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1 INTRODUCAO

A Fundagdo Municipal de Saude de Canoas (FMSC) ciente da sua importancia no ambito
da gestdo e assisténcia de servicos de atencdo basica e especializada estd atualizando os
indicadores de monitoramento e avaliagdo, bem como os critérios para execu¢do do Programa
de Qualificagdo da Atencao e da Gestao — PROQUALI. Esse movimento busca o
aprimoramento de informacdes estratégicas para a gestdo e qualificacdo do processo
avaliativo, que seja capaz de apoiar as tomadas de decisdo e a melhoria dos servigos de saude
e nesse sentido procura-se abranger diferentes dimensdes de avaliacdo e qualidade?: Este

regulamento tem por objetivo apresentar as orientacdes e critérios acerca deste Programa.

A FMSC considera o PROQUALI uma politica de avaliacdo coletiva, que consiste em uma

ferramenta de gestdo para o trabalho, de valoriza¢do do trabalhador e de democratiza¢ao das

relagdes no trabalho, tendo como reflexo um bénus de remuneragao variavel.

O PROQUALI objetiva mobilizar as praticas dos profissionais da FMSC na realiza¢do de
uma atencdo e uma gestdo de qualidade dos servicos, visando o melhor atendimento dos

usuarios do SUS.

Entre os objetivos especificos do Programa estdo:

e Estimular o trabalho em equipe;

e Promover aproximacao das ofertas dos servicos com as necessidades e demandas
dos usuarios;

e Estimulo a melhoria continua dos processos de trabalho;

e Ampliar o impacto das a¢des de saude de acordo com as condi¢des de saude da
populacdo e a satisfacdo dos usuarios,

e Promover a construcao de estratégias de melhoria do acesso e da qualidade dos

servicos ofertados a populacao;

!Brasil. Ministério da Saude. Secretaria de Atenc3o & Saude. Nucleo Técnico da Politica Nacional de
Humanizacdo. Monitoramento e avaliagdo na politica nacional de humanizag¢do na rede de atencgdo e gestdo
do SUS: manual com eixos avaliativos e indicadores de referéncia / Ministério da Salde, Secretaria de
Atencdo a Saude, Nucleo Técnico da Politica Nacional de Humanizagdo. — Brasilia: Editora do Ministério da
Saude, 2009.

*ALTERACAO: Inclusdo dos indicadores dos Agentes de Combate as Endemias — ACE, paginas 22 e 23.
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e Melhorar a qualidade da alimentagdao e uso dos sistemas de informagao como
ferramenta de gestao;

e Promover a realizagdo de planejamentos estratégicos sistematicos das UBS,
servigos e equipes;

e Institucionalizar a cultura de avaliacdo das a¢Oes de atencdo e de gestdo da salde,
com base na indu¢do e acompanhamento de processos e resultados;

e Promover a valorizacdo profissional e instituir programa de gestdo do trabalho.

O resultado deste programa gerara efeitos financeiros adicionais a remuneragado do
trabalhador efetivo da FMSC em até 25% (vinte e cinco por cento) sobre seu saldrio base, a ser
pago em parcela Unica a cada ciclo (quadrimestralmente). As avaliaces serao realizadas com

base na atividade coletiva e no desempenho em relagdo a equipe de trabalho.
O referido programa estd organizado a partir de dois eixos: Eixo Atengao e Eixo Gestao.

No Eixo Ateng¢do estdo inseridos os seguintes servicos da Atencdo Bdsica: Unidade
Basica de Saude (UBS) com Saude da Familia e Saude Bucal, UBS sem Saude da Familia e com
Saude Bucal, UBS Mista com Saude Bucal, Clinicas de Saude da Familia (CSF), Equipe de Nucleo
de Apoio a Saude da Familia (NASF), Equipe de Consultdrio na Rua e Equipe de Saude Prisional.
Ainda no Eixo da Atencgdo estdo presentes os servicos especializados, que s3ao: Centro de
Especialidades Odontoldgicas — CEO, Centro de Atencdo Psicossocial — CAPS, Programa de

Assisténcia Complementar — PAC, Centro de Referéncia em Saude da Mulher — CRSM.

No Eixo Gestdo estdo inseridos nos setores administrativos da FMSC, bem como os

funcionadrios que atuam nos setores administrativos da SMS.

Os Apoiadores de Rede serdo incluidos no eixo gestdo e fardo jus ao recebimento da

média do percentual do resultado obtido nas UBS que prestam apoio.

*ALTERACAO: Inclusdo dos indicadores dos Agentes de Combate as Endemias — ACE, paginas 22 e 23.
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2 APLICAGCAO

O PROQUALI se aplica a todos os empregados publicos efetivos (permanentes ou

temporarios) que compdem o quadro de pessoal da Fundag¢do Municipal de Saude de Canoas.

A periodicidade da aplicagcdo e apuragao dos resultados é feita quadrimestralmente, em 3

(trés) ciclos anuais, divididos da seguinte forma:

CicLO PERIODO AVALIADO PERIODO DE COLETA E ANALISE MES DE PAGAMENTO DO
INCENTIVO
01 Janeiro a Abril Maio Junho
02 Maio a Agosto Setembro Outubro
03 Setembro a Dezembro Janeiro Fevereiro

Para fazer jus integral ao recebimento do incentivo ao término de cada periodo de

avaliacdo, o(a) empregado(a) devera:

1.

2.

Estar vinculado ao quadro de pessoal efetivo (permanente ou temporario) da

Funda¢dao Municipal de Saude de Canoas como empregado publico celetista,

independentemente do seu local de atuagao;

Ter sido admitido na Fundagao dentro do periodo avaliativo, conforme o quadro de

data abaixo:
cicLO PERIODO DE AVALIACAO DOS ADMISSAO
INDICADORES
01 Janeiro a Abril Até 31 de margo
02 Maio a Agosto Até 30 de junho
03 Setembro a Dezembro Até 31 de outubro

3. Ter no maximo 2 (duas) faltas ao servico sem justificativa contabilizadas dentro do ciclo

de avaliacao dos indicadores.

OBS: Os empregados que estiverem gozando de auxilio previdencidrio por acidente de

trabalho e/ou em afastamento por licenca maternidade, fardo jus ao recebimento integral

do incentivo.

Para fazer jus proporcional ao recebimento do incentivo ao término de cada periodo

de avaliacdo, o(a) empregado(a) devera:

*ALTERACAO: Inclusdo dos indicadores dos Agentes de Combate as Endemias — ACE, paginas 22 e 23.
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1. Ter retornado da licenca ndo remunerada com antecedéncia minima de 60 (sessenta)

dias antes do término do ciclo;

2. Ter retornado da licenca do INSS no decorrer do ciclo. Serdo considerados os dias

trabalhados dentro do referido ciclo.

Para nao fazer jus ao recebimento do incentivo, ao término de cada periodo de

avaliacdo, o(a) empregado(a) devera:

1. Ter ficado em atestado médico, odontoldgico e/ou psicolégico por periodo

superior a 12 (doze) dias, de forma continua ou interpolada, dentro do referido

ciclo de avaliacao;

2. Ter praticado alguma falta grave no exercicio de suas atribui¢des, recebendo

adverténcia por escrito e/ou suspensdo dentro do referido ciclo;
3. Ter tido prisdo decretada decorrente de decisdo judicial.

