GOVERNG DO ESIT‘JB:J':;O DO AMAZONAS
RESOLUGAO CIB/AM N° 02012017 DE 24 DE ABRIL DE 2017.

Dispée sobre a Proposta de Pactuacao
das Metas e Indicadores do SISPACTO
2017 do Estado do Amazonas.

A COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE DO ESTADO DO AMAZONAS - CIB/AM,
na sua 2812 Reunigo 2282 (Ordinaria), realizada no dia 24.04.2017, e:

CONSIDERANDO que cabe, ainda, as Comissées Intergestores Bipartite - CIB, de acordo
com o Decreto n° 7.508, de 2011, a pactuacéo do processo e o estabelecimento de

CONSIDERANDO o Processo ne 08281!201?;’SUSAM, que trata da solicitagdo de
inclusdo de pauta para apresentacdo da Proposta de Pactuagao dos Indicadores da
Salde 2017:

CONSIDERANDO qué nos termos da Lej p° 8.080, de 1990, compete ao Conselho
Nacional de Satde - CNS estabelecer as diretrizes a serem observadas na elaboracgéo
dos planos de saude;

RESOLVE:

CONSENSUAR Pela aprovacgio da Proposta de Pactuacdo das Metas e Indicadores do
SISPACTO 2017 do Estado do Amazonas.

Sala de Reunises da Comissio Intergestores Bipartite do Estado do Amazonas, em
Manaus, 24 de abyril de 2017. ’
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Januérjp_ Carneiro'da C. Neto Mercedes Gomes de Oliveira
Pr/esident? do COSEMS/AM Coordenadora da CIB/AM
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HOMOLOGO a¢’ decisées contidas na Resolugdo CIB/AM N 020};201? datada de 24 de
abril de 2017, nos termos do Decreto de 09.02.2017.
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MERCEDES GOMES DE OLIVEIRA
Secretaria de Estado de Saude
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ANEXO “Pactuagdo das Metas e Indicadores de Gestio Estadual SISPACTO 2017 -
Amazonas’
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Govemo do Estado do Amazonas
Secretéria de Estado de Salde
Departamento de Planejamento e Gestio

Processo de Pactuagdo Diretrizes, Objetivos, Metas e Indicadores Amazonas - 2017

Objetivos
Objetivo 1. Ampliar e qualificar 0 acesso aos senvicos de salde, em tempo adequado, com énfase na humanizagao, equidade e no atendimento das necessidades de salde,
aprimorando a politica de atenglo basica e especializada, ambulatorial e hospitalar
Objetivo 2. Aprimorar e implantar as Redes de Atengao 4 Saide nas regides de saude, com &nfase na ariculagBo da Rede de Urgéncia e Emergéncia, Rede Cegonha, Rede
de Atengao Psicossocial, Rede de Cuidados 4 Pessoa com Deficiéncia, e da Rede de Atengio 4 Saide das Pessoas com Doengas Cronicas
Objetivo 3. Promover o cuidado integral &s pessoas nos ciclos de vida (criana, adolescente, jovem, adulto e idoso), considerando as questies de género, orientag3o sexual,
ragaletnia, situagbes de vulnerabilidade, as especifcidades e a diversidade na alengao basica, nas redes teméticas e nas redes de atengdo a saide
Objetivo 4. Reduwzir e prevenir riscos e agravos 4 saide da populagao, considerando os determinantes sociais, por meio das agGes de vigilancia, promogao e protecao, com
foco na prevengo de doengas crdnicas ndo transmissiveis, acidentes e violéncias, no controle das doencas fransmissiveis e na promogao do envelhecimento saudével
Objetivo 8. Aprimorar 0 marco regulatbrio e as agbes de vigilancia sanitéria, para assegurar a proteco 4 saide e o desenvolvimento sustentivel do sefor

Diretriz - Reduzir e prevenir riscos e agravos 4 saide da populagdo por meio das agdes de vigilancia, promog4o e protedo, com foco na prevengio de doengas cronicas nio
transmissiveis, acidenles e viol&ncias, no controle das doengas transmissiveis e na promogéo do envelhacimento saudével.

. i Unidade de Resultado :
N | Tipo [ind
ipo |Indicador ki Meta 2016 | Resultado 2016 | Meta 2017 Pl Area Técnica Responsével

& FCECON; SEAS

No. 6bitos p/

1 U |Mortali
idade prematura DCNT 100.000

250 321,20 3148 Capital/SUSAM; Rede de

Atengao s Condigdes Crbnicas

Proporcao de vacinas selecionadas do
Calenddrio Nacional de Vacinagio para
criangas menores de dois anos de idade -
4 U [Pentavalente (3* dose), Pneumocécica 10- % 70,00
valente (2* dose), Poliomielite (3* dose) e
Triplice viral (1* dose) - com cobertura
vacinal preconizada

