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Governo do Estado do Rio Grande do Norte
Secretaria do Estado da Saude Publico

PLANO ESTADUAL DE SAUDE DO RIO GRANDE DO NORTE 2020-2023
DIRETRIZES, OBJETIVOS, METAS E INDICADORES

EIXO 1:

Fortalecimento da gestdo (qualidade) do cuidado e Regulacdo do Acesso.

DIRETRIZES
ASSOCIADAS

Promover o cuidado integral as pessoas nos ciclos de vida (crianca, adolescente, jovem, adulto e idoso),
considerando as questbes de género, orientacdo sexual, raca/etnia, situacbes de vulnerabilidade, as
especificidades e a diversidade na Atencdo Primaria, nas Redes Tematicas e nas Redes de Atencdo a
Saude.

Fortalecimento e qualificacdo das a¢des de vigilancia no SUS para proteger as pessoas contra 0s riscos de
adoecimento e morte e situacfes que ameacam a vida e a saude.

Incorporacdo e coordenacdo de iniciativas e acles intersetoriais desenvolvidas em conjunto com
Universidades, Municipios, 6rgaos governamentais, organizagcao produtivas, sindicatos, movimentos sociais,
igrejas e associacoes.

Fortalecimento das politicas de prevencao e promocao da saude, priorizando a Rede de Atencdo Primaria a
Saude.

Qualificacdo das acdes de regulacdo do sistema - regulacao assistencial e garantia do acesso.

Ampliar e qualificar a assisténcia farmacéutica no ambito de uma Politica Estadual, que viabilize o acesso
oportuno aos medicamentos e estimule o0 uso racional destes.
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Governo do Estado do Rio Grande do Norte
Secretaria do Estado da Saude Publico

OBJETIVO
ESTRATEGICO: Fortalecer a saude materna e nainfancia com vistas a redugao das taxas de mortalidade ANUALIZACAO
01
CcODIGO META INDICADOR 2020 2021 2022 2023
Reduzir, em 6,5% ao ano, a taxa de mortalidade materna a | Taxa de reducéo de mortalidade materna por 100.000 65 65 | 65 | 65
E10EO01M1.1 menos de 70 6bitos por 100.000 nascidos vivos. NV. ' ' ' '
Reduzir, em 5% ao ano, a taxa de mortalidade infantil para x : : : o o o o
E10E0IM1.2 | menos de 12 por 1.000 nascidos vivos. Taxa de redugdo de mortalidade infantil. 5% | 5% | 5% | 5%
I 0, 2 H 0, ~ ~ N
Redu2|rA 0,'5/0 ao ano da propor¢cdo de gravidez na|% de Aret_dugao da proporcdo de gravidez na 0.5% | 0.5% | 0.5% | 0,5%
E10E01M1.3 adolescéncia. adolescéncia.
- 5 - =
Reduzir em 10% ao ano o humero de casos hovos de AIDS | Taxa de reducdo de casos novos de AIDS em 10% | 10% | 10% | 10%
E10EQ01M1.4 em menores de 5 anos. menores de 5 anos.
Reduzir em 5% ao ano o numero de casos novos de Sifilis x o A 0 0 0 0
E10EO0IML5 Congénita. Taxa de reducéo de novos casos de sifilis congénita. 5% 5% | 5% | 5%
OBJETIVO -~
ESTRATEGICO: Minimizar as mortes e adoecimento por causas evitaveis e condi¢cbes imunopreveniveis ANUALIZACAO
02
CcODIGO META INDICADOR 2020 2021 2022 2023
Atingir as coberturas vacinais preconizadas pelo Programa % de coberturas vacinais alcancadas de acordo com
Nacional de Imunizac¢&o para criangas menores de 02 anos as metas ministeriais & 90% | 90% | 90% | 90%
E10EQ02M2.1 em 90% do conjunto de vacinas. )
; ) - -
Ret_equar 100% da rede de frio esta_dual no nivel cent_ral €1 9% de rede de frio central e regional reequipada. 25% | 25% | 25% | 25%
E10E02M2.2 regional de acordo com o manual nacional da rede de frio.
=~ 5 - - —3 - - —
Atln_gl_r 90% de cobertura vaqnal para HPV na faixa etéria | % de cobertura vacinal HPV na faixa etaria de 15 a 17 90% | 90% | 90% | 90%
E10E02M2.3 feminina de 15 a 17 anos ao fim de 4 anos. anos.
Reduzir a taxa de mortalidade em 2% ao ano das doencas
endémicas no RN (Chagas, Esquistossomose, Tracoma,|Taxa de reducdo de mortalidade por doenga
; . . i i 2% | 2% | 2% | 2%
Tuberculose, Hanseniase, Raiva, Acidentes por serpentes, | negligenciada.
E10E02M2.4 Arbovirose, Leishmaniose).
Aumentar para 80% a proporgdo de casos de doengas de | Proporcdo de casos de doencas de notificagcdo
notificacdo compulsorios imediatos encerrados em até 60 | compulsérias imediatas (DNCI) encerradas em até 60| 20% | 20% | 20% | 20%
E10EQ02M2.5 dias. dias.
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Governo do Estado do Rio Grande do Norte
Secretaria do Estado da Saude Publico

