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TERMO DE COMPROMISSO DE GESTAO MUNICIPAL

Termo de Compromisso de Gestdo que firma a Secretaria Municipal de Satde de FARROUPILHA, representada pelo seu
Secretario Municipal de Satide, com o objetivo de pactuar e formalizar a assungéo das responsabilidades e atribuicdes inerentes a
esfera municipal na condugéo do processo permanente de aprimoramento e consolidago do Sistema Unico de Saude.

O Governo Municipal de FARROUPILHA, por intermédio de sua Secretaria Municipal de Saude, inscrita no CNPJ sob n.?
89.848.949/0002-30, neste ato representada por seu Secretario Municipal de Satde, ITAROTY JOAO LUIZ FAGHERAZZI,
CASADO, portador da carleira de identidade n.° 99054773, expedida por SSP/RS, e inscrito no GPF sob o n.° 337.337.670-04,
considerando o que dispde a Constituigo Federal, em especial o seu artigo 196, as Leis n.” 8.080/90 e n.° 8.142/90, celebra o
presente Termo de Compromisso de Gestdo Municipal, formalizando os pactos constituidos e as responsabilidades da gestéo
municipal do Sistema Unico de Satde / SUS, frente ao disposto na Portaria MS n® 389/GM, de 22 de fevereiro de 2008, que
estabelece as Diretrizes Operacionais dos Pactos Pela Vida, em Defesa do SUS e de Gestéo.

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO

O presente Termo de Compromisso de Gestdo, formaliza o Pacto pela Saide nas suas dimensoes Pela Vida e de Gestéao,
contendo os objetivos e metas, as atribuicies e responsabilidades sanitarias do gestor municipal e os indicadores de
monitoramento e avalia¢do destes Pactos.

§ 1° Nos casos em que ndo for possivel assumir integralmente todas as responsabilidades constantes deste Termo, deve-se
pactuar o cronograma, identificando o prazo no qual o municipio passaré a exercé-la na sua plenitude.

§ 2°. As agBes necessarias para a consecugéo deste cronograma, assim como para o alcance das metas e objetivos pactuados,
devem ser contempladas no Plano Municipal de Salde.

CLAUS_ULA SEGUNDA - DAS ATRIBUIGOES E RESPONSABILIDADES SANITARIAS DOS
MUNICIPIOS.

As atribuices e responsabilidades sanitarias contidas neste Termo serdo pactuadas mediante o preenchimento do quadro
correspondente a cada um dos eixos, a saber: 1. Responsabilidades Gerais da Gestdo do SUS; 2. Regionalizagéo;3. Planejamento
e Programacéo; 4. Regulagéo, Controle, Avaliagdo e Auditoria; 5. Gestdo do Trabalho; 8. Educagéo na Saude; 7. Participagéo e

Controle Saocial.

§ 1°. O quadro identifica a situagdo do municipio, frente ao conjunto das responsabilidades, para as condigdes de “Realiza”, "“Nao
realiza ainda”, “Prazo para realizar’ e “N&o se aplica”.

§ 2°. Os itens que iniciam com a expressdo “Todo municipio deve” indica a obrigatoriedade do fazer / da competéncia a todo e
qualquer municipio, ndo sendo possivel a ufilizacio da opgao “Nao se aplica”.

§ 3° Nos itens que néo iniciam com a expressdo “Todo municipio deve”, a responsabilidade sera atribuida de acordo com o
pactuado efou com a complexidade da rede de servigos localizada no territério municipal.

§ 4°. A opgao “Néo se aplica” deve ser marcada para as situagdes em que a complexidade do sistema local de saude néo permita
a realizacdo de uma dada responsabilidade ou em sitluagéo previamente pactuada.

§ 5°. Nas Responsabilidades Gerais da Gestdo do SUS, os itens 1.1 e 1.3 néo séo passiveis de pactuagéo, visto expressarem
principios doutrinarios do SUS que devem orientar as agdes de todo municipio.