8,06

(dados parciais) 150

Proporgio de casos de doengas de
5 U |nofificacio compulséria imediata (DNCI) % 80,00 46,30 80,00
encemados em até 60 dias ap6s notficagso

Proporgdo de cura dos casos novos de
6 U |hanseniase diagnosticados no anos das % 90,00 826 90,0
coores

7 E |Nimero de casos auticiones de maldria. No. Absoluty 55.056 49.883 39.906

FUAM

FvS

Nimero de casos de Siflis congénita em

menores de um ano de idade.

g U Nimero de casos novos de AIDS em No. Absoluio 15 19 1
menores de 5 anos

Proporgdo de andlises realizadas em

amosta de &gua para 0 consumo humano

quanto aos pardmefros coliformes iotais,

cloro residual livre & turbidez

Percentual de municipios que realizam no

minimo seis grupos de agdes de vigilancia

sanitaria, consideradas necessarias a todos

0S municipiois .

Coordenagio de IST/AIDS / FMT]
HVD

Coordenacéo de IST/ADDS / FMT]
HVD

No. Absolui 370 604 520

10 u % 35,00 2,17 35,00

% 100,00 48,38 100,00

Nimero de ciclos que atigiam minimo de
2 U |80% de cobertura de imoveis visitados para % 80,00 81,00 81,00
controle vetorial da dengue

Proporgao de preenchiments do campo
3 U [‘ocupagio” nas nofficagbes de agravos % - 48,02 100
relacionados ao trabalho
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Diretriz - Aprimorar as redes de atengo & promover o cuidado integral &s pessoas nos vérios ciclos de vida (crianga, adolescente, jovem, adulto e ldc?so). consit’iermdo as
questdes de ganero e das populagies em situaglo de vunerabllidade social, na atengao basica, nas redes teméticas e nas redes de atengdo nas regibes de saide,

Unidade de Resultado |4 o, Técnica Responsivel
N | Tipo [indicador medida M€ 2016 (Rosultado 2016 (Meta 2017 | po
Proporgo de 6bitos de mulheres em idade FVS
2 85,00 76,00{2015 85,00 t
E fértil (10 a 49 anos) investigados. x e
3| v ::?czrzit; l:!I:aregistm de obitos com causa % 20,0 (g)fg) 90,00 t FVS
: : Toom, ESTSaude da
Bl v Proporg3o de parto nomal no Sistema Unico % 6200 63,40 65 t Mulhe/SEAS Capital; Rede
de Saide e na saude suplementar ' mgﬁ%%mem‘
L0 ‘
14 U Proporcdo de gravidez na adolescéncia % ) 25,29 25,29 g Adolecente e do Jovem/DABE ;
entre as faixas etarias 10 a 19 anos B AR
15 | U |Taxade mortaidade infant 100N | 144 1540 134 J | vurerseas Copial Rede
Coond. Est Saude da
16 | y [Numerode obitos matemos em detemminado| 70 “ 42 @ Mulher/SEAS Capital; Rede
periodo e local de residéncia Cegonha
Diretriz. Ampliar e qualificar 0 acesso aos servigos de saide de qualidade, em tempo adequado, com énfase na humanizagéo, equidade e no atendimento das necessidades
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de salde, aprimorando a politica de atengo basica, especializada, ambulatorial e hospitalar, e garantindo o acesso a medicamentos nc &mbito do SUS.
g Unidade de Resultado Técnica Responsivel
N | Tipo Indicador iy Meta 2016 | Resultado 2016 | Meta 2017 Eoparadd Area po
Razao de exames citopatolégicos do colo ngi':::nm t FCECON; SEAS
g || wp [E0 (emiemmuberss:deida A anostral o Lo bl BER 0,50 0,50 Capital/SUSAM; Rede de
popm:qéo reSId:'.rte d;:etermznado local e mulher na faixa Atenao as Condigdes Crdnicas
pop. da mesma faixa etaria etéria (Razo)
Procedimento
Razao de Exames de Mamografia de| (Mamografia FCECON; SEAS
12 U [Rastreamento realizados em mulheres de 50/  bilateral para 0,30 0,16 0,27 t Capital/SUSAM; Rede de
a 69 anos e populagio da mesma faixa etaria| rastreamento) por Atengéo as Condigdes Crbnicas
mulher na faixa
Cobertura populacional estmada pelas ) t BE
w o equipes de Atengdo Basica i SEEIN L% O
Cobertura de  Acompanhamento  das
18 U |condicionalidades de saide do programa % 80,5 74,83 80,5 t DABE
bolsa famflia
Cobertura populacional estimada de sade i t
19 u bucal na ateng3o bsica % 47,68 48,00 DABE
Agbes de malriciament  sistemético Coamisreglo Estad.ud iid Saud.e
2 £ alizad CAPS ; 3 % 100% 8,69 100% Mental/SEAS Capital /SUSAM;
:’ z 5 a; a:or SOR feqipee TG Rede de Atengdo Psicossocial
fengdo Basica (RAPS)
2
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