OBJETIVO
ESTRATEGICO: Promover o acesso da populacéo avida saudavel, por meio da implantagdo do Programa RN + Saudavel ANUALIZACAO
03
CcODIGO META INDICADOR 2020 2021 2022
0 o 0 L -
Alcancar o acompanrjgmento d_e BQ/o dos bene_f@an_os do | % de bepefl_marlos da bolsa familia acompanhados a 80% 80% | 80% | 80%
E10E03M3.1 Programa Bolsa Familia no perfil satde, a cada vigéncia. cada vigéncia.
Aumentar de 40% para 60% o nUmero de criancas % de criancas menos de 6 meses em aleitamento | gy 5% 5% | 5%
E10EQ3M3.2 amamentadas em aleitamento materno exclusivo. materno exclusivo.
Proporgdo de criangas menores de 0 a 5 anos com
Reduzir em 2%, em 4 anos, o indice de sobrepeso e |IMC de sobrepeso e obesidade e propor¢cdo de| 0,5% | 0,5% |0,5% |0,5%
E10E03M3.3 obesidade nas faixas etarias 0 a5 e de 5 a 10 anos no RN. |criancas de 5 a 10 anos.
Ampliar em 95 para 167 o numero de municipios que
pactuaram a linha de cuidado do paciente com sobrepeso e | NUmero de Municipios com a linha de cuidado| 10 20 20 22
E10EO03M3.4 obesidade no RN. pactuada.
Fomentar a adesdo de 90% dos municipios ao Programa | % de municipios que aderiram ao Programa RN + o o o o
E10EQ03M3.5 RN + Saudavel. Saudavel. 40% 10% | 25% | 15%
Amp_lla[ para 100% o percentual de municipios notificadores P_erE:en_tuaI de municipios notificadores de casos de 50% 10% | 15% | 25%
E10E03M3.6 de violéncia interpessoal. violéncia.
E10E03M3.7 Reduzir a mortalidade por causas externas em 2% ao ano | Taxa de reducéo de mortalidade por causas externas | 2% 2% 2% | 2%
- 5 -~ — - = — =
RAedu_zw em 20% o numero de O6bitos por acidentes de P(?rcc_entual de reducé@o de O6bitos por acidentes de 5% 5% 5% | 5%
E10E03M3.8 transito. transito.
Implementar nas 8 Regifes de Saude acbes de promogao
da equidade em salude as popula¢cdes em situacdo de
vulnerabilidade de forma integrada, fortalecendo as politicas o o o o
de atencdo integral a salde - Negros, quilombolas, |% de Regides do Estado do RN inseridas em acGes 25% 25% | 25% | 25%
indigenas, LGBT, dos Campos e Aguas, em situacdo de |voltadas ao combate as violéncias e preconceitos
E10EO03M3.9 rua, ciganos e povos de matrizes africanas. dessas populacoes.
Fortalecer em 06 acBes/ano as estratégias de comunicacéo
e educacdo em saude que dialoguem com as diversas 6 6 6 6
midias e educacgdo popular com énfase na promocdo a
E10E03M3.10 |sadde. Numero de acdes realizadas (1 por bimestre).
Fortalecer em 80% acdes da Politica Estadual de Préticas
Integrativas e Complementares em Saude (PICS) nos | % de municipios com ac¢des de PICS implementadas. | 20% 20% | 20% | 20%
E10EO03M3.11 | Municipios do RN.
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do Rio Grande do Norte

Secretaria do Estado da Saude Publico

OBJETIVO
ESTRATEGICO:
04

Implantar o plano de qualificacdo de Vigilancia em Saide no RN

CcODIGO

META

INDICADOR

E10E04M4.1

Reduzir a taxa de mortalidade, em 0,5% ao ano, das
principais doencas cronicas ndo transmissiveis em
menores de 70 anos.

Taxa de reducéo da mortalidade das principais doengas
cronicas nao transmissiveis em menores de 70 anos.

0.5%

ANUALIZACAO

2021

0.5%

2022

0.5%

0.5%

E10E04M4.2

Constituir ou reconstituir equipes de vigilancia em saulde
(Ambiental, Epidemioldgica, Sanitaria e Trabalhador) em
100% no ambito da SESAP (nivel central e regional).

Percentual de equipes constituidas ou reconstituidas na
vigilancia em saude (Ambiental, Epidemioldgica,
Sanitaria e Trabalhador) no ambito central e regional.

25%

25%

25%

25%

E10E04M4.3

Elaborar e publicar 4 planos de contingéncia e protocolos
de atuacdo para o enfrentamento e resposta a
emergéncias em Saulde Publica.

NUmero de planos publicados.

E10E04M4.4

Fomentar a adesdo ao plano de qualificacdo da vigilancia
em salde de 75% dos municipios do Rio Grande do Norte.

% de municipios com o plano de qualificacdo das
vigilAncias em saude implementado.

10%

15%

25%

25%

E10E04M4.5

Executar 100% das acdes de Vigilancia Sanitaria sob
responsabilidade da gestdo estadual, garantindo a
qualidade dos produtos, servicos e ambientes e sua
adequacao as normas sanitérias. (inspecdes,
capacitacdes, coletas, andlises de projetos, processos
administrativos  sanitarios, monitoramentos, normas
técnicas, liberacdo de alvaras etc.).

% de acdes executadas.

25%

25%

25%

25%

E10E04M4.6

Coordenar a implantacao/implementacdo de 100% de
nacleos de seguranca do paciente cadastrados, protocolos
de seguranca do paciente, notificacdo de incidentes nao
infecciosos e infecciosos nos servicos de salde de maior
complexidade da rede de atencdo a saude incluindo APS,
pela Vigilancia Sanitaria Estadual.

% das metas estabelecidas na PAS cumpridas.

25%

25%

25%

25%

E10E04M4.7

Revisar e atualizar 100% da legislacdo sanitéria do
Estado.

% de legislagéo sanitaria revisada.

25%

25%

25%

25%

E10E04M4.8

Incrementar de 7,78% para 56,2% de municipios que
atingem pelo menos metade do quantitativo dos
indicadores previstos no PQA-VS, de forma regionalizada.

% de municipios que atingiram pelo menos método dos
guantitativos dos indicadores do PQA-VS.

12%

12%

12%

13%

% de municipios que atingiram pelo menos método dos
guantitativos dos indicadores do PQA-VS por regido de
saude.

12%

12%

12%

13%

E10E04M4.9

Fomentar a implantacdo/implementacdo da de acdes de
salde do trabalhador em 100% dos municipios.

% de acdes nos Municipios.

