes atualizadores de Sites quanto aos servicos existentes.

Acdo N°5 - Capacitar os pontos focais da rede de ouvidoria para melhoria da qualidade de respostas as demandas.

Acdo N° 6 - Publicar conjunto de dados de Manifestacdes da Ouvidoria SUS e seus recursos no portal de dados abertos.

5.1.2  Implantar e qualificar 33 Ouvidorias do SUS na rede de servigos propria e contratualizada da Niamero de estabelecimentos da rede propria e contratualizada com ouvidoria 1 2018 Nimero 33 33 Nimero
SESAJ/ES. implantada/qualificada

Acdo N° 1 - Realizar capacitagdo no Sistema OuvidorSUS para as Ouvidorias do SUS implantadas no Estado.

Acdo N°2 - Realizar ouvidoria itinerante no Estado, nos eventos da SESA ou do COSEMS nos municipios, possibilitando o registro de manifestacoes, avaliagdo de servigos e a disseminacio de informacdes em sadde.

Acdo N°3 - Implantar pesquisa de satisfagdo no SUS (NPS) nos meios eletronicos e nos servigos de saide sob gestido da SESA/ES, contratualizados e APS.

Acdo N°4 - Realizar evento regional (seminario) para Sensibilizagdo e Monitoramento das Ouvidorias do SUS, abordando a importincia do servico para a gestdo, apresentando dados das Ouvidorias do SUS implantadas no estado.
Acdo N°5 - Publicar portaria de organizagio da rede de Ouvidorias da SESA.

Acdo N° 6 - Implantar Ouvidoria do SUS nos Hospitais Estaduais ES.

5.1.3  Concluir Processo de Acreditagio Institucional de Ouvidoria do SUS na Ouvidoria da SESA Niamero de processo de acreditacdo concluido. 0 2018 Namero 1 1 Nimero
até 2022.

Acido N° 1 - Realizar a auto avaliacio do processo de Acreditacao Institucional da Ouvidoria do SUS SESA-ES.

5.1.4 Fomentar a implantagido de Conselhos Gestores em 100% dos Servigos de Satide Proprios, Percentual de Servigos de Satde Proprios, Hospitais Filantropicos Contratualizados e 17,00 2018 Percentual 100,00 100,00 Percentual
Hospitais Filantropicos Contratualizados e nas unidades geridas por OS. unidades geridas por OS com conselhos gestores implantados.

Acgdo N° 1 - Realizar diagnéstico de implantacdo e funcionamento dos Conselhos Gestores dos Servigos de Satide Préprios, Hospitais Filantrépicos Contratualizados, nas unidades geridas por OS’s e pela Fundacdo INOVA para subsidiar planejamento do processo
eleitoral.

Acdo N°2 - Concluir o Processo Eleitoral para recomposi¢do dos Conselhos Gestores de Unidades de Satide nos termos da Portaria SESA 188-R.

5.1.5  Formar 240 profissionais para apoio ao Projeto de Fortalecimento do Controle Social e Niamero de profissionais formados 0 2018 Namero 240 240 Nimero
Politicas de promocao da equidade nas regides de satide.

Acdo N° 1 - Desenvolver o Projeto de Educac@o Popular em Satde (PedPopSUS), para o Fortalecimento do Controle Social no SUS e Promogao da Equidade Social no Espirito Santo (PORTARIA ICEPi N° 002-R, DE 17 DE JANEIRO DE 2020).
Acgdo N°2 - Desenvolver o Projeto de Desenvolvimento de Praticas Inovadoras Aplicadas ao Conselho Estadual de Satide — PDPi/CES, com participagdo do ICEPi e do Conselho Estadual de Satde.
Acdo N°3 - Desenvolver diagndstico situacional das atividades corriqueiras do CES, prestando apoio no andamento sustentavel das mesmas e propondo melhorias.

Ac@o N°4 - Desenvolver instrumentos que apoiem a constru¢ao de uma cultura inovadora através de assessoria técnica com a finalidade de dar suporte técnico e operacional ao Plenario, Mesa Diretora, Camara Técnica e Comissoes do CES no cumprimento de suas
atribuicdes legais.

Acdo N°5 - Desenvolver atividades educativas junto aos conselheiros do CES, Conselhos Municipais de Satde e Conselhos Gestores de Unidades de Satde, voltados ao aprimoramento das praticas de participa¢do popular no SUS com utilizacdo de ferramentas
tecnolégicas e espagos virtuais.
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5.1.6  Realizar as Plenarias de Conselhos de Satide e as Conferéncias de Satide Nimero de eventos realizados 14 2018 Nimero 5 20 Nimero
Acdo N°1 - Realizar as Plendrias Regionais e Estadual de Conselhos de Satde.