1 RESPONSABILIDADES GERAIS DA GESTAO DO SUS SITUACAO ATUAL P';éif,;ﬁ?
1.1- [TODO MUNICIPIO E RESPONSAVEL PELA INTEGRALIDADE DA ATENCAO A SAUDE
DA SUA POPULACAO, EXERCENDO ESSA RESPONSABILIDADE DE FORMA ® *
ISOLIDARIA COM O ESTADO E A UNIAO;
1.2- [TODO MUNICIPIO DEVE GARANTIR A INTEGRALIDADE DAS ACOES DE SAUDE PRESTADAS DE FORMA INTERDISCIPLINAR, POR MEIO,
DA ABORDAGEM INTEGRAL E CONTINUA DO INDIVIDUO NO SEU CONTEXTO FAMILIAR, SOCIAL E DO TRABALHO; ENGLOBANDO
IATIVIDADES DE:
1.2.a- |PROMOCAO DA SAUDE, PREVENCAOQ DE RISCOS, DANOS E AGRAVQS; Realiza a
1.2.h- JIACOES DE ASSISTENCIA, ASSEGURANDO O ACESSO AO ATENDIMENTO AS Reali
URGENCIAS; aalizd - .
1.3- |TODO MUNICIPIO DEVE PROMOVER A EQUIDADE NA ATENCAO A SAUDE,
ICONSIDERANDO AS DIFERENCAS INDIVIDUAIS E DE GRUPOS POPULACIONAIS, !
POR MEIO DA ADEQUACAOQO DA OFERTA AS NECESSIDADES COMO PRINCIPIO DE & *
lJJUSTICA SOCIAL, E AMPLIACAO DO ACESSO DE POPULACOES EM SITUACAO DE \ \
DESIGUALDADE, RESPEITADAS AS DIVERSIDADES LOCAIS; \
1.4- ODO MUNICIPIO DEVE PARTICIPAR DO FINANCIAMENTO TRIPARTITE DO Reali \
SISTEMA UNICO DE SAUDE; ealiza -
1.5- [TODO MUNICIPIO DEVE ASSUMIR A GESTAO E EXECUTAR AS ACOES DE i
IATENCAO BASICA, INCLUINDO AS ACOES DE PROMOCAQO E PROTECAQ, NO SEU Realiza - !
[TERRITORIO; {

http://portalweb04.saude.gov.br/sispacto/rel termo compromisso municipal.asp 04/11/2010