25%

25%

25%

25%
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Secretaria do Estado da Saude Publico

Melhorar em 50% o tempo de resposta do Servico de

Verificagdo de Obitos (SVO-Natal) no que tange a|% de reducdo do tempo de resposta do SVO. 10% 10% | 15% | 15%
E10E04M4.10 |vigilancia em salde.
Melhorar a qualidade e agilidade da resposta diagnéstica
do SVO-Natal através da construgcdo e reaparelhamento | Construcéo e reaparelhamento de sede.
E10E04M4.11 | de nova sede. 25% 25% 25% | 25%
Assegurar o custeio necessario as acbes do SVO-Natal- % das acées planeiadas
E10E04M4.12 | (R$ 540.000,00). ° §oes planejadas. 25% | 25% | 25% | 25%
Implementar quatro (4) solugBes estratégicas para
qualificagcdo das informacdes de interesse da vigilancia por | Numero de solucbes estratégicas implementadas no
E10E04M4.13 | meio da informatizacdo, no &mbito da SESAP. ambito da SESAP. 1 1 1 1
Elaborar um plano de acéo para fortalecer a Vigilancia de
E10E04M4.14 | Zoonoses em 100% das Regides do RN. % de regibes com tema discutido. 25% 25% | 25% | 25%
Percentual de analises realizadas em amostras de agua
Ampliar de 25% para 40% as andlises realizadas em |para consumo humano, quanto aos parametros - 5 5 5
amostras de 4gua para consumo humano quanto aos |Coliformes totais (CT), Cloro residual livre (CRL) e
E10E04M4.15 | pardmetros coliforme total, cloro residual e turbidez. Turbidez (T) .
Otimizar em 50% o tempo de resposta de apoio
E10E04M4.16 |diagndstico dos laboratérios de saude publica. % de tempo resposta do apoio diagnéstico. 10% 10% 1 10% | 20%
E10E04M4.17 | Reaparelhar 100% do LACEN. % de reaparelhamento. 25% 25% | 25% | 25%
1

E10E04M4.18

Construir nova sede do LACEN.

Sede construida.
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Governo do Estado do Rio Grande do Norte
Secretaria do Estado da Saude Publico

OBJETIVO Ampliar e Fortalecer as redes de atencao nas regifes de salde, com vistas a garantir o acesso integral, _
ESTRATEGICO: | humanizado e resolutivo na Atencao Priméria a Salde, na atencao especializada, ambulatorial e hospitalar ANUALIZACAO
05 existente nos territérios
CcODIGO META INDICADOR 2020 2021 2022 2023

Expandir em 50% os pontos de atencéo (CAPS, residéncia
terapéutica, unidade de acolhimento, leitos de salde | % dos pontos de atencdo da RAPS (CAPS, RST, UAe
mental em hospital geral) considerando as Regifes de | Leitos) implantados.

E10E05M5.1 Saude.

12.5% | 12.5% | 12.5% | 12.5%

Reduzir em 12% ao ano a taxa de reinternacdo

i a 0 0 0 0
E10E05M5.2 | psiquiétrica. Taxa de reinternagéo ao ano. 3% 3% 3% 3%

Ampliar de 61% para 100% o nimero de CAPS com ac¢bes | % CAPS com ac¢des de matriciamento mensais em um

0, 0, 0, 0,
E10E05M5.3 mensais de matriciamento da Atencdo Primaria a Salde. | periodo de 12 meses. 4% 5% 10% | 20%

Aprovar 3 Planos de Acdo Regionais de redes tematicas | N° de planos de redes tematicas aprovados por regiao
E10E05M5.4 prioritarias nas 8 Regides de Salde. de salde.

Reduzir de 64,2% para 60% a taxa de cesarea no ambito |, = . o o o o
E10EO05M5.5 da rede materno infantil no SUS. Y% de reducédo da taxa de cesérea. 0.5% | 0.5% | 1.6% | 1.6%

Implantar/Implementar 70% das acdes propostas no Plano
Estadual de Reducdo da Mortalidade Materna e na|% de acdes propostas. 10% | 10% | 25% | 25%
E10EQO5M5.6 InfAncia nas 8 regides de salde.

Expandir em 50% a Rede de Cuidados a Saude da

0 I 0 0, 0, 0,
E10EO5M5.7 Pessoa com Deficiéncia do RN. % da rede de RCSPD expandida. 12,5% | 12,5% | 12,5% | 12,5%

Ampliar de 30% para 100% o acesso ao fornecimento e
servigco de ortese/protese ortopédica e meios auxiliares de
locomogdo néo relacionados ao ato cirdrgico, de forma| % de usuérios atendidos na regido de salde por
E10EO5M5.8 regionalizada. usuarios cadastrados na regiao.

10% | 20% | 20% | 20%
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Governo do Estado do Rio Grande do Norte
Secretaria do Estado da Saude Publico

OBJETIVO Implantar e implementar a Politica Estadual de Atencao Primaria a Saude - APS, na perspectiva de qualificar -~
ESTRATEGICO: e aumentar a efetividade e a resolutividade ANUALIZACAO
06
CODIGO META INDICADOR 2020 2021 2022 2023
Reduzir em 5% a Taxa de incidéncia de trés agravos
indice (tuberculose, sifilis e dermatoses) no sistema|Taxa de incidéncia de tuberculose, sifilis e dermatoses| 1,3% | 1,3% | 1,3% | 1,3%
E10EO06M6.1 | prisional. no sistema prisional.
Apoiar a expansdo e qualificacdo da APS, através de
cofinanciamento a 100% dos municipios, de acordo com | % de municipios com recursos estaduais destinados a
critérios da Politica Estadual da Atencdo Primaria a|APS ano;
Saude, com vistas a reducdo de encaminhamentos e do | % de reducao de ICSAB;
E10E06M6.2 | indice de internacdes sensiveis a APS. % de reducdo de encaminhamentos . 100% | 100% | 100% | 100%
Implantar Instancias Municipais de Seguranca do
paciente nos Municipios do RN com mais de 100mil | Nimero de IMSP implantados no RN em Municipios| 1 1 1 1
E10E06M6.3 | habitantes. acima de 100mil habitantes.
Implantar Planos Municipais de Seguranca do Paciente | NOmero de PMSP implantados no RN em Municipios 1 1 1 1
E10E06M6.4 | hos Municipios do RN com mais de 100mil habitantes. acima de 100mil habitantes
Construir, implantar e implementar trés (3) protocolos de
seguranca do paciente para APS, tendo Como parametro | Njmero  de protocolos construidos, implantados e| O 1 1 1
E10E06M6.5 | ©S protocolos do Ministério da Saude. implementados para APS
Qualificar as Instancias Municipais de Seguranca do|Numero de IMSP qualificados no RN em Municipios| 4 1 1 1
E10E06M6.6 | Paciente dos municipios com mais de 100 mil habitantes. | acima de 100mil habitantes.
OBJETIVO Fortalecer a Politica de Saude Bucal, estimulando os municipios & ampliacéo da oferta dos servigcos em todos ~
ESTRATEGICO: 0s niveis de complexidade ANUALIZACAO
07 ]
CODIGO META INDICADOR 2020 2021 2022 2023
Reduzir em 5% a proporcdo de exodontia sobre os|% de Cobertura populacional estimada das equipes de 1% | 1% | 2% | 2%
E10EQ7M7.1 |demais procedimentos em Salde Bucal. Saude Bucal. 0 0 0 0
Fomentar a implantacdo de 4 CEO Regionais|,,- .
E10E07M7.2 | Consorciados. Numero de CEO implantados. 1 1 1 1
Reduzir em 20% o0s encaminhamentos das pessoas
portadoras de fissura labio palatina via Tratamento Fora | % de reducao de encaminhamentos. 5% | 5% | 5% | 5%
E10E07M7.3 | do Domicilio-TFD.
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Governo do Estado do Rio Grande do Norte
Secretaria do Estado da Saude Publico

E10E08M8.14

e emergéncia.

emergéncia ampliado.