3 SISTEMATICA DE AVALIACAO

A qualidade das a¢Oes de atencdo e de gestdo estao vinculados ao percentual de metas
atingidas, o incentivo serd calculado sobre o saldrio base de cada categoria profissional,

conforme quadro seguinte:

Quadro 1 — DESEMPENHOS E PARAMETROS DE AVALIAGCAO

CONCEITO DE PERCENTUAL DE INDICADORES PERCENTUAL DE
DESEMPENHO ALCANCADOS INCENTIVO
oTIMOo ACIMA DE 85% 25%
MUITO BOM DE 70% a 84,9% 15%
BOM DE 55% a 69,9% 10%
REGULAR DE 40% a 54,9% 5%
RUIM ABAIXO DE 40% 0%

Os conceitos citados no quadro acima referem-se ao percentual de metas alcancadas

pelas UBS/CSF e outros servicos/setores, ndo se referem diretamente as equipes e/ou

*ALTERACAO: Inclusdo dos indicadores dos Agentes de Combate as Endemias — ACE, paginas 22 e 23.
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profissionais de forma individual. O nimero de metas é variavel, sendo definido de acordo

com cada tipo de unidade ou servico/setor.

Para o calculo do resultado final serd utilizado o Percentual do Numero Total de Metas
Atingidas pela Unidade ou Servigo/Setor, dividido pelo nimero total de metas da unidade ou

servico/setor, conforme calculo abaixo:

Numero Total de Metas Atingidas pela Unidade ou

Servigo/Setor

RESULTADO FINAL = X 100
Numero Total de Metas Existentes da Unidade ou

Servigo/Setor

As unidades basicas de saude, servicos ou setores deverdo realizar o monitoramento
dos seus referidos indicadores no intervalo médio de cada ciclo, bem como a avaliacdo do

ciclo, conforme fluxograma apresentado no anexo 5.

CICLO PERIODO DE PERIODO DE AVALIAGAO ~
PRAZO DE AVALIAGAO
MONITORAMENTO DO CICLO DO CICLO
01 De 12 a 15 de Margo Janeiro a Abril até 15 de maio
02 De 12 a 15 de Julho Maio a Agosto até 15 de setembro
03 De 12 a 15 de Novembro Setembro a Dezembro até 15 de janeiro

1. O monitoramento do ciclo somente terd validade quando registrado no Sistema
FormSUS e analisado pelo apoiador de rede de referéncia da UBS ou pelo Diretor

responsavel pelo servico ou setor.

2. A avaliagao do ciclo somente tera validade quando registrada no Sistema FormSUS,
validada pelo apoiador de rede de referéncia da UBS ou pelo gestor do Servico ou pelo

Diretor do setor e enviada para a Diretoria Técnica.
4 RECURSOS

Os recursos deverdo ser entregues ao gestor técnico ou a chefia imediata, via formulario

especifico “Formulario de Recursos” (Anexo 4), e encaminhado para a Diretoria Técnica — DT

*ALTERACAO: Inclusdo dos indicadores dos Agentes de Combate as Endemias — ACE, paginas 22 e 23.
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— diretoria.tecnica@fmsc.rs.gov.br, no prazo de 20 (vinte) dias Uteis a contar da data do
recebimento do resultado por email. A resposta da andlise recursal serd entregue em até 20
(vinte) dias uteis a contar da data do recebimento do requerimento de recurso. A avaliagdo
dos recursos serd realizada pela Diretoria Técnica — DT, em conjunto com a chefia imediata do
servico ou do setor ao qual o trabalhador faz parte, apoiadores e técnicos do DPAS, quando

necessario.
5 DISPOSICOES GERAIS

1. Em caso de rescisdao contratual o colaborador terd direito ao recebimento
proporcional do beneficio referente ao periodo trabalhado, tendo como base para
pagamento o percentual atingido na avaliacdo anterior e as regras para recebimento

conforme o item 2.

2. O colaborador que solicitar desligamento da FMSC deverd ter no minimo menos 4
(quatro) meses de trabalho a contar da data de admissdo para fazer jus ao

recebimento proporcional, respeitado as regras para recebimento conforme o item 2.

3. Os casos omissos serao resolvidos pela Diretoria Técnica — DT, em conjunto com a

chefia imediata do servico ou do setor ao qual o trabalhador faz parte.

*ALTERACAO: Inclusdo dos indicadores dos Agentes de Combate as Endemias — ACE, paginas 22 e 23.
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ANEXO 2

INDICADORES DE MONITORAMENTO E AVALIAGAO DO PROQUALI

EIXO ATENCAO

> INDICADORES ATENGAO BASICA — eSF, eSB E eAB
1. Percentual de pessoas cadastradas na UBS ou CSF por populagao estimada residente.
Método de calculo:
(Numero de pessoas cadastradas na UBS ou CSF/Numero estimado de pessoas
residentes na area da UBS ou CSF) X 100.
Metas UBS com eSF ou CSF:
Meta — 12 ciclo: 275%
Meta — 22 ciclo: 285%
Meta — 32 ciclo: 295%

Metas UBS Mistas e UBS Tradicional:
Meta — 12 ciclo: 240%

Meta — 22 ciclo: 260%

Meta — 32 ciclo: 280%

Fonte: SIGSS

2. Média de visitas domiciliares realizadas pelo Agente Comunitario de Saude (ACS) por
individuo cadastrado més.
Método de calculo:
Numero de visitas domiciliares realizadas pelo ACS por individuo cadastrado/Numero
total de individuos cadastrados na equipe de SF ou CSF
Metas:
Meta — 12 ciclo: > 0,6 individuo visitado/més
Meta — 22 e 32 ciclos: > 0,7 individuo visitado/més

Fonte: SIGSS

*ALTERACAO: Inclusdo dos indicadores dos Agentes de Combate as Endemias — ACE, paginas 22 e 23.
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3. Meédia de atendimentos de enfermeiros e médicos por habitante.
Método de calculo:
Numero de atendimentos de enfermeiros e médicos/Populagdo cadastrada na UBS ou
CSF
Meta: Entre 0,5 e 0,7 consulta/individuo cadastrado/més

Fonte: SIGSS

4. Percentual de atendimentos médicos e de enfermeiro de demanda imediata.
Método de calculo:
(Numero de atendimentos médicos e de enfermeiro de demanda imediata/Nimero
total de atendimentos de enfermeiros e médicos) X 100
Metas:
Meta — 12 ciclo: <60%
Meta — 22 ciclo: £50%
Meta — 32 ciclo: <40%
Fonte: SIGSS

5. Percentual de atendimentos médicos e de enfermeiro de consulta agendada (inicial e
retorno).
Método de calculo:
(Numero de atendimentos médicos e de enfermeiro de consultas agendadas (iniciais e
retornos) /NUmero total de atendimentos de enfermeiros e médicos) X 100
Meta: Entre 25% e 35% das consultas de enfermeiros e médicos/més

Fonte: SIGSS

6. Iindice de atendimentos por condicdo de satde avaliada.

Método de calculo:

*ALTERACAO: Inclusdo dos indicadores dos Agentes de Combate as Endemias — ACE, paginas 22 e 23.
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Numero total de atendimentos de enfermeiros e médicos para (HAS + DM +
Obes)/(Pop. * Coef. Prev. HAS) + (Pop. * Coef. Prev. DM) + (Pop. * Coef. Prev. Obes)?
Meta: Entre 0,2 e 0,4 consultas de enfermeiros e médicos/més

Fonte: SIGSS

7. Razdo de coleta de material citopatoldgico do colo do utero.
Método de calculo:
Numero de procedimentos de coleta de material citopatolégico do colo de
Utero/Populagdo feminina cadastrada entre 25 e 64 anos de idade
Meta: > 0,025 exame por populacdo referida/més

Fonte: SIGSS

8. Percentual de encaminhamentos médicos para servico especializado.
Método de calculo:
(Numero de encaminhamentos médicos para servigo especializado/Numero total de
atendimentos médicos individuais) X 100
Meta: Entre 5 e 20% de encaminhamentos médicos para o servico especializado/més

Fonte: SIGSS

9. Percentual de encaminhamentos para servigo especializado de odontologia.
Método de calculo:
(Niumero de encaminhamentos odontoldgicos para servico especializado/Numero
total de atendimentos odontolégicos individuais) X 100
Meta: Entre 5 e 20% encaminhamentos ontoldgicos para o servico especializado/més

Fonte: SIGSS e controle de encaminhamentos do CEO

2 Coef. Prev.: Coeficiente de Prevaléncia de Hipertens3o Arterial Sistémica — HAS = 0,249 ; Coeficiente de
Prevaléncia de Diabetes Mellitus — DM = 0,07; = Coeficiente de Prevaléncia de Obesidade — Obes = 0,236.

*ALTERACAO: Inclusdo dos indicadores dos Agentes de Combate as Endemias — ACE, paginas 22 e 23.
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10. Percentual de pendéncias de encaminhamentos de consultas médicas realizadas pela
unidade.
Método de cdlculo:
(Numero de pendéncias de encaminhamentos de consultas médicas/Numero de
encaminhamentos médicos realizados) X 100
Meta: <10% dos encaminhamentos realizados

Fonte: SIGSS

11. Percentual de gestantes com pré-natal realizado no més.
Método de calculo:
(Numero de gestantes que fez consulta de pré-natal no més/Total de gestantes
cadastradas) X 100
Meta: >80% de gestantes com pré-natal no més

Fonte: SIGSS

12. Media de atendimento de recém-nascidos na primeira semana de vida.
Método de calculo:
Numero de atendimentos de enfermeiros e médicos a recém-nascidos na primeira
semana de vida /Total de recém-nascidos a serem acompanhados pela UBS/CSF
Meta: > 0,8 atendimento por recém-nascido na primeira semana de vida/més

Fonte: SIGSS e SINASC (DNV de Residéncia)

13. Percentual de servicos ofertados pela equipe de Atencdo Basica.
Método de calculo:
(Quantitativo de ag¢des e servicos ofertados/Total de acBes e servicos esperados,
segundo lista 1 no anexo 3) X 100
Meta: >50% de servigos realizados/més

Fonte: SIGSS

*ALTERACAO: Inclusdo dos indicadores dos Agentes de Combate as Endemias — ACE, paginas 22 e 23.
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14. Percentual de servicos ofertados pela equipe de Saude Bucal.

Método de calculo:

(Quantitativo de ag¢des e servigcos ofertados/Total de acBes e servicos esperados,
segundo lista 2 no anexo 3) X 100

Meta: >50% de servigos realizados/més

Fonte: SIGSS

15. Cobertura de primeira consulta odontoldgica programatica.

Método de célculo:

(NUumero de atendimentos de primeira consulta odontoldgica programatica/Populagido
cadastrada) X 100

Meta: 1,25 atendimento de consulta odontoldgica programatica/més

Fonte: SIGSS

16. Razdo entre tratamentos concluidos e primeiras consultas odontolégicas programaticas.

Método de calculo:

Numero de tratamentos concluidos pelo cirurgido dentista/NUmero de primeiras
consultas odontolégicas programaticas

Meta: Entre 0,5 e 1 tratamento concluido/més

Fonte: SIGSS

17. Percentual de educandos avaliados em saude bucal.

Método de calculo:

(Numero de educandos avaliados em saude bucal/Total de educandos matriculados) X
100

Metas:

Meta — 12 ciclo: 225%

Meta — 22 ciclo: 260%

Meta — 32 ciclo: 295%

Fonte: SIGSS

*ALTERACAO: Inclusdo dos indicadores dos Agentes de Combate as Endemias — ACE, paginas 22 e 23.
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18. Percentual de educandos que participaram de acdes de educacdo em saude realizadas nas
escolas de referéncia para o PSE.
Método de calculo:
(Numero de educando que participaram de a¢bes de educagdao em saude realizadas
nas escolas de referéncia para o PSE/Total de educandos matriculados) X 100
Metas:
Meta — 12 ciclo: 225%
Meta — 22 ciclo: 260%
Meta — 32 ciclo: 295%
Fonte: SIGSS

*ALTERACAO: Inclusdo dos indicadores dos Agentes de Combate as Endemias — ACE, paginas 22 e 23.
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> INDICADORES ATENGAO BASICA — NASF

1. Média de atendimentos individuais realizados por profissional do NASF.
Método de calculo:
Numero de atendimentos individuais registrados por profissional do NASF/Numero de
profissionais da equipe NASF a cada 40h
Meta: >20 atendimentos individuais especificos/profissional/més

Fonte: SIGSS ou eSUS

2. Meédia de atendimentos domiciliares registrados por profissional do NASF.
Método de calculo:
Numero de atendimentos domiciliares realizados pelos profissionais do NASF/Ndmero
de profissionais da equipe NASF a cada 40h
Meta: >6 atendimentos domiciliares/profissional/més

Fonte: SIGSS ou eSUS

3. Meédia de atendimentos compartilhados realizados por profissional do NASF.
Método de calculo:
Numero de atendimentos individuais registrados conjuntamente pelos profissionais do
NASF e das eSF e eSB/Numero de profissionais da equipe NASF a cada 40h
Meta:
Meta — 12 ciclo: 26 atendimentos compartilhados/profissional/més
Meta — 22 ciclo: 28 atendimentos compartilhados/profissional/més
Meta — 32 ciclo: 212 atendimentos compartilhados/profissional/més

Fonte: SIGSS ou eSUS

4. Média de atividades coletivas realizadas por profissional do NASF.
Método de calculo:
Numero de atividades coletivas registradas pelos profissionais do NASF/ Numero de

profissionais da equipe NASF a cada 40h

*ALTERACAO: Inclusdo dos indicadores dos Agentes de Combate as Endemias — ACE, paginas 22 e 23.
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Meta: >8 atividades coletivas/profissional/més