SPACTO - Pacto pela Saude

Pégina 2 de 5

P LN A s hadninnnntaleal tarma aamnramicon mnnicrinal acn

Ji.6- [rOoDO MUNICIPIO DEVE ASSUMIR INTEGRALMENTE A GERENCIA DE TODA A REDE PUBLICA DE SERVICOS DE ATENCAO BASICA,
ENGLOBANDO:
1.6.a- JAS UNIDADES PROPRIAS E Realiza -
1.6.b- |AS TRANSFERIDAS PELO ESTADO OU PELA UNIAO; Realiza N
1.7- [TODO MUNICIPIO DEVE, COM APOIO DOS ESTADOS, IDENTIFICAR AS
NECESSIDADES DA POPULACAO DO SEU TERRITORIO, FAZER UM Realiza N
RECONHECIMENTO DAS INIQUIDADES, OPORTUNIDADES E RECURSOS;
1.8- [TODO MUNICIPIO DEVE DESENVOLVER, A PARTIR DA IDENTIFICACAO DAS NECESSIDADES, UM PROCESSO DE:
1.8.a- |PLANEJAMENTO, Realiza _
1.8.h- |REGULACAO, Realiza -
1.8.c- |PROGRAMACAO PACTUADA E INTEGRADA DA ATENCAO A SAUDE, Realiza -
1.8.d- IMONITORAMENTO E AVALIACAO; Realiza N
19. |[TODO MUNICIPIO DEVE FORMULAR E IMPLEMENTAR POLITICAS PARA AREAS
PRIORITARIAS, CONFORME DEFINIDO NAS DIFERENTES INSTANCIAS DE Realiza .
PACTUACAO;
1.10- [TODO MUNICIPIO DEVE ORGANIZAR O ACESSO A SERVICOS DE SAUDE RESOLUTIVOS E DE QUALIDADE NA ATENCAO BASICA,
VIABILIZANDO O PLANEJAMENTO, A PROGRAMACAO PACTUADA E INTEGRADA DA ATENCAO A SAUDE E A ATENCAO A SAUDE NO
ISEU TERRITORIO, EXPLICITANDO:
1.10.a.JA RESPONSABILIDADE, O COMPROMISSO E O VINCULO DO SERVICO E EQUIPE Reall
DE SAUDE COM A POPULACAO DO SEU TERRITORIO, eallza -
1.10.0IDESENHANDO A REDE DE ATENCAO A SAUDE Realiza -
1.10.c-|lPROMOVENDO A HUMANIZACAO DO ATENDIMENTO Realiza -
1.11. [TODO MUNICIPIO DEVE ORGANIZAR E PACTUAR O ACESSO A ACOES E
SERVICOS DE ATENCAO ESPECIALIZADA A PARTIR DAS NECESSIDADES DA
IATENCAO BASICA, CONFIGURANDO A REDE DE ATENCAO, POR MEIO DOS Reall
PROCESSOS DE INTEGRACAO E ARTICULACAO DOS SERVICOS DE ATENCAO edliza =
BASICA COM OS DEMAIS NIVEIS DO SISTEMA, COM BASE NO PROCESSO DA
PROGRAMACAO PACTUADA E INTEGRADA DA ATENCAO A SAUDE;
1.12. |TODO MUNICIPIO DEVE PACTUAR E FAZER O ACOMPANHAMENTO DA
REFERENCIA DA ATENCAO QUE OCORRE FORA DO SEU TERRITORIO, EM
COOPERACAOQ COM O ESTADO, DISTRITO FEDERAL E COM OS DEMAIS Realiza N
MUNICIPIOS ENVOLVIDOS NO AMBITO REGIONAL E ESTADUAL, CONFORME A
PROGRAMACAO PACTUADA E INTEGRADA DA ATENCAO A SAUDE;
1.43. [TODO MUNICIPIO QUE DISPOE DE SERVICOS DE REFERENCIA INTERMUNICIPAL,
DEVE GARANTIR ESTAS REFERENCIAS DE ACORDO COM A PROGRAMACAQ Realiza =
_|PACTUADA E INTEGRADA DA ATENCAO A SAUDE;
1.14- [TODO MUNICIPIO DEVE GARANTIR A ESTRUTURA FISICA NECESSARIA PARA A
REALIZACAO DAS ACOES DE ATENCAO BASICA, DE ACORDO COM AS NORMAS Realiza -
ITECNICAS VIGENTES;
1.15. [TODO MUNICIPIO DEVE PROMOVER A ESTRUTURACAO DA ASSISTENCIA
FARMACEUTICA E GARANTIR, EM CONJUNTO COM AS DEMAIS ESFERAS DE