Acdo N°2 - Apoiar a realizacdo de Conferéncias Municipais de Saide nos 78 municipios.

Acdo N°3 - Realizar as Etapas Regionais da 10* Conferéncia Estadual de Satde.

Acdo N°4 - Realizar a 10* Conferéncia Estadual de Satde.

Acdo N°5 - Realizar Foéruns, Seminarios, Oficinas e demais atividades voltadas a ampliar a participacdo popular nas discussdes em torno do SUS.

5.1.7 = Publicizar através de informativos, Jornais e Midias Sociais 100% das informagdes que Nimero de informativos publicados e 0 2018 Niamero 4 16 Nimero
subsidiam o Controle Social no SUS.

Acdo N° 1 - Desenvolver estratégias de insercdo do Conselho Estadual de Satide nos diversos canais de comunicagéio e redes sociais com vistas a dar visibilidade as acoes e manifestacdes do colegiado para a populagdo, em especial, aos usuarios do SUS.
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0 - Informagoes Complementares

122 - Administracao Geral

301 - Atengido Basica
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Modernizar e ampliar a informatizagdo de 100% hospitais da rede propria até 2020.

Conceder, progressivamente, 600 bolsas para implementar o Programa Estadual de Formacdo de Especialistas para o SUS.

Responder dentro do prazo legal as manifestacoes individuais e coletivas dos usudrios do SUS nos canais da Ouvidoria do SUS.

Redefinir o novo PDR (Plano Diretor de Regionaliza¢@o) a partir da reorganizacao das redes de atencdo a saide e da implantagdo da regulacdo formativa assistencial até 2021.

Instituir 01 painel de indicadores estratégicos para monitoramento de 100% dos desafios da gestdo até 2021.

Designar 50 apoiadores institucionais para o Programa de Apoio Institucional da SESA aos municipios, nas regides de saide.

Implantar e qualificar 33 Ouvidorias do SUS na rede de servigos propria e contratualizada da SESA/ES.

Elaborar Programacdo Assistencial nas regides de saide até 2020.

Captar recursos financeiros para investimentos na rede propria da SESA.

Ampliar o percentual da rede de servicos proprios da SESA com novas alternativas de gestdo complementares 2 administragao direta.
Implementar o portal de transparéncia na SESA até 2020.

Formar 1.500 trabalhadores de nivel médio e fundamental na satide até 2023.

Estruturar 12 grupos de pesquisa para apoio ao programa de fomento de pesquisa no SUS até 2022.

Concluir Processo de Acreditagdo Institucional de Ouvidoria do SUS na Ouvidoria da SESA até 2022.

Implantar o prontudrio eletrénico em 100% dos municipios que aderiram ao Edital de Chamada Pablica do ICEPi N°005/2019 até 2022.
Qualificar 3.160 profissionais de nivel superior das equipes de Atencdo Primaria em Satde até 2022.

Fomentar a implantagdo de Conselhos Gestores em 100% dos Servigos de Satde Préprios, Hospitais Filantrépicos Contratualizados e nas unidades geridas por OS.
Garantir o gerenciamento de 100% da Carteira de Programas e Projetos prioritarios da SESA e de Governo no periodo 2020-2023.

Implantar o sistema integrado de regulacdo ambulatorial em todos os Municipios por meio da adesao municipal até 2020.

Formar 240 profissionais para apoio ao Projeto de Fortalecimento do Controle Social e Politicas de promogdo da equidade nas regides de satde.
Modernizar e ampliar a informatizagdo de 100% hospitais da rede propria até 2020.

Realizar as Plenarias de Conselhos de Satide e as Conferéncias de Satide

Publicizar através de informativos, Jornais e Midias Sociais 100% das informagdes que subsidiam o Controle Social no SUS.

Ampliar a cobertura populacional da Estratégia Saide da Familia para 88,4% em 2020.

Aumentar em 15% a proporcdo de nascidos vivos de maes com 7 ou mais consultas de pré-natal até 2023.
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302 - Assisténcia Hospitalar e
Ambulatorial
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Reduzir em 20% a proporgdo de internacdes clinicas por condigdes sensiveis a aten¢do bésica - I[CSAB.

Ampliar a cobertura populacional de satde bucal de 34,8% para 66,80% na estratégia de satide da familia até 2023.

Municipalizar e implementar a gestdo das agdes basicas de satde para a populacdo adulta privada de liberdade e dos adolescentes em conflito com a lei, em 100% dos municipios que possuem

tais institui¢des até 2021.