OBJETIVO Estruturar um sistema unificado de regulacédo obedecendo aos principios da equidade ~
ESTRATEGICO: 08 ANUALIZAGAO
CODIGO META INDICADOR 2020 2021 2022 2023
Implantar 02 Centrais Regionais de Regulacéo
assegurando recursos humanos, estrutura fisica e|Numero de Centrais Regionais de Regulacao 1 1
tecnoldgica necessaria, por meio de consorcio regional | Implantadas.
E10E08M8.1 e/ou instrumentos de contratualizacao.
Implantar uma (1) Subcoordenadoria de Regulagéo, Coordenadori Imol d |
Controle e Avaliacao dos servicos de salide com cargos oordenadoria mplantada  com  complexos 1
; reguladores fortalecidos.
E10EQ08M8.2 e complexos reguladores fortalecidos.
NUmero de manutencdes realizadas com recursos
Realizar manutencdo mensal de 06 complexos |de custeio da Central Metropolitana de Regulacgéo, 72 72 72 72
reguladores no CER/SESAP /RN. Central de Transplantes, CEATOX (percentual na
E10E08M8.3 Vigilancia).
Ampliar a oferta de exames de alta complexidade nas|% de oferta de exames de alta complexidade 20% | 20% | 20%
E10E08M8.4 tomografias e ressonancias em 60%. ampliada.
Aumentar a captacdo de doadores para 14pmp (por 1
milhdo de populacdo ano por meio do fortalecimento e | % de aumento de doadores 6rgdos por milhdo de| 14pm | 14pm | 14pm
~ ~ . 14pmp
manutencdo das agbBes da Central Estadual de |habitantes. p p p
E10E08M8.5 Transplantes.
E10E08MS8.6 Implantar 01 Servico de transplante de Coragdo no RN. | Nimero de Servigo Implantado. 1
E10E08MS8.7 Implantar 01 Servico de transplante de Figado no RN. Numero de Servigo Implantado. 1
E10E0SMS.8 gg?gstaérogé)i(rer:vl:/?gssdoeré?rgamzagao de Procura de Numero de Servico de OPO implantada. 1
Efetivar pactuacdo interestadual com 03 Estados para Pactuacdes Interestaduais efetivadas 3
E10E08M8.9 transplantes e beneficio do Tratamento Fora do Domicilio )
Trasladar 100% dos Usuarios que forem a 6bito durante
Tratamento fora de seu domicilio, que tenham sido | % de usuérios transladados. 100% | 100% | 100% | 100%
E10E08M8.10 regulados da SESAP.
Regular 100% dos atendidos aos usuarios que % de atendimentos regulados 100% | 100% | 100% | 100%
E10E08M8.11 necessitem de Assisténcia Fora de Domicilio. )
Ampliar a cobertura do SAMU 192 RN visando atingir
80% do territério sob responsabilidade do SAMU 192 | % da cobertura do SAMU RN 192 ampliada no RN. 80%
E1OE08M8.12 RN.
Implantar 1 Central de Transporte Sanitario | Central de transporte sanitario intermunicipal e 1
E10E08M8.13 intermunicipal e Interestadual. interestadual implantada.
Ampliacéo do porte da Central de Regulacdo de urgéncia | Porte da Central de Regulacdo de urgéncia e 1
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E10E08MS8.15

Prestar cooperacéo técnica e financeira aos municipios
no desenvolvimento das suas atividades e acdes
relativas ao SAMU.

% de municipios beneficiados com recurso de
contrapartida estadual para o SAMU

100%

100% | 100% | 100%

OBJETIVO Ampliar e qualificar a assisténcia farmacéutica no &mbito de uma Politica Estadual, que viabilize o acesso
ESTRATEGICO: oportuno aos medicamentos e estimule o uso racional destes ANUALIZACAO
09
CODIGO META INDICADOR 2020 2021 2022 2023
E10EQ9M9.1 Ampliar em 100% o componente especializado nas regifes de salde. '
Expandir em 100% o Sistema Hoérus para todas as regides de saude, % de regides de satde com gestores
por meio da capacitacdo dos gestores e profissionais para o capacitados 25% | 25% | 25% | 25%
E10EQ9M9.2 gerenciamento e execucdo do sistema. P )
Instituir a coordenacdo da Politica de Assisténcia Farmacéutica no | Coordenacédo implantada N0 | 160%
E10EQ09M9.3 ambito do Estado. organograma.
Prestar cooperacdo técnica e financeira aos municipios no|% de municipios beneficiados com
desenvolvimento das suas atividades e acdes relativas a assisténcia | recurso de contrapartida estadual para|100% | 100% | 100% | 100%
E10E09M9.4 farmacéutica. Assisténcia Farmacéutica Basica
Qualificar as acbes do Ciclo da Assisténcia Farmacéutica, orientado | % de municipios qualificados quanto ao
pelas Politicas de Assisténcia a Saude do SUS, buscando ampliar e | ciclo logistico de gestdo de assisténcia|100% | 100% | 100% | 100%
E10EQ09M9.5 gualificar 0 acesso e 0 uso racional de medicamentos. farmacéutica.
Atualizar a relagéo estadual de medicamentos, de uso hospitalar, e em % d(_e atualizagdo da relagao Estadual de
conformidade com o perfil epidemiolégico do eéta do ' Medicamentos de uso  Hospitalar | 100% | 100% | 100% | 100%
E1O0EQ9M9.6 ' elaborada.
Apoiar 0os municipios na construcdo das Rela¢bes Municipais de S
Medicamentos (REMUNE), com base ha RENAME, e em conformidade (f)/o de municipios com a RENAME 25% | 25% | 25% | 25%
L, S o ormulada.
E10EQ9M9.7 com o perfil epidemiolégico dos municipios.
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EIXO 2:

Operacionalizacdo de Acdes e Servicos complementares

DIRETRIZES ASSOCIADAS

Reestruturacdo da Rede Hospitalar, com vistas a readequar ao desenho de Rede.