'GOVERNO, O ACESSO DA POPULACAO AOS MEDICAMENTOS CUJA —_—
DISPENSACAO ESTEJA SOB SUA RESPONSABILIDADE, PROMOVENDO SEU USO ealiza -
RACIONAL, OBSERVADAS AS NORMAS VIGENTES E PACTUACOES
ESTABELECIDAS;
1.16- [TODO MUNICIPIO DEVE ASSUMIR A GESTAO E EXECUCAO DAS ACOES DE VIGILANCIA EM SAUDE REALIZADAS NO AMBITO LOCAL, DE
IACORDO COM AS NORMAS VIGENTES E PACTUACOES ESTABELECIDAS, COMPREENDENDO AS ACOES DE:
1.16.a.]VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA; Realiza -
1.16.1-VIGILANCIA SANITARIA; 3 Realiza -
1.16.c-VIGILANCIA AMBIENTAL; DR Realiza - = |
1.47- [TODO MUNICIPIO DEVE ELABORAR, PACTUAR E IMPLANTAR A POLITICA DE
PROMOCAO DA SAUDE, CONSIDERANDO AS DIRETRIZES ESTABELECIDAS NO Realiza .
IAMBITO NACIONAL.
= Z0 PARA
2 REGIONALIZACAO SITUACAO AT i
UAL REALIZAR
1. [TODO MUNICIPIO DEVE CONTRIBUIR PARA A CONSTITUICAO E
FORTALECIMENTO DO PROCESSO DE REGIONALIZACAO SOLIDARIA E Realiza .
COOPERATIVA, ASSUMINDO OS COMPROMISSOS PACTUADOS:
5. [TODO MUNICIPIO DEVE PARTICIPAR DA CONSTITUICAO DA REGIONALIZACAO,
DISPONIBILIZANDO DE FORMA COOPERATIVA OS RECURSOS HUMANOS, Realiza -
TECNOLOGICOS E FINANCEIROS, CONFORME PACTUACAQ ESTABELECIDA;
2.3. [TODO MUNICIPIO DEVE PARTICIPAR DO COLEGIADO DE GESTAO REGIONAL,
CUMPRINDO SUAS OBRIGACOES TECNICAS E FINANCEIRAS. NAS CIB
REGIONAIS CONSTITUIDAS POR REPRESENTACAQ, QUANDO NAO FOR
POSSIVEL A IMEDIATA INCORPORACAO DE TODOS 08 GESTORES DE SAUDE Realiza .
DOS MUNICIPIOS DA REGIAO DE SAUDE, DEVE-SE PACTUAR UM CRONOGRAMA
DE ADEQUACAO, NO MENOR PRAZO POSSIVEL, PARA A INCLUSAO DE TODOS
0S MUNICIPIOS NO RESPECTIVO COLEGIADO DE GESTAO REGIONAL.
I5.4. [TODO MUNICIPIO DEVE PARTICIPAR DOS PROJETOS PRIORITARIOS DAS
REGIOES DE SAUDE, CONFORME DEFINIDO NO PLANO MUNICIPAL DE SAUDE, Reali
NO PLANO DIRETOR DE REGIONALIZACAO, NO PLANEJAMENTO REGIONAL E NO €aliza -
PLANO DIRETOR DE INVESTIMENTO;
55. |EXECUTAR AS ACOES DE REFERENCIA REGIONAL SOB SUA RESPONSABILIDADE
EM CONFORMIDADE COM A PROGRAMACAO PACTUADA E INTEGRADA DA Realiza .
IATENCAOQ A SAUDE ACORDADA NO COLEGIADO DE GESTAO REGIONAL. ‘
3 PLANEJAMENTO E PROGRAMACAO SITUACAO ATUAL PR &
@t
3.1- |[FORMULAR, GERENCIAR, IMPLEMENTAR E AVALIAR O PROCESSO PERMANENTE DE PLANEJAMENTO PARTICIPATIVO E INTEGRADO,
DE BASE LOCAL E ASCENDENTE, ORIENTADO POR PROBLEMAS E NECESSIDADES EM SAUDE, COM A CONSTITUICAO DE ACOES|:
PARA A PROMOCAO, A PROTECAO, A RECUPERACAO E A REABILITACAO EM SAUDE, CONSTRUINDO NESSE PROCESSO: \y
13,1,2- ,0 PLANO MUNICIPAL DE SAUDE | Periodo inicial Ny
Realiza 2010
i Periodo final
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o ~ . Data para realizacao