Alcancar 100% de homogeneidade na cobertura vacinal em menores de 2 anos de idade, conforme preconizado no Calendario Nacional de Vacinagdo até 2022.

Reduzir a incidéncia de sifilis congénita a 1,42 casos para cada 1.000 nascidos vivos até 2023.

Reduzir em 20% a proporgdo de gravidez na adolescéncia entre as faixas etarias de 10 a 19 anos.

Ampliar para 87% a cobertura populacional do SAMU 192 até 2022,considerando a nova politica estadual para a RUE - componente SAMU 192.

Formalizar a adesdo dos 78 municipios ao processo de Regulagdo Formativa Territorial até¢ 2021.

Elaborar o Plano Estadual de Regulagdao 2020-2023 no primeiro trimestre de 2020.

Implantar a Politica de Cofinanciamento e Municipalizacio das Acoes e Servicos de Media Complexidade ambulatorial especializada até 2020.

Implantar 33 novos leitos obstétricos e neonatais na Maternidade de Sao Mateus em 2020.

Implantar servicos de atendimento odontolégico em centro cirdrgico para pacientes com necessidades especiais nas regioes de satde até 2022.

Implantar 131 leitos de saide mental em Hospitais Gerais até 2022.

Reduzir 2% ao ano a mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) nos principais grupos DCNT (Doenca do aparelho circulatério, cancer, diabetes e doencas respiratérias cronicas).

Habilitar, junto ao Ministério da Satde, servicos de referéncia especializada em reabilitacdo nas regides de satide.

Aumentar em 10% a propor¢ao de partos normais na rede piiblica e privada do ES.

Adequar 100% dos hospitais que integram a Rede de Urgéncia e Emergéncia - RUE aos protocolos assistenciais estabelecidos.

Construir o Hospital Geral de Cariacica (400 leitos)

Ampliar o percentual da rede de servicos proprios da SESA com novas alternativas de gestdo complementares a administracao direta.

Implantar 01 ponto de aten¢do de referéncia para cirurgia eletiva hospitalar bucomaxilofacial para criancas e adolescentes até 2020.

Ampliar a cobertura de CAPS para 0,86 por 100 mil habitantes até 2023.

Implantar 30 equipes de atendimento do Programa Melhor em Casa - Aten¢do Domiciliar, em parceria com os municipios e com co-financiamento estadual.

Ofertar Triagem Auditiva Neonatal em 100% das 25 maternidades vinculadas a Rede Materno Infantil.

Qualificar 90 leitos de referéncia para UAVC nas regides de satude até 2022.

Reestruturar o TFD interestadual e intermunicipal com énfase na Regulacdo Formativa Territorial, em articulacdo com a Central Nacional de Regulacdo da Alta Complexidade (CNRAC) do
Ministério da Satde até 2022.

Reduzir as cinco maiores filas expectantes ambulatoriais e de cirurgias eletivas em 50% ate 2021.

Ampliar 65 leitos no Hospital Estadual de Urgéncia e Emergéncia até 2020.
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303 - Suporte Profilatico e
Terapéutico

304 - Vigilancia Sanitaria

305 - Vigilancia Epidemioldgica
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Reduzir em 5% ao ano o gasto com o cumprimento de sentencas judiciais na Satide, por meio da implementacdo do Programa SUS + Justica.

Descentralizar 100% dos atuais 18 Servicos de Residéncia Terapéutica - SRT para gestdo municipal até 2022.

Implantar 335 leitos de Cuidados Prolongados nas Regides de Satde.

Reduzir em 5% ao ano a taxa de mortalidade infantil.

Reduzir em 40% o nimero de dbitos maternos.

Alcancar anualmente a meta preconizada pelo Ministério da Satde, referente a doadores efetivos, até 2021.

Reduzir o tempo de espera para disponibilizacao de vagas para hemodiélise dos pacientes hospitalizados.

Reduzir a incidéncia de sifilis congénita a 1,42 casos para cada 1.000 nascidos vivos até 2023.

Ampliar em até 70% o acesso e utilizacdo regulada dos leitos hospitalares da rede prépria e conveniada por meio da central de regulagdo.

Iniciar em até 60 dias, a partir do diagnéstico, o tratamento de 100% dos pacientes diagnosticados com cancer. (até 2022)

Ampliar, gradativamente, a razdo de exame citopatologico para rastreamento do cancer de colo de ttero em mulheres de 25 a 64 anos, para alcancar razdo minima de 0,68 ao ano.