Fonte: SIGSS ou eSUS

5. Percentual de encontros para matriciamento/discussdo de casos/construcdo de Plano
Terapéutico Singular (PTS) realizados com as equipes vinculadas ao NASF.
Método de calculo:
(Numero de encontros para matriciamento e discussao de casos e construgdo de PTS
realizados com as equipes de referéncia/Numero total de encontros realizados com as
equipes de referéncia) X 100
Meta: >1 encontro/més/equipe de referéncia

Fonte: SIGSS ou eSUS

6. Média de encontros com servigos intra e intersetoriais realizados por profissional do NASF.
Método de calculo:
Numero de encontros registrados pelos profissionais do NASF/ Numero de
profissionais da equipe NASF a cada 40h
Meta: >2 encontros/profissional/més

Fonte: SIGSS ou eSUS

*ALTERACAO: Inclusdo dos indicadores dos Agentes de Combate as Endemias — ACE, paginas 22 e 23.
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> INDICADORES ATENGAO BASICA - EQUIPE CONSULTORIO NA RUA (ECR)

1. Percentual de pessoas em situacdo de rua cadastradas.
Método de calculo:
(Niumero de pessoas em situagdo de rua cadastradas/ Estimativa de pessoas em
situacdo de rua do municipio de Canoas = 0,153) X 100
Meta:
Meta — 12 ciclo: 2 50%
Meta — 22 ciclo: 260%
Meta — 32 ciclo: 270%
Fonte: SIGSS ou eSUS

2. Percentual de atendimentos individuais de profissionais de nivel superior para pessoas em
situacdo de rua.
Método de calculo:
(Numero de atendimentos individuais de profissionais de nivel superior para pessoas
em situacdo de rua/NUmero total de pessoas em situacdo de rua cadastradas) X 100
Meta: >70% de atendimentos de profissionais de nivel superior

Fonte: SIGSS ou eSUS

3. Percentual de atendimentos individuais de profissionais de nivel médio/técnico para
pessoas em situac¢do de rua.
Método de calculo:
(Numero de atendimentos individuais de profissionais de nivel médio/técnico para
pessoas em situacdo de rua/Numero total de pessoas em situa¢do de rua cadastradas)
X 100
Meta: >70% de atendimentos de profissionais de nivel médio/técnico

Fonte: SIGSS ou eSUS

3 Estimativa baseada em referéncias do IPEA e na realidade local,
*ALTERACAO: Inclusdo dos indicadores dos Agentes de Combate as Endemias — ACE, paginas 22 e 23.
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4. Numero de atividades coletivas realizada junto a populacdo em situacdo de rua
Método de cdlculo:
Numero de atividades coletivas realizadas junto a populacdo em situacdo de rua pela
eCR
Meta: >6 atividades coletivas/més

Fonte: SIGSS ou eSUS

5. Percentual de testes rapidos (HIV, sifilis e hepatites) realizados na populacdo em situacao
de rua.
Método de calculo:
(Numero de testes rapidos (HIV, sifilis e hepatites) realizados/ Nimero total de pessoas
em situacdo de rua acompanhadas) X 100
Meta:
Meta — 12 ciclo: 230%
Meta — 22 ciclo: 240%
Meta — 32 ciclo: 250%
Fonte: SIGSS ou eSUS

6. Percentual de acompanhamentos da populacdo em situacao de rua em atendimento para
Tuberculose no Servico de Tisiologia.
Método de calculo:
(Namero de pessoas em situacdo de rua com TB em atendimento no Servico de
Tisiologia acompanhadas pela eCR/NUmero total de pessoas em situa¢do de rua com
TB em atendimento no Servico de Tisiologia) X 100
Meta: >80% por més

Fonte: FormSUS especifico

7. Percentual de acompanhamentos da populacdo em situacdo de rua em atendimento no
CAPS-AD

Método de calculo:

*ALTERACAO: Inclusdo dos indicadores dos Agentes de Combate as Endemias — ACE, paginas 22 e 23.
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(Namero de pessoas em situacdo de rua que estdo em atendimento no CAPS-AD
acompanhadas pela eCR/Numero total de pessoas em situagdo de rua em atendimento
no CAPS-AD) X 100

Meta: >80% por més

Fonte: FormSUS especifico

*ALTERACAO: Inclus3o dos indicadores dos Agentes de Combate as Endemias — ACE, paginas 22 e 23.
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> INDICADORES ATENCAO BASICA - EQUIPE DE ATENCAO BASICA PRISIONAL

1. Meédia de atendimentos de enfermeiros e médicos por populacdo privada de liberdade.
Método de calculo:
Numero de atendimentos de enfermeiros e médicos/Populagdo privada de liberdade
cadastrada
Meta: Entre 0,4 e 0,8 consulta/individuo cadastrado/més

Fonte: SIGSS

2. Percentual de testes rapidos (HIV, Sifilis e Hepatites) realizados na populacdo privada de
liberdade cadastrada.
Método de calculo:
(Numero de testes rapidos (HIV, Sifilis e Hepatites) realizados/ Populagdo privada de
liberdade cadastrada) X 100
Meta: 280% més

Fonte: SIGSS

3. Percentual de pessoas privadas de liberdade com diagndstico de HIV, Sifilis e/ou TB
acompanhadas pela equipe

Método de calculo:
(Numero de pessoas privadas de liberdade com diagnéstico de HIV, Sifilis e/ou TB
acompanhadas pela equipe/Numero total de pessoas privadas de liberdade com
diagndstico de HIV, Sifilis e/ou TB) X 100
Meta: >70% das pessoas privadas de liberdade com diagndstico de HIV, Sifilis e/ou TB
acompanhadas pela equipe

Fonte: FormSUS especifico

4. Cobertura de primeira consulta odontolédgica programatica para a populacdo privada de
liberdade.

Método de calculo:

*ALTERACAO: Inclusdo dos indicadores dos Agentes de Combate as Endemias — ACE, paginas 22 e 23.
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Numero de atendimentos de primeira consulta odontoldgica programatica/Populacido
privada de liberdade cadastrada
Meta: 1,0 atendimento de consulta odontoldgica programatica/més

Fonte: SIGSS

5. Razdo entre tratamentos concluidos e primeiras consultas odontoldgicas programaticas.
Método de cdlculo:
Numero de tratamentos concluidos pelo cirurgido dentista/NUmero de primeiras
consultas odontolégicas programaticas
Meta: De 0,5 a 1 tratamento concluido/més

Fonte: SIGSS

6. Numero de atividades coletivas realizada com a populac¢do privada de liberdade
Método de calculo:
Numero de atividades coletivas realizadas com as pessoas privadas de liberdade
Meta: 28 atividades coletivas no quadrimestre

Fonte: SIGSS

*ALTERACAO: Inclusdo dos indicadores dos Agentes de Combate as Endemias — ACE, paginas 22 e 23.
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> INDICADORES ATENGAO BASICA — AGENTES DE COMBATE AS ENDEMIAS

1. Percentual de imdveis visitados para controle do Aedes Aegypti e outros vetores.

Método de cdlculo:
(Numero de imdveis visitados/nimero de imdveis existentes no municipio) X 100
Meta: >50%

Fonte: SISPNCD e IBGE 2010 (115.890 iméveis)