3.1.h- |[SUBMETENDO-O A APROVACAO DO CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE NZo Realiza al [%2,2010 ca
3.9. |[TODO MUNICIPIO DEVE FORMULAR, NO PLANO MUNICIPAL DE SAUDE, A )

POLITICA MUNICIPAL DE ATENCAO EM SAUDE, INCLUINDO ACOES Realiza -

INTERSETORIAIS VOLTADAS PARA A PROMOCAO DA SAUDE;
3.3.a- [TODO MUNICIPIO DEVE ELABORAR RELATORIO DE GESTAO ANUAL, Realiza -
3.3.b- IA SER APRESENTADO E SUBMETIDO A APROVACAO DO CONSELHO MUNICIPAL Realiza _

DE SAUDE

3.4- [TODO MUNICIPIO DEVE OPERAR OS SISTEMAS DE INFORMACAO REFERENTES A ATENCAO BASICA, CONFORME NORMAS DO
MINISTERIO DA SAUDE, E ALIMENTAR REGULARMENTE OS BANCOS DE DADOS NACIONAIS EXISTENTES, BEM COMO DE OUTROS
SISTEMAS QUE VENHAM A SER INTRODUZIDOS, ASSUMINDO A RESPONSABILIDADE PELA GESTAQ, NO NIVEL LOCAL, DO:

13.4.a- ISISTEMA DE INFORMACAO DA ATENCAOQ BASICA - SIAB Realiza =
3.4.h- ISISTEMA DE INFORMACAO SOBRE AGRAVOS DE NOTIFICACAO - SINAN, Realiza =
3.4.c- ISISTEMA DE INFORMACAO DO PROGRAMA NACIONAL DE IMUNIZACOES - SIPNI Realiza -
3.4.d- [SISTEMA DE INFORMACAO SOBRE NASCIDOS VIVOS - SINASC, Realiza =
; & ; Data para realizagdo

3.4.e- |SISTEMA DE INFORMACAO AMBULATORIAL ¢ SIA Nio Realiza %112011 ¢
3.4.f- |CADASTRO NACIONAL DE ESTABELECIMENTOS E PROFISSIONAIS DE SAUDE - Realiza _

CNES;
13.4.q- |.-.] E QUANDO COUBER, O: SISTEMA DE INFORMACAO HOSPITALAR - SIH ai . Data para realizagéo

g Nao Realiza 03/2012

3.4.h- |[...] E QUANDO COUBER, O: SISTEMA DE INFORMACAO SOBRE MORTALIDADE - Realiza R

SIM
13.5- [TODO MUNICIPIO DEVE ASSUMIR A RESPONSABILIDADE PELA COORDENACAO E _

EXECUCAO DAS ATIVIDADES DE INFORMACAQO, EDUCACAO E COMUNICACAO, Realiza =

NO AMBITO LOCAL,;
3.6- [TODO MUNICIPIO DEVE ELABORAR A PROGRAMACAQ DA ATENCAO A SAUDE,

INCLUIDA A ASSISTENCIA E VIGILANCIA EM SAUDE, EM CONFORMIDADE COM O Realiza _

PLANO MUNICIPAL DE SAUDE, NO AMBITO DA PROGRAMACAQ PACTUADA E

INTEGRADA DA ATENCAO A SAUDE;
3.7- [GERIR OS SISTEMAS DE INFORMACAQ EPIDEMIOLOGICA E SANITARIA, BEM Realiza _

(COMO ASSEGURAR A DIVULGACAO DE INFORMACOQES E ANALISES.

PRAZO PARA
4 REGULACAO, CONTROLE, AVALIACAOQ E AUDITORIA SITUACAQ ATUAL REALIZAR

4.1- ODO MUNICIPIO DEVE MONITORAR E FISCALIZAR A APLICACAO DOS .

RECURSOS FINANCEIROS PROVENIENTES DE TRANSFERENCIA REGULAR E Realiza =

IAUTOMATICA (FUNDO A FUNDO) E POR CONVENIOS;

4.2- [TODO MUNICIPIO DEVE REALIZAR A IDENTIFICACAO DOS USUARIOS DO SUS,
ICOM VISTAS A VINCULACAO DE CLIENTELA E A SISTEMATIZACAQ DA OFERTA Realiza -
DOS SERVICOS;

4.3- [TODO MUNICIPIO DEVE MONITORAR E AVALIAR AS ACOES DE VIGILANCIA EM
SAUDE, REALIZADAS EM SEU TERRITORIO, POR INTERMEDIO DE INDICADORES Réalizia _
DE DESEMPENHO, ENVOLVENDO ASPECTOS EPIDEMIOLOGICOS E
[OPERACIONAIS;