Reorganizacdo da Rede de Atencéo Especializada e insercao desses servicos nas Redes de Atencao do

SUS.
OBJETIVO -
ESTRATEGICO: ANUALIZACAO
10 Melhorar padrées sanitérios, infraestrutura fisica, parque tecnolégico e servicos da HEMORREDE
CDIGO META INDICADOR 2021 2022
Suprir em 100% toda a demanda do SUS relacionadas a|% da demanda de hemoterapia o o o o
E20E10M1.1 HEMOTERAPIA. suprida. 25% | 25% | 25% | 25%
E20E10M1.2 | Aumentar em 6% as doacdes de sangue. % de doadores de sangue. 1,5% | 1,5% | 1,5% | 1,5%
Amplia[ de 40% para 50% as doacdes de sangue através de demanda | % de qoagéo de sangue por demanda 2506 | 25% | 250% | 25%
E20E10M1.3 espontanea. espontanea. ' ' ' '
% de estrutura fisica e tecnoldgica da o o o o
E20E10M1.4 Adequar 100% a estrutura fisica e tecnolégica da HEMORREDE. HEMORREDE adequada. 25% | 25% | 25% | 25%
Reduzir em 6% as devolugbes de Hemocomponentes dos servicos de (% de servicos com redugdo de o o o o
E20E10M1.5 saude. devolucdo de Hemocomponentes. 1.5% | 1,5% | 1,5% | 1,5%
= 5 — - 5 —— -
Qualificar _100/0 da HEMORREDE nas bhoas praticas da hemoterapia e | % 0_'? boas préaticas da hemoterapia 100% | 100% | 100% | 100%
E20E10M1.6 hematologia. qualificada.
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OBJETIVO
ESTRATEGICO: Ampliar os servi¢os de reabilitacdo integrada, articulada e efetiva de forma regionalizada ANUALIZACAO
11
CODIGO META INDICADOR 2021 2022 2023
Ampliar o cadastro dos Nuicleos de Seguranca do Paciente em
estabelecimentos de assisténcia hospitalar para 100% dos hospitais da | o, gos hospitais da rede estadual com| 2% | 25% | 25% | 25%
E20E11M2.1 | rede estadual e Centros Especializados em Reabilitagdo (CER). NSP cadastrados na ANVISA.
Ampliar a implantacdo dos planos de seguranca hospitalares para
100% dos hospitais da rede estadual e Centros Especializados em | o4 dos hospitais da rede estadual com| 25% 25% | 25% | 25%
E20E11M2.2 | Reabilitacdo (CER). planos de seguranca implantados.
Elaborar e disponibilizar para uso quatro (4) protocolos de Seguranca|Namero de  protocolos de  SP
do Paciente para rede estadual SESAP/RN, baseados nos protocolos | elaborados e disponibilizados para a| 1 1 1 1
E20E11M2.3 ministeriais. rede SESAP/RN.
Garantir  100% do Custeio do Laboratério de Anatomo-histo o o o o
E20E10M2.4 citopatolégico. Custeio garantido em 100%. 100% | 100% | 100% | 100%
E20E10M2.5 Garantir 100% do custeio do Hospital Regional da Mulher. Custeio garantido em 100%. 100% | 100% |100% | 100%
Garantir em 100% a operacionalizacdo dos servicos laboratoriais,
E20E10M2.6 | hospitalares e unidades de referéncia. Custeio garantido em 100%. 100% | 100% | 100% 100%
Ampliar e qualificar a Rede de Cuidados a Saude da Pessoa com
Deficiéncia do RN, através da habilitacdo ministerial de 7 Centros |[N° de Centros Especializados em 5 1 5 5
Especializados em Reabilitacdo (CER), nas modalidades auditiva, | Reabilitacdo (CER) habilitados
E20E10M2.7 fisica/ostomia, intelectual e visual. conforme modalidades aprovadas.
Habilitar 1 CER/RN como servico de referéncia na linha de cuidado de 1
E20E10M2.8 doencas raras. Numero de CER habilitado.
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OBJETIVO

ESTRATEGICO:

ANUALIZACAO

12 Reestruturar e operacionalizar a Rede de Atencédo a Saude
CODIGO META INDICADOR 2020 2021 2022 2023
Ampliar a oferta de 31 leitos de UTI SUS em hospitais publicos, |, . .
E20E12M3.1 | atendendo a substituicdo dos leitos da rede privada. Nimero de leitos de UTI implantados. 1 20
E20E12M3.2 | Ampliar a oferta de 40 leitos de UTI SUS em hospitais publicos. NUmero de leitos de UTI implantados. 10 10 10 10
Instituir contrato de gestdo entre com 100% dos servicos hospitalares |% de unidades hospitalares com o o o o
E20E12M3.3 | sob geréncia Estadual. contratados de gestao. 23,8%28,6%23,8% | 23,8%
Monitorar e avaliar 100% dos instrumentos de contratualizacdo dos % de unidades contratualizadas em
servicos hospitalares e unidades de referéncia sobre a geréncia da relacio a0 % de unidades existentes 100% | 100% | 100% | 100%
E20E12M3.4 |SESAP & 0 '
Implantar (Habilitar e qualificar) 50 leitos de UTI para suprir al,,- o
E20E12M3.5 |necessidade da Rede de Atencdo a Saude loco-regional. Ndmeros de leitos implantados. 10 10 10 20
E20E12M3.6 | Colocar em funcionamento 71 leitos de UTI novos construidos. Numeros de leitos construidos. 10 10 20 31
: 5 . : - :
Ar_lallsar 109/0 dos Ige_ltos~hosp|talargs sob geréncia da SESAP com vista % de leitos implantados/habilitados. 2506 | 25% | 50%
E20E12M3.7 |aimplantacdo e habilitacdo para Cuidados Prolongados.
Definir o perfil de 100% das unidades hospitalares da rede estadual, com | % de unidades com perfil de leito de 100%
E20E12M3.8 | Vvistas a otimizag&o dos servigos. cuidado prolongado definido.
Implantacdo de oito (8) Policlinicas Regionais, em parceria com os |Numero de Policlinicas Regionais 5 5 5 5
E20E12M3.9 | municipios das regides de saude. implantadas.
Apoiar os municipios na expansdo de 10% dos Servicos de Atencdo | % de cobertura do Servico de Atencdo o o o o
E20E12M3.10 | Domiciliar. Domiciliar no Estado. 2,5% | 2,5% | 2,5% | 2,5%
. . 5 ; . 0 . .
AsseAgurfar a operaAC|onaI|za(;ao de 100% das unidades hospitalares e de | % Qe . unidades hospitalares 2506 | 2506 | 2506 | 25%
E20E12M3.11 | referéncia sob geréncia estadual. operacionalizadas.
% de atividades da COHUR
E20E12M3.12 | Reestruturar 100% das atividades da COHUR. reestruturadas. 25% | 25% | 25% | 25%
Manter 100% dos Recursos MAC destinados via Portaria GM/MS n°
1.561, de 17 de junho de 2010 - para o CUESTEIO do Programa de
E20E12M3.13 | Telemedicina. Desonerar do MAC Geral SESAP para o programa. % execuc¢do do custeio. 100%
Ampliar em oito (8) variantes assistenciais, 0os servicos de telemedicina | Niamero de variantes assistenciais dos 2 2 2 2
E20E12M3.14 | no Estado. servigcos de telemedicina implantado.
Ampliar, construir e reestruturar a érea fisica e tecnolégica em 100% das
unidades hospitalares estratégicas e de referéncia de acordo com o |% de unidades hospitalares ampliadas,
E20E12M3.15 |desenho da Rede de Atencdo a Saude loco-regional. construidas e reestruturadas. 25% | 25% | 25% | 25%
E20E12M3.16 |Implantar o Programa de Cirurgias Eletivas no &mbito do Estado do RN. | n° de programa implantado. 1
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Prestar cooperagéo

% de municipios beneficiados com

técnica e financeira aos municipios no |recurso de contrapartida estadual para| 100% | 100% | 100% | 100%
E20E12M3.17 | desenvolvimento das atividades e acdes relativas as UPAS. as UPAS.

EIXO 3:

Gestdo do Trabalho e da Educacao na Saude

DIRETRIZES ASSOCIADAS

Criar uma politica de desenvolvimento cientifico e tecnologico do SUS-RN, em parceria com as
Universidades e os Institutos Federais, com apoio dos 6rgaos nacionais de fomento, e a
cooperacao dos organismos internacionais.

Fortalecer a Gestéo do Trabalho, instituindo uma politica de pessoal que valorize os profissionais
de saude e instaure processos de participacdo com responsabilizacdo com o desenvolvimento
de uma rede estadual de educacao permanente, envolvendo as universidades e instituicoes
publicas de ensino em saude, com ofertas que propiciem a capacidade de intervencao desses
profissionais no atendimento das necessidades de saude da populacao.

Fortalecimento dos processos de negociacao, de carater permanente, na perspectiva de instituir
novos paradigmas para as relacdes de trabalho no ambito do SUS (Mesa de Negociacao
Permanente do SUS).
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OBJETIVO
ESTRATEGICO: 13

ANUALIZACAO

Promover a Educacdo Permanente e Profissional em Salide

CODIGO META INDICADOR 2020 2021 2022 2023
Revisar 100% do Plano de Cargos, Carreira e Remuneragéo
da SESAP/RN e propor alteragdo e revisdo de afastamentos |, : o o o o
que podem fazer avaliacdo de desempenho; discussdo sobre % de Plano revisado. 25% | 25% | 25% | 25%
E30E13M1.1 carreira vertical e gratificacbes por qualificacdes.
Criar a Escola Estadual de Saude Publica, com vistas a
ampliacdo e fortalecimento da Educagdo Permanente em | Escola criada. 1 - - -
E3OE13M1.2 Saude.
Implantar a Rede de Educacdo permanente no ambito do| . .
E30E13M1.3 Estado. Numero de Rede implantada. 1 1 1 1
Garantir acBes de educacdo permanente e educacdo
profissional para as equipes dgs_ Reges de Atencao a.SQUde % de profissionais capacitados por ano. 100% | 100% | 100% | 100%
conforme necessidades e participagdo em eventos, atingindo
E30E13M1.4 pelo menos 30% dos servidores estaduais por ano.
Implantar e/ou reativar as ComissGes Integracdo Ensino|Numero de regies de saide com CIES| > > 0
E30E13M1.5 Servico (CIES) nas 08 das Regifes de Saude. implantadas.
Implantar os Nucleos Regionais de Educacdo Permanente em | . .
Salde (NuREPS) nas 06 Unidades Regionais de Salde Uggirg de NuREPS implantados  por 6 0 0 0
E30E13M1.6 Publica. )
E30E13M1.7 Implantar Residéncia Multiprofissional no &mbito da SESAP. | Residéncia Implantada. 0 1 0 0
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OBJETIVO .
ESTRATEGICO: 14 Fortalecer as politicas de gestao e daregulacdo do trabalho AN A
CODIGO META INDICADOR 2020 2021 2022
Prover 3 mil vagas através de concurso publico, com énfase na gestéo N° de convocados por ano 1500 | 500 500 500
E30E14M2.1 e atencdo integral a saude. P '
Integrar e desenvolver 100% sistemas ja existentes para as atividades
relativas ao dimensionamento da forca de trabalho; educacdo
permanente; documentacdo e cadastros; controle de vacancias e |% dos sistemas integrados por ano. | 25% | 25% | 25% | 25%
aprovacdes em concurso publico; controle de gratificacdes e folha de
E30E14M2.2 pessoal.
Garantir o aperfeicoamento de 100% da regulacdo do trabalho sobre ]
dimensiomento e controle de pessoal nos servicos de satde, Mesa de | % de processos aperfeicoados. 25% | 25% | 25% | 25%
E30OE14M2.3 Negociacdo Permanente do SUS e Avaliacdo de Desempenho.
% de unidades SESAP com
ferramentas de georreferenciamento o o o o
Aperfeicoar as ferramentas de controle de frequéncia dos servidores |e biometria implantadas (e/ou 25% | 25% | 25% | 25%
E30E14M2.4 em 100% das unidades SESAP. reconhecimento facial).
Aperfeicoar a ferramenta de avaliacdo de desempenho, com alteracdo % de unidades com ferramenta
no sistema, a partir do mapeamento de competéncias, alcancando 50% atualizadas 15% | 20% | 15% -
E30OE14M2.5 das unidades. )
% de ferramentas e subsistemas o o o o
E30E14M2.6 Integrar 100% das ferramentas e subsistemas de gestao do trabalho. integrados por ano. 30% | 30% | 20% | 20%
Revisdo da Lei de Produtividade com criacdo de novos critérios e
E30E14M2.7 parametros. Lei revisada. 1 0 0 0
Implementar e fortalecer em 100% das unidades estratégicas da
SESAP/RN os Nicleo de Atencdo a Seguranca e Salde do _ 250 | 25% | 25% | 25%
Trabalhador (NASST) conforme Portaria n°® 136/GS/ SESAP de 22 de |% de NASST implementados por
E30OE14M2.8 maio de 2018, contribuindo para um ambiente de trabalho saudavel. ano.
Construir e implementar programas
Construir e implementar programas de seguranca do trabalho em 45| de seguranca do trabalho em 45
E30OE14M2.9 unidades da SESAP/RN unidades da SESAP/RN. 100
Implementar e garantir a operacionalizacdo do Programa de Qualidade
de Vida no ambito da SESAP em 100% das Unidades, de acordo com |[% de unidades com PQV| 25% | 25% | 25% | 25%
E30E14M2.10 a Politica Estadual de Qualidade de Vida do Rio Grande do Norte. implementado.
% de arquivos institucionais o o o o
E30E14M2.11 Realizar 100% a digitalizag8o dos arquivos institucionais. digitalizados. 25% | 25% | 25% | 25%
Rever o organograma da SESAP com vistas as adequacfes das
E30E14M2.12 demandas do SUS. Organograma publicado. 50% | 50%
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E30E14M2.13