2. Percentual de vistorias realizadas nos Pontos Estratégicos (PE).
Método de calculo:
(Numero de vistorias realizadas nos Pontos Estratégicos (PE)/NUmero de vistorias
solicitadas nos Pontos Estratégicos (PE)) X 100
Meta: >290%
Fonte: SISPNCD

3. Percentual de Pesquisas Vetoriais Especiais - PVE realizadas

Método de calculo:

(Nimero de Pesquisas Vetoriais Especiais - PVE realizadas/Numero de Pesquisas
Vetoriais Especiais — PVE solicitadas) X 100

Meta: 100%

Fonte: SISPNCD

4. Percentual de denuncias/reclamacdes atendidas-visitadas

Método de calculo:

(Nimero de denuncias/reclamacgdes atendidas-visitadas/ Numero de
denuncias/reclamacdes recebidas) X 100

Meta: >50%

Fonte: Relatdrio assinado pela chefia imediata

*ALTERACAO: Inclusdo dos indicadores dos Agentes de Combate as Endemias — ACE, paginas 22 e 23.
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5. Numero de atividades coletivas (treinamentos, grupos de educacdo em saude e
orientagdes de saude) realizadas pelos ACE e Supervisores
Método de calculo:
Numero de atividades coletivas realizadas pelos ACE e Supervisores
Meta: >8 atividades coletivas quadrimestralmente

Fonte: SIGSS

*ALTERACAO: Inclus3o dos indicadores dos Agentes de Combate as Endemias — ACE, paginas 22 e 23.
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> INDICADORES ATENGAOESPECIALIZADA
e CENTRO DE ESPECIALIDADES ODONTOLOGICAS - CEO

1. Numero de procedimentos basicos realizados em pessoas com necessidades especiais
no més
Método de calculo: Total de procedimentos basicos realizados em pessoas com
necessidades especiais no més
Meta: 280 procedimentos realizados por més

Fonte: SIA - BPA-I

2. Numero de procedimentos restauradores realizados em pessoas com necessidades
especiais no més
Método de calculo: Total de procedimentos restauradores realizados em pessoas com
necessidades especiais no més
Meta: 240 procedimentos realizados por més

Fonte: SIA - BPA-I

3. Numero de procedimentos de Periodontia no més
Método de calculo: Total de procedimentos de periodontia realizados no més
Meta: >60 procedimentos realizados por més

Fonte: SIA - BPA-I

4. Numero de procedimentos de Endodontia no més
Método de calculo: Total de procedimentos de endodontia realizados no més
Meta: =235 procedimentos realizados por més

Fonte: SIA - BPA-I

5. Numero de procedimentos de Cirurgia Oral no més
Método de calculo: Total de procedimentos de cirurgia oral realizados no més

Meta: >80 procedimentos realizados por més

*ALTERACAO: Inclusdo dos indicadores dos Agentes de Combate as Endemias — ACE, paginas 22 e 23.
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Fonte: SIA - BPA-I

6. Numero de procedimentos de endodontia em dentes permanentes com 3 ou mais
raizes no meés
Método de calculo: Total de procedimentos de endodontia em dentes permanentes
com 3 ou mais raizes, realizados no més
Meta: >7 procedimentos realizados por més

Fonte: SIA - BPA-I

*ALTERACAO: Inclus3o dos indicadores dos Agentes de Combate as Endemias — ACE, paginas 22 e 23.



Fundacao S PREFEITURA DE

Ho Saina. B CANOAS SUS \‘

de Canoas

e CENTRO DE REFERENCIA EM SAUDE DA MULHER

1. Numero de matriciamentos realizados para servicos da rede de salde de Canoas.
Método de calculo: N2 total de matriciamentos realizados
Meta: 210 servicos matriciados por quadrimestre

Fonte: Lista de Presenca e/ou ata das reuniGes deferida pela chefia imediata

2. Percentual de buscas ativas de pacientes com alteracdo no colo uterino encaminhadas
para bidpsia.
Método de Calculo: (NUmero de buscas ativas realizadas a pacientes com alteracdo no
colo uterino encaminhadas para a realizacdo da bidépsia/nimero total de pacientes que
ndo compareceram para realizacdo do procedimento) X 100
Meta: 100% de buscas ativas

Fonte: Relatdrio da Equipe e AGHOS/SIGSS

3. Percentual de exame citopatoldgico de colo uterino realizado em pacientes com
obesidade e/ou deficiéncia fisica
Método de Calculo: (NUmero de citopatolégicos de colo uterino realizados em
pacientes obesas e/ou com deficiéncias/niumero total de pacientes obesas e/ou com
deficiéncia fisica encaminhadas para o servi¢o) X 100
Meta: 290% de exames realizados

Fonte: AGHOS/SIGSS

4. Percentual de reunides do Centro de Referéncia em Saude da Mulher que participou
no quadrimestre.
Método de Calculo:
(Numero de reunides que participou/Nuimero de reunides realizadas) X 100
Meta: > 75% de participa¢do nas reunides do servico

Fonte: Lista de Presenca e/ou ata das reunides deferida pela chefia imediata

*ALTERACAO: Inclusdo dos indicadores dos Agentes de Combate as Endemias — ACE, paginas 22 e 23.
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5. Relatério de busca ativa de mulheres com alteracdes de mama e colo que ndo possuem
seguimento na rede de saude
Meta: 1 relatdrio quadrimestral

Fonte: Relatdrio assinado pela chefia imediata

6. Percentual de buscas ativas de pacientes com alteracdo de mama encaminhadas para
bidpsia de mama
Método de Calculo: (NUmero de buscas ativas realizadas a pacientes com alteracdo de
citopatoldgico de mama encaminhadas para a realizagdo da bidpsia/numero total de
pacientes que ndo compareceram para dar continuidade ao tratamento) X 100
Meta: 100% de buscas ativas realizadas

Fonte: Relatdrio da Equipe e AGHOS/SIGSS
e CENTRO DE REFERENCIA EM SAUDE DA MULHER — PLANEJAMENTO FAMILIAR

1. Numero de matriciamentos realizados para servicos da rede de saude de Canoas.
Método de cdlculo: N2 total de matriciamentos realizados
Meta: 210 servicos matriciados por quadrimestre

Fonte: Lista de Presenca e/ou ata das reuniGes deferida pela chefia imediata

2. Percentual de pessoas orientadas sobre uso de preservativos femininos
Método de Calculo: (NUmero total de pessoas orientadas sobre o uso de preservativos
femininos /ndmero total de mulheres com consulta realizada na agenda de
Planejamento Familiar — Laqueadura/Vasectomia) X100
Meta: 100% das pessoas orientadas

Fonte: AGHOS

*ALTERACAO: Inclusdo dos indicadores dos Agentes de Combate as Endemias — ACE, paginas 22 e 23.
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3. Percentual de pessoas monitoradas em relacdo ao tempo de espera entre o
encaminhamento e a realizagdo de cirurgias de laqueadura tubaria/vasectomia
Método de Calculo: (Numero total de pessoas encaminhadas para laqueadura ou
vasectomia monitoradas/numero total de pessoas encaminhadas para a realizagdo de
cirurgias de laqueadura tubaria ou de vasectomia) X 100
Meta: 100% de pessoas monitoradas