14.4- |TODO MUNICIPIO DEVE MANTER ATUALIZADO O SISTEMA NACIONAL DE
ICADASTRO DE ESTABELECIMENTOS E PROFISSIONAIS DE SAUDE NO SEU Realiza -
[TERRITORIO, SEGUNDO NORMAS DO MINISTERIO DA SAUDE;

4.6. [TODO MUNICIPIO DEVE ADOTAR PROTOCOLOS DE REGULACAO DE ACESSO, EM

(CONSONANCIA COM 0S8 PROTOCOLOS E DIRETRIZES NACIONAIS, ESTADUAIS E Realiza -
REGIONAIS;

4.6- [TODO MUNICIPIO DEVE ADOTAR PROTOCOLOS CLINICOS E DIRETRIZES
[TERAPEUTICAS, EM CONSONANCIA COM OS PROTOCOLOS E DIRETRIZES Realiza -

NACIONAIS E ESTADUAIS;

4.7- ODO MUNICIPIO DEVE CONTROLAR A REFERENCIA A SER REALIZADA EM

OUTROS MUNICIPIOS, DE ACORDO COM A PROGRAMACAO PACTUADA E Realiza "

INTEGRADA DA ATENCAO A SAUDE, PROCEDENDO A SOLICITACAQ E/QU z

AUTORIZACAO PREVIA, QUANDO COUBER;

14.8.a- (S)EGINIR A PROGRAMACAO FISICO-FINANCEIRA POR ESTABELECIMENTO DE
AUDE,

4.8.b- [OBSERVAR AS NORMAS VIGENTES DE SOLICITACAO E AUTORIZACAO DOS Realiza -
PROCEDIMENTOS HOSPITALARES E AMBULATORIAIS, At

4.8.c- [PROCESSAR A PRODUCAO DOS ESTABELECIMENTOS DE SAUDE PROPRIOS E

. li
Nao Realiza Dala %:rfzrg: ;Zagén

Data para realizagio

CONTRATADOS; N&o Realiza 01/2010
4.8.d. [REALIZAR O PAGAMENTO DOS PRESTADORES DE SERVICOS: - , Dala para realizagao
Nao Realiza 01/2010
1.9- |OPERAR O COMPLEXO REGULADOR DOS SERVICOS PRESENTES NO SEU Nao se Aplica -

TERRITORIO, DE ACORDO COM A PACTUACAO ESTABELECIDA,
4.9.a- |REALIZANDO A CO-GESTAO COM O ESTADO E OUTROS MUNICIPIOS, DAS A
REFERENCIAS INTERMUNICIPAIS. 40 Se-Apica -
4.10- [EXECUTAR O CONTROLE DO ACESSO DO SEU MUNICIPE NO AMBITO DO SEU TERRITORIO, QUE PODE SER FEITO POR MEIO DE
CENTRAIS DE REGULACAO: -

4.10.a-JAOS LEITOS DISPONIVEIS, Realiza - i
4.10.bJAS CONSULTAS, Realiza - \
.10.c-JAS TERAPIAS E AOS EXAMES ESPECIALIZADOS; Realiza - |\
1.11- |[PLANEJAR E EXECUTAR A REGULACAO MEDICA DA ATENCAO PRE-HOSPITALAR \
IAS URGENCIAS, CONFORME NORMAS VIGENTES E PACTUACOES Realiza = \\

ESTABELECIDAS;

4.12- |ELABORAR CONTRATOS COM OS PRESTADORES DE ACORDO COM A POLITICA
NACIONAL DE CONTRATACAO DE SERVICOS DE SAUDE E EM CONFORMIDADE
COM O PLANEJAMENTO E A PROGRAMACAO PACTUADA E INTEGRADA DA
TENCAO A SAUDE;

= ’ Data para realizagdo
N&o Realiza 01/2011
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4.13-