Implementar e fortalecer o apoio institucional em 100% das Unidades % de Unidades com apoio
acerca dos principios e diretrizes da Politica Nacional de Humanizacao. institucional da PNH

25% | 25% | 25% | 25%

OBJETIVO Criar uma politica de desenvolvimento cientifico e tecnolégico do SUS-RN, em parceria com as
ESTRATEGICO: | Universidades e os Institutos Federais, com apoio dos 6rgdos nacionais de fomento, e a cooperagio dos ANUALIZACAO
15 organismos internacionais
CcODIGO META INDICADOR 2020 2021 2022 2023

Implementar o Nicleo de Ciéncias e Tecnologia/SUCA/CRH no | Nucleo em  funcionamento efetivo com| 0 0 0

E30E15M3.1 | primeiro trimestre de 2020. pessoal responsavel lotado/designado.
Instituir uma politica de desenvolvimento cientifico e tecnologico do | Politica apresentada e aprovada nas 1 0 0 0

E30OE15M3.2 | SUS/RN. instancias colegiadas do SUS/RN.
Instituir Programa de pesquisa para o SUS, em temas prioritarios
para a salde, que promovam o desenvolvimento cientifico e

E30E15M3.3 |tecnoldgico. Programa Instituido. 1
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EIXO 4:

Desenvolvimento institucional e gestdo estratégica participativa

DIRETRIZES ASSOCIADAS

Promocéo da Regionalizagdo do SUS, com vistas ao fortalecimento da governanca interfederativa
— Regionalizacdo Cooperativa e Solidaria.

Institucionalizacdo do apoio institucional, nos principios e diretrizes da Politica Nacional de
Humanizacéo.

Incorporacdo e coordenacgédo de iniciativas e acoes intersetoriais desenvolvidas em conjunto com
Universidades, Municipios, 6érgdos governamentais, organizacdo produtivas, sindicatos,
movimentos sociais, igrejas e associacoes.

Coordenar o processo de planejamento, gestao e orcamento no ambito do SUS.

Organizacao, administracdo, conhecimento e financiamento em saude.

Incremento das Acbes de Gestdo Estratégica e Participativa (Ouvidoria, Controle Social).

Implementacdo da Avaliacdo, Controle e Auditoria do SUS.
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OBJETIVO
ESTRATEGICO: | Aprimorar préticas de planejamento e gestéo no SUS estadual, assentada na regionalizac&o, com énfase nas ANUALIZACAO
16 praticas democréaticas e participativas
CODIGO META INDICADOR 2020 2021 2022 2023
Instituir trés projetos de intervencdo para apoio a gestdo no ambito| . . .
E40E16M1.1 | Regional, Municipal e Estadual. Nimero de projetos implantados. ]2
Realizar estudos e pesquisas em quatro (4) linhas, sobre inovacdo em
saude para processos de tomada de decisdo no ambito estadual/regional | , . . .
R > ~ . . o Numero de linhas de estudo e pesquisa
(Vigilancia em Saude e Promocdo em Saude, Regionalizacdo e redes de | . 2 2
~ . L ~ implantado.
atencdo, Aprimoramento dos processos e praticas de gestdo, e
E40E16M1.2 |implantacdo da Politica Estadual de Atencdo Primaria).
E40E16M1.3 Implantar um (1) painel de monitoramento da Gestao Estadual. NUmero de painel implantado. 1%
Estimular a utilizacdo e integracdo dos instrumentos de planejamento,
. S ; 0 o .
mop_ltoram,ent_o e avallggao do SUS, para melhorar a gqalldade des %) de_ municipios com instrumentos de 80% | 90% | 100% | 100%
politicas publicas de salide no Estado com énfase no territério da Regido | planejamento e gestéo elaborados.
E40E16M1.4 | de Saude, garantindo racionalidade ao processo de tomada de deciséo.
Estruturar e regulamentar a gestdo colegiada em 100% do Nivel central, | % de colegiados gestores implantados
E40E16M1.5 |regionais e servicos sob geréncia da SESAP. em relacdo ao % de unidades existentes. | 25
. e ~ s , e Numero de regides de saude com
EAOE16M1.6 Implantar o Projeto Planificacdo da Atencdo a Saude - PlanificaSUS. Projeto implantado. 5 5 5 5
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OBJETIVO ~
ESTRATEGICO: ANUALIZACAO
17 Coordenar o processo de planejamento, gestdo e orcamento no dmbito do SUS
CODIGO META INDICADOR 2020 2021 2022 2023
Coordenar a implementacdo do Planejamento Regional Integrado
nas 08 regides de saude, considerando as conformacdes|Numero de regides de salde com Plano 3 3 2
E40E17M2.1 | macrorregionais. Regional aprovado.