Fonte: AGHOS/Relatorio da Equipe

4. Percentual de reunides do Centro de Referéncia em Saude da Mulher que participou
no quadrimestre.
Método de Calculo:
(NUumero de reunides que participou/Numero de reunides realizadas) X 100
Meta: > 75% de participagao nas reunides do servigo

Fonte: Lista de Presenca e/ou ata das reunides deferida pela chefia imediata

5. Relatério de pacientes que abandonaram o programa de Planejamento Familiar
Meta: 1 relatério quadrimestral

Fonte: Relatério assinado pela chefia imediata

*ALTERACAO: Inclusdo dos indicadores dos Agentes de Combate as Endemias — ACE, paginas 22 e 23.
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e PROGRAMA DE ASSITENCIA COMPLEMENTAR — PAC

1. Percentual de consulta de enfermagem realizada para usuarios portadores de feridas
cronicas, encaminhadas pelos servigos de saude.
Método de Calculo: Numero de usudrios atendidos pelo enfermeiro(a) no ambulatério
de feridas/Numero de usudrios encaminhadas para avaliagdo de feridas cronicas) X
100
Meta: 280%
Fonte: AGHOS/SIGSS

2. Percentual de consultas de enfermagem realizada para novos usudrios portadores de
estomia e/ou incontinéncia urinaria, encaminhados pelos servicos de satde através do
sistema informatizado.

Método de Calculo: (NUmero de usudrios novos atendidos pelo enfermeiro(a) no
ambulatdrio de estomia/Numero de usuarios encaminhados pelos servicos de saude
para avaliacdo em estomia e/ou incontinéncia urinaria) X 100

Meta: >80%

Fonte: AGHOS/SIGSS

3. Numero de visitas domiciliares realizadas aos usudrios em acompanhamento no
servigo
Método de Calculo: Nimero de visitas domiciliares realizadas.
Meta: > 8 visitas realizadas

Fonte: BPA

4. Percentual de reunides do Programa de Assisténcia Complementar que participou no
guadrimestre.
Método de Calculo:
(NUumero de reunides que participou/Numero de reunides realizadas) X 100

Meta: > 75% de participa¢do nas reunides do servico

*ALTERACAO: Inclusdo dos indicadores dos Agentes de Combate as Endemias — ACE, paginas 22 e 23.



Fundat;éci S’ PREFEITURA DE
e Saina B CANOAS SUS “

de Canoas

Fonte: Lista de Presenca e/ou ata das reunides deferida pela chefia imediata

5. Numero de encontros de educacdo continuada/permanente sobre feridas cronicas,
estomias intestinais e/ou urinarias e incontinéncias urinarias as equipes de atencdo
basica
Meta: > 4 encontros realizados

Fonte: Lista de presenca dos encontros, deferida pela chefia imediata

*ALTERACAO: Inclusdo dos indicadores dos Agentes de Combate as Endemias — ACE, paginas 22 e 23.
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e CENTRO DE ATENGAO PSICOSOCIAL — CAPS

1. Proporgdo de acolhimentos e atendimentos aos usuarios do CAPS
Método de Calculo: Numero de acolhimentos/atendimentos aos usuarios do CAPS
realizados/Numero de profissionais
Metas: 2100 acolhimentos/atendimentos de usuarios do CAPS, por profissional

Fonte: SIMEC e Planilha RH

2. Numero de reunides de articulacdo de rede intra e intersetorial realizadas
Método de Calculo: NUmero de reunides realizadas
Meta: >4 reunides realizadas no quadrimestre

Fonte: SIA/SUS

3. Proporg¢ao de atendimentos aos familiares realizados
Método de Calculo: NiUmero de atendimentos aos familiares realizados/Numero de
profissionais
Meta: 210 atendimentos, por profissional

Fonte: SIMEC e Planilha RH

4. Percentual de grupos/oficinas realizadas no CAPS
Método de Calculo: (Numero de grupos/oficinas realizados/total de semanas no
mesmo periodo) X 100
Meta: 285%
Fonte: SIA/SUS

5. Percentual de reunides do CAPS que os profissionais da FMSC participaram no
guadrimestre.
Método de Calculo: (Nimero de reunides que participaram/Numero de reunies

realizadas) X 100

*ALTERACAO: Inclusdo dos indicadores dos Agentes de Combate as Endemias — ACE, paginas 22 e 23.
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Meta: 285% de reunides com participacao de profissionais da FMSC nas reunides do

servigo

Fonte: Lista de Presenca e/ou ata das reunides deferida pela chefia imediata

*ALTERACAO: Inclus3o dos indicadores dos Agentes de Combate as Endemias — ACE, paginas 22 e 23.
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EIXO GESTAO

ADMINISTRACAO FMSC

> INDICADORES GERAIS:
1. Percentual de trabalhadores que participaram das reunides de equipe da Diretoria

realizadas no quadrimestre.
Método de Calculo:
(Total de trabalhadores que participaram das reunides da diretoria/Total de
trabalhadores existentes) X 100
Meta: >90% de trabalhadores participando das reunides de equipe da Diretoria
realizadas no quadrimestre.

Fonte: Lista de Presenca e/ou ata das reunibes deferida pelo Diretor(a)

2. Entrega do Relatdrio de Gestao no prazo estabelecido
Meta: Relatério com conteldo solicitado entregue no prazo estabelecido

Fonte: Declaracdo de Entrega no Prazo assinada pelo Presidente da Fundagao

3. Manter o ambiente de trabalho (mesa e espac¢os de uso comum) limpo e organizado
Método de Calculo: Vistoria mensal de supervisor externo, sem data prevista
Meta: Ambiente de trabalho limpo e organizado com 90% dos itens do cheklist
atingidos

Fonte: Relatdrio do supervisor externo
> INDICADORES ESPECIFICOS POR DIRETORIA

1. Diretoria de Planejamento e Finangas
1. Percentual de ouvidorias respondidas no prazo maximo de 03 dias Uteis.
Método de Calculo:
(Total de ouvidorias respondidas em 3 dias Uteis/Total de ouvidorias recebidas) X 100

Meta: >90% das ouvidorias respondidas no prazo de 03 dias Uteis.

*ALTERACAO: Inclusdo dos indicadores dos Agentes de Combate as Endemias — ACE, paginas 22 e 23.
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Fonte: Resumo da Planilha de Controle deferida pelo Diretor(a)

2. Percentual de erros na folha de pagamento dos salarios dos funcionarios da FMSC
Método de Calculo:
(Total de erros /Total de colaboradores com pagamento de salario no més) X 100
Meta: Até 5%

Fonte: Resumo da Planilha de Controle deferida pelo Diretor(a)

2. Diretoria Administrativa e Predial
1. Percentual de atos pertinentes as Licita¢des e Contratos da FMSC publicados no DOMC
Método de Calculo:
(Atos publicados no DOMC/atos existentes nos processos) X 100
Meta: > 95%

Fonte: Diario Oficial do Municipio de Canoas

2. Proporgao de processos de compras com valor reduzido na contratagdo referente ao
valor estimado da compra.
Método de Calculo:
(Numero de processos com valor reduzido/Numero total de processos) X 100
Meta: > 80%

Fonte: Processos de compra da DAP(?)