Alimentar regularmente o sistema informatizado de regulag@o para governanca de 100% dos leitos ofertados pelo SUS até 2020.

Implantar o Plano de Modernizagdo da Gestdo Hospitalar com ampliacdo e modernizacdo da capacidade assistencial em 10 unidades hospitalares da rede prépria.

Implantar Casa de Gestante nas maternidades de referéncia nas regides de satide, conforme definido nos planos regionais da REMI.

Desenvolver agdes do Laboratério de Inovacao em Praticas de Saide (LIPRAS).

Ampliar a oferta de mamografia para do rastreamento do cancer de mama em mulheres de 50 a 69 anos, para atingir razdo minima de 0,38 ao ano.

Aumentar 65 leitos neonatais em todo o Estado.

Implantar 01 ambulatério de follow up (para pacientes egressos de internagdo em UTIN) nas regides de satde.

Estruturar a Assisténcia Farmacéutica Municipal, ampliando em 20% as Farmécias Cidadds Municipais.

Atualizar e publicar a nova Politica Estadual de Assisténcia Farmacéutica até 2020.

Ampliar de 12 para 15 o nimero de Farmacias Cidadas Estaduais.

Implantar distribui¢do regionalizada de medicamentos, dietas e formulas nutricionais.

Implantar novo sistema de logistica integrada na assisténcia hospitalar e farmacéutica em 30 servicos da rede prépria até 2021.

Inserir 100% dos hospitais da rede prépria no programa de monitoramento do risco sanitario até 2023.

Elevar para 85% o indice tnico de avaliacdo do desempenho do sistema de estatisticas vitais (VSPI-Q), levando em conta os componentes essenciais para a qualidade dos dados de mortalidade.

Implantar o e-SUS - Vigilancia em Satide no ES em 100% dos municipios até 2020.
Regionalizar a Rede Lab ES, por meio da implantacdo de laboratérios regionais, conforme perfil epidemiologico de cada regido de satde.

Incluir 08 novos agravos ao atual portfélio de diagndsticos realizados pelo LACEN.
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Alcancar 100% de homogeneidade na cobertura vacinal em menores de 2 anos de idade, conforme preconizado no Calendario Nacional de Vacinagdo até 2022.

Qualificar a vigilancia das doencas infectocontagiosas mantendo em 85% o encerramento oportuno das notificagdes compulsérias imediatas.

Alcancar cobertura minima de 75% de acompanhamento das condicionalidades de Satide do Program Bolsa Familia/PBF até 2020.

Ampliar, gradativamente, a razdo de exame citopatolégico para rastreamento do cancer de colo de ttero em mulheres de 25 a 64 anos, para alcancar razdo minima de 0,68 ao ano.

Reduzir em 2% ao ano a taxa de mortalidade por acidentes de transporte terrestre.

Ampliar a oferta de mamografia para do rastreamento do cancer de mama em mulheres de 50 a 69 anos, para atingir razdo minima de 0,38 ao ano.

Reduzir em 2% ao ano a taxa de mortalidade por agressoes.

Realizar 100% das andlises em amostras de dgua para consumo humano quanto aos parametros de coliformes totais, cloro residual livre e turbidez, até 2020.

Reduzir a letalidade por dengue grave, mantendo a taxa de letalidade anual menor que 5%.

Implantar Plano de Vigilancia em Satde de Popula¢des Expostas a Agrotoxicos (VSPEA) nos 15 municipios prioritarios.

Implantar o Comité Operativo de Emergéncias do setor Saide em 100% dos municipios com mais de 50 mil habitantes (COE-Satde) até 2021.

Reduzir em 5% ao ano a incidéncia de casos de acidentes por animais peconhentos em humanos no estado do Espirito Santo.

Ampliar para 70 % o percentual de municipios que notificam todos os agravos de notificacdo universal relacionados ao trabalho (acidentes de trabalho grave fatal, acidente com material

biolégico e intoxicagdo exdgena).

Alcancar a propor¢ado de cura dos casos novos diagnosticados de Hanseniase.

Alcancar a propor¢do de cura dos casos novos diagnosticados de Tuberculose.
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N/A

N/A

N/A

3.349.959,00

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

621.140.319,00

30.634.845,00

18.761.218,00

N/A

3.350.314,00

N/A

9.002.756,00

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

2.262.699,00

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

21.217.451,00

5.583.857,00

755.392.999,00

2.568.251,00

4.543.609,00

N/A

1.714.807.849,00

111.587.408,00

200.302.928,00

N/A

5.613.013,00

N/A

12.352.715,00

N/A

N/A

N/A
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