Coordenar o processo de elaboracdo do orcamento anual, em |% de instrumentos de gestdo (PPA, LOA,
parceria com a Coordenagcdo Orcamentaria Financeira, bem |PES e PAS) monitorados e avaliados| 100% |100% | 100% |100%
E40E17M2.2 | como monitorar e avaliar. anualmente.

Atuar para reverter o subfinanciamento do SUS, instituindo a
autonomia na gestdo do Fundo Estadual de Salde, buscando
aumentar a alocacdo de recursos da unido, e melhorando a
destinacdo e a utilizacdo eficiente dos recursos estaduais e |Lei do Fundo Estadual de Saude atualizada e
E40E17M2.3 | municipais (via consércios) no fortalecimento da rede publica. aprovada. 1

Implantar uma politica de consoércios, de base regional, que
assegure uma integracao de recursos (Unido, Governo do Estado
e Municipios) na organizacdo e gestdo das acBes de saude em | % de regides com consorcios instituidos.
cada regido, com racionalizacdo na utilizacdo dos recursos,
E40E17M2.4 | melhoria da eficacia/eficiéncia/efetividade do sistema. 2 2 2 2
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OBJETIVO

. i Promover a modernizagao da rede, por meio de solu¢cdes de informatica no ambiente da Saude, incluindo ~
ESTRAISEGICO' aquisicao e manutencdes de computadores, além do desenvolvimento de sistemas que garantam a ANDALIZAGHY
celeridade nos processos e projetos de bens e servicos da Saude.
CODIGO META INDICADOR 2020 2021 2022 2023
Promover a modernizacdo em 50% da rede, por meio de solugbes de
informatica no ambiente da Saude, incluindo aquisicdo e manutencfes do 10% | 10% | 10% | 20%
E40E18M3.1 | pargue tecnoldgico. % da rede modernizada.

Desenvolver/adquirir cinco (5) solucdes de sistemas (sala de situacao,
Regulagdo, Sistema de gerenciamento hospitalar, S-cod Judicializacdo e
ponto eletrbnico) que garantam melhoria nos processos de trabalho de
E40OE18M3.2 | bens e servicos da Saude. NUmero de sistemas desenvolvidos. 1 1 1 2

Implantar internet em 100% de alta qualidade nas unidades de referéncia | % de servicos de referéncia com o o o o
E4OE18M3.3 | da SESAP. internet implantada. 25% | 25% | 25% | 25%
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OBJETIVO
ESTRATEGICO: Fortalecer as praticas de Controle Social no Sistema Unico de Satde ANUALIZACAO
19
CODIGO META INDICADOR 2020 2021 2022 2023
Garantir em 100% o funcionamento do
Apoiar em 100% os Conselhos de Saude, estadual e municipal, na|Conselho Estadual de Saude com as
formulagcdo de estratégias e no controle da execucdo das politicas de | condi¢cdes da estrutura fisica, insumos,
saude, inclusive nos aspectos econémicos, financeiros e de pessoal. assessorias técnicas, administrativas e
E40E19M4.1 Recursos Humanos. 100% | 100% | 100% | 100%
Garantr em 100% a realizacdo das Conferéncias de Salde N .
- : ~ ; % de Conferéncias realizadas em
reconhecendo seu papel na avaliacdo da situacdo de salde e na relacio a0 proaramado
E40E19M4.2 | proposicao das diretrizes para a formulacé@o da politica de salde. & prog ) 100% | 100% | 100% | 100%
Estimular e apoiar em 100% os Conselhos de Saude Estadual e T_(f d.e rgglﬁgsdde saude com F(g/rugs
Municipais na articulacdo para a criacdo dos Féruns Regionais de Saude egionais criados /o dae
e Conselhos Locais de Satde. municipios com Conselhos Locais de
E40E19M4.3 Saude. 25% | 25% | 25% | 25%
Implantar Ouvidorias do SUS em 100% das Unidades de salde ligadas a | % das sub-redes de ouvidorias ligadas
E40E19M4.4 | SESAP. a SESAP implantadas. 5% | 25% | 250% | 25%
Implantar Ouvidorias do SUS nos 13 (treze) Municipios que aderiram ao | % de municipios com Ouvidoria SUS
E40E19M4.5 | Plano de Agdo por meio do Programa Promove SUS. implantadas. 50% | 50%
Capacitar 100% das Ouvidorias que utilizam o Sistema OUVIDORSUS R e
. N T % de ouvidorias qualificadas.
E40E19M4.6 | €Om eventos relacionados a atualizagdo do mesmo. 250 | 25% | 25% | 25%
E40E19M4.7 | Instituir a Ouvidoria SUS no ambito do Estado do Rio Grande do Norte. Instituir a Ouvidoria SUS. 100%
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OBJETIVO
ESTRATEGICO: | Fortalecer a auditoria no SUS, contribuindo para qualificacdo da gestéo, visando & melhoria da atengéo e ANUALIZACAO
20 do acesso as acbes e aos servicos de Saude, no RN
CODIGO META INDICADOR 2020 2021 2022 2023
Instituir no &mbito do Estado do Rio Grande do Norte as Atribuicdes, | Atribuicdes, Processos e
E40E20M5.1 | Processos e Procedimentos do Sistema Estadual de Auditoria. Procedimentos Instituidos. 100%
Processo de Trabalho da Auditoria
E40E20M5.3 | Normatizar os fluxos e processos de trabalho da Auditoria. Normatizado. 25% | 50% | 50%
Qualificar 50% dos Auditores e Servidores que compdem a equipe de|% de Auditores e Servidores
E40OE20M5.4 | auditoria da SESAP de forma a adequa-los a nova realidade. Qualificados. 20% | 10% | 10% | 10%