3. Diretoria de Gestao de Pessoas
1. Percentual Ouvidorias respondidas no prazo maximo de 30 dias.
Método de Calculo:
(Total de ouvidorias respondidas de 30 dias/Total de ouvidorias recebidas) X 100
Meta: > 80%

Fonte: Relatdrio deferido pelo Diretor(a)

*ALTERACAO: Inclusdo dos indicadores dos Agentes de Combate as Endemias — ACE, paginas 22 e 23.
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2. Percentual de avaliacbes de contratos de experiéncia realizadas nos prazos
estabelecidos (30, 50, 80 dias) monitorados.
Método de Calculo:
(Total de avaliagbes de contratos de experiéncia realizadas nos prazos
estabelecidos/Total de avaliagGes de contratos de experiéncia necessarias) X 100
Meta: > 80%

Fonte: Formuldrios de avaliagées com deferimento do Diretor(a)
4. Diretoria Técnica

> Assessoria Técnica
1. Numero de reunides semanais realizadas com os Apoiadores de Rede
Meta: > 4 reunides mensais realizadas

Fonte: Atas das reunides e/ou lista de presenca deferida pelo Diretor(a)

2. Numero de colegiados de gestao do quadrante com participa¢do da assessoria técnica.
Meta: > 1 reunido de colegiado de cada quadrante por més

Fonte: Atas das reunides e/ou lista de presenca deferida pelo Diretor(a)

3. Numero de encontros de Educacdo Permanente realizados com os Gestores Técnicos
Meta: >1 encontro por quadrimestre

Fonte: Atas das reunides e/ou lista de presenca deferida pelo Diretor(a)

4. Numero de encontros de Educacdo Permanente realizado com os profissionais das
equipes.
Meta: >2 encontros por quadrimestre

Fonte: Atas das reunides e/ou lista de presenca deferida pelo Diretor(a)

3. Percentual Ouvidorias respondidas no prazo maximo de 20 dias.

Método de Calculo:

*ALTERACAO: Inclusdo dos indicadores dos Agentes de Combate as Endemias — ACE, paginas 22 e 23.
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(Total de ouvidorias respondidas de 20 dias/Total de ouvidorias recebidas) X 100
Meta: 280%

Fonte: Relatério deferido pelo Diretor(a)

» SESMT
1. Percentual de afastamentos superiores a 1 dia monitorados.
Método de Calculo:
(Numero de afastamentos superiores a 1 dia monitorados/Numero total de
afastamentos) X 100
Meta: > 90% dos afastamentos superiores a 1 dia monitorado.

Fonte: Resumo da Planilha de Controle deferida pelo Diretor(a)

2. Percentual de acidentes de trabalho monitorados.
Método de Calculo:
(Nimero de acidentes de trabalho monitorados/Numero total de acidentes de
trabalho ocorridos) X 100
Metas: > 90% dos acidentes de trabalho monitorados.

Fonte: Resumo da Planilha de Controle deferida pelo Diretor(a)

3. Percentual de exames periddicos dos colaboradores da FMSC realizados
Calculo:
(Numero de exames periddicos realizados/nimero de colaboradores com indicagdo de
exame periédico) X 100
Metas: > 80% dos exames periodicos realizados

Fonte: Relatério de ASO deferida pelo Diretor(a)

4. Percentual de visita técnica as Unidades de Saude realizadas
Metas: > 80% de visita técnica as Unidades de Saude realizadas

Método de Calculo:

*ALTERACAO: Inclusdo dos indicadores dos Agentes de Combate as Endemias — ACE, paginas 22 e 23.
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(Numero de unidades visitadas/Numero de unidades existentes, com funcionarios da
FMSC) X 100
Fonte: Relatério SESMT deferido pelo Diretor(a)

ADMINISTRACAO SMS

» Indicadores de Gestdo para Profissionais de Nivel Superior
1. Percentual de reunides da Diretoria que participou no quadrimestre.
Método de Calculo:
(NUumero de reunides que participou/Numero de reunides realizadas) X 100
Meta: > 80% de participagao nas reunides da Diretoria

Fonte: Lista de Presenca e/ou ata das reunides deferida pela chefia imediata

2. Percentual de reunides de Comissdes/GTs que participa, relacionados aos temas
especificos da area.
Método de Calculo:
(NUumero de reunides de Comissbes e/ou GTs que participou/NUmero de reunides de
Comissoes e/ou GTs realizadas) X 100
Meta: > 80% de participacdo

Fonte: Lista de Presenca e/ou ata das reunies deferida chefia imediata

3. Relatério com monitoramento e avaliagdo dos indicadores do Plano Municipal de
Saude PMS, da area de atuacgdo.
Meta: 1 relatdrio quadrimestral

Fonte: Relatdrio assinado pela chefia imediata

4. Relatério com monitoramento e avaliacdo de indicadores prioritarios da area de
atuacao.
Meta: Indicadores monitorados e avaliados mensalmente

Fonte: Relatério assinado pela chefia imediata.

*ALTERACAO: Inclusdo dos indicadores dos Agentes de Combate as Endemias — ACE, paginas 22 e 23.
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5. Plano de acdo elaborado e implantado ou em processo de implantacdo a partir da

avaliagdo dos indicadores
Meta: Plano de acdo elaborado e implantado ou em processo de implantacao

Fonte: Plano de agdo assinado pela chefia imediata.

» Indicadores de Gestdo de Profissionais de Nivel Técnico e Médio
1. Percentual de participacdao nas reunides de equipe do setor

Método de Calculo:

(Numero de reunides de equipe do setor que participou/Numero de reunies de

equipe realizadas) X 100
Meta: > 80% de participagao em reunides de equipe do setor

Fonte: Lista de Presenca e/ou ata das reunides

2. Relatério das atividades realizadas na drea tematica do setor que atua.

Meta: 1 relatério por més

Fonte: Cépia dos relatérios assinada pela chefia imediata

*ALTERACAO: Inclusdo dos indicadores dos Agentes de Combate as Endemias — ACE, paginas 22 e 23.
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ANEXO 3

LISTA 1 - QUADRO DE ACOES E SERVICOS ATENAO BASICA

Quadro de Agdes e Servigos a serem realizados pela equipe de Atengdo Basica/Saude

da Familia

1. Administracdo de medicamentos endovenoso

2. Administragao de medicagao via intramuscular

3. Administracdo de medicamentos via oral

4. Administragao de Penicilina para tratamento de sifilis

5. Afericdao de pressao arterial

6. Atendimento de urgéncia em atengao basica

7. Atendimento individual em domicilio

8. Atividade coletiva — Educa¢dao em saude

9. Atividade coletiva — Atendimento em grupo

10. Atividade coletiva — Avalia¢do/Procedimento coletivo

11. Avaliagdao antropométrica

12. Coleta de material para exame citopatoldgico de colo uterino

13. Curativo especial

14. Curativo simples

15. Drenagem de abscesso

16. Exame do Pé Diabético

17. Glicemia capilar

18. Nebulizagdo/inalagdo

*ALTERACAO: Inclusdo dos indicadores dos Agentes de Combate as Endemias — ACE, paginas 22 e 23.
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19. Realizagao de testes rapido

20. Retirada de cerume

21. Retirada de corpo estranho subcutaneo

22. Retirada de pontos de cirurgias basicas (por paciente)

23. Sutura simples

24. Tamponamento nasal anterior e/ou posterior

25. Terapia de Reidratagao Oral

26. Teste do Pezinho

27. Triagem oftalmolodgica

LISTA 2 - QUADRO DE ACOES E SERVICOS REALIZADOS PELA SAUDE BUCAL

Quadro de Agbes e Servigos a serem realizados pela equipe de Satude Bucal

1. Acao coletiva de aplicagao topica de fltor gel

2. Acdo coletiva e escovagdo dental supervisionada

3. Acesso a polpa dentdria e medicagao (por dente)

4. Assisténcia domiciliar por equipe multiprofissional

5. Atendimento a gestante

6. Atendimento de urgéncia

7. Consulta agendada

8. Consulta de conclusao do tratamento em odontologia

9. Curativo de demora com ou sem preparo biomecanico

10. Exodontia de dente deciduo

11. Exodontia de dente permanente

*ALTERACAO: Inclusdo dos indicadores dos Agentes de Combate as Endemias — ACE, paginas 22 e 23.
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12. Orientagao de higiene bucal

13. Primeira consulta odontolégica programatica

14. Profilaxia/remocgao de placa bacteriana

15. Pulpotomia dentdria

16. Raspagem alisamento e polimento supragengivais (por sextante)

17. Raspagem alisamento subgengivais (por sextante)

18. Restauragdo de dente deciduo

19. Restauragao de dente permanente anterior

20. Restauragdo de dente permanente posterior

21. Selamento provisodrio de cavidade dentaria

22. Tratamento de alveolite

23. Ulotomia/ulectomia

*ALTERACAO: Inclusdo dos indicadores dos Agentes de Combate as Endemias — ACE, paginas 22 e 23.
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ANEXO 4 - FORMULARIO DE RECURSO

SOLICITAGAO DE RECURSO
Assinale a op¢do da sua solicitagdo:
I:I Dispensa para Curso I:I Férias I:I Outros
I:I Titulagao L] Adverténcia/ Suspensdo
I:I IOTA I:I PROQUALI
L] Folha de pagamento [] PAID

DADOS DO COLABORADOR (A)

Nome:

Cargo/funcdo:

Area/Unidade: Carga hordria semanal:
Telefone (com DDD): Matricula:

DADOS DA SOLICITAGAO

Requer (descreva abaixo a solicitagdo):

E, nestes termos, pede e espera deferimento.

Declaro serem verdadeiros os dados acima informados e eventuais documentos apresentados
a FMSC, assumindo todos os riscos legais desta afirmacao.

Assinatura do colaborador

Canoas, de de 201

PARA AVALIACAO DESTA SOLICITACAO E NECESSARIO ANEXAR AO FORMULARIO:
Documentos comprobatérios relacionados ao pedido (quando necessario).

*ALTERACAO: Inclusdo dos indicadores dos Agentes de Combate as Endemias — ACE, paginas 22 e 23.
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ANEXO 5 - FLUXOGRAMA DE EXECUCAO DO PROQUALI

Monitoramento do Ciclo Avaliacdo do Ciclo

Conforme cronograma do regulamento Conforme cronograma do regulamento

] 4
UBS, Servico ou Setor: Preenche e UBS, Servico ou Setor: Preenche e
envia Formsus envia FormSUS
] 4
Apoiador ou Gestor do servigo ou
Apoiador ou Gestor do servico ou Diretor do setor: Realiza analise e
Diretor do setor: Realiza analise validaggo das informacoes
das informagoes enviadas enviadas
v L 4
Apoiador ou Gestor do servigo ou Diretor
Apoiador ou Gestor do servigo ou do setor: Envia os resultados em PDF,
Diretor do setor: Retorna analise a termo de validaggo e termo de
UBS, Servigo ou Setor para justificativa (se necessario), por email
conhecimento dos funcionarios, para Diretoria Técnica

com a devida avaliacdo e e
§ Termo de validacao e justificativa deve ter

assinatura do Apoiador e Gestores das UBS ou
Chefia Imediata do sertor.

Diretoria Técnica: Envia resultado a
UBS, Servico ou Setor

*ALTERACAO: Inclus3o dos indicadores dos Agentes de Combate as Endemias — ACE, paginas 22 e 23.
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ANEXO 6 — LISTA DE SIGLAS

e AB - Atencdo Basica

e ACS - Agente Comunitario de Saude

e AGHOS —Sistema de Administragao Geral de Hospitais

e ASO — Atestado de Saude Ocupacional

e BPA-I-Boletim de Atendimento Ambulatorial Individual
e CAPS—AD - Centro de Atencgdo Psicossocial Alcool e Drogas
o CAPS — Centro de Atencao Psicossocial

e CEO —Centro de Especialidades Odontoldgicas

e CRSM — Centro de Referéncia em Saude da Mulher;

e CSF —Clinica de Saude da Familia;

e DA —Diretoria Administrativa;

e DGP - Diretoria de Gestado de Pessoas;

e DM — Diabetes Mellitus;

e DNV- Declaracdo de Nascido Vivo;

e DOMC - Didrio Oficial do Municipio de Canoas;

e DPAS — Diretoria de Politicas e A¢des em Salde;

e DPASM — Diretoria de Politicas e A¢des em Saude Mental;
e DPF —Diretoria de Planejamento e Financas;

e DRC - Diretoria de Relacionamento com o Cidadao;

e DRCA — Diretoria de Regulacdo, Controle, Avaliacdo e Auditoria;
e DT - Diretoria Técnica;

e DTA - Diretoria Técnica Administrativa;

e DVS - Diretoria de Vigilancia em Saude;

e ESF — Estratégia de Saude da Familia;

e eAB - Equipe de Atencdo Basica;

e eCR - Equipe de Consultério na Rua;

e eSB - Equipe de Saude Bucal;

e eSF—Equipe de Saude da Familia;
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e FMSC - Fundagdo Municipal de Saude de Canoas;

e FormSUS - Formulario online do SUS — DATASUS;

e GT — Grupo de Trabalho;

e HAS —Hipertensao Arterial Sistémica;

e |PEA — Instituto de Pesquisa Econdmica Aplicada

e NASF — Nucleo de Apoio a Saude da Familia;

e PAC - Programa de Assisténcia Complementar;

e PTS —Plano Terapéutico Singular;

e SB-—Saude Bucal

e SESMT — Servico Especializado de Engenharia de Seguranga e em Medicina do Trabalho;

e SIA —Sistema de Informagdao Ambulatorial;

e SIGSS —Sistema Integrado de Gestao de Servicos de Saude;

e SIMEC- Sistema Integrado de Planejamento, Orcamento e Financas do Ministério da
Educacao;

e SINASC - Sistema de Informacao sobre Nascidos Vivos;

e SMS — Secretaria Municipal de Saude;

e SUS —Sistema Unico de Saude;

e TB-—Tuberculose;

e UBS - Unidade Basica de Saude.

*ALTERACAO: Inclusdo dos indicadores dos Agentes de Combate as Endemias — ACE, paginas 22 e 23.