MONITORAR E FISCALIZAR OS CONTRATOS E CONVENIOS COM PRESTADORES
CONTRATADOS E CONVENIADOS, BEM COMO DAS UNIDADES PUBLICAS;

Nao Realiza
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Data para realizagao

01/2011

4.14-

MONITORAR E FISCALIZAR A EXECUCAO DOS PROCEDIMENTOS REALIZADOS
EM CADA ESTABELECIMENTO POR MEIO DAS ACOES DE CONTROLE E
IAVALIACAO HOSPITALAR E AMBULATORIAL;

N&o Realiza

Data para realizacao

01/2011

4.16-

MONITORAR E FISCALIZAR E O CUMPRIMENTO DOS CRITERIOS NACIONAIS,
ESTADUAIS E MUNICIPAIS DE CREDENCIAMENTO DE SERVICOS;

N&o Realiza

Data para realizagao
01/2011

4.16-

IMPLEMENTAR A AVALIACAO DAS ACOES DE SAUDE NOS ESTABELECIMENTOS
DE SAUDE, POR MEIO DE ANALISE DE DADOS E INDICADORES E VERIFICACAO

DE PADROES DE CONFORMIDADE;

N&o Realiza

Data para realizagdo

01/2011

4.17-

IMPLEMENTAR A AUDITORIA SOBRE TODA A PRODUCAO DE SERVICOS DE
SAUDE, PUBLICOS E PRIVADOS, SOB SUA GESTAO, TOMANDO COMO
REFERENCIA AS ACOES PREVISTAS NO PLANO MUNICIPAL DE SAUDE E EM
r‘\RTICULACAO COM AS ACOES DE CONTROLE, AVALIACAO E REGULACAO

IASSISTENCIAL;

Nao Realiza

Data para realizagé&o

01/2011

4.18-

REALIZAR AUDITORIA ASSISTENCIAL DA PRODUCAO DE SERVICOS DE SAUDE,
PUBLICOS E PRIVADOS, SOB SUA GESTAO;

N&o Realiza

Data para realizagio
01/2011

4.19-

ELABORAR NORMAS TECNICAS, COMPLEMENTARES AS DAS ESFERAS
ESTADUAL E FEDERAL, PARA O SEU TERRITORIO.

Realiza

5 GESTAO DO TRABALHO

SITUACAO ATUAL

PRAZO PARA
REALIZAR

5.1-

ITODO MUNICIPIO DEVE PROMOVER E DESENVOLVER POLITICAS DE GESTAO DO
TRABALHO, CONSIDERANDO OS PRINCIPIOS DA HUMANIZACAO, DA
PARTICIPACAO E DA DEMOCRATIZACAQO DAS RELACOES DE TRABALHO;

Realiza

5.2-

TODO MUNICIPIO DEVE ADOTAR VINCULOS DE TRABALHO QUE GARANTAM OS
DIREITOS SOCIAIS E PREVIDENCIARIOS DOS TRABALHADORES DE SAUDE NA
SUA ESFERA DE GESTAO E DE SERVICOS, PROMOVENDO ACOES DE
DEQUACAO DE VINCULOS, ONDE FOR NECESSARIO, CONFORME LEGISLACAOQ

IGENTE;

Realiza

5.3-

ESTABELECER, SEMPRE QUE POSSIVEL, ESPACOS DE NEGOCIACAO
PERMANENTE ENTRE TRABALHADORES E GESTORES;

Realiza

5.4-

DESENVOLVER ESTUDOS E PROPOR ESTRATEGIAS E FINANCIAMENTO
ITRIPARTITE COM VISTAS A ADOCAO DE POLITICAS REFERENTES AOS
RECURSOS HUMANOS DESCENTRALIZADOS;

Realiza

.6-

CONSIDERAR AS DIRETRIZES NACIONAIS PARA PLANOS DE CARREIRAS,
CARGOS E SALARIOS PARA O SUS - PCCS/SUS, QUANDO DA ELABORACAO,
IMPLEMENTACAO E/OU REFORMULACAQO DE PLANOS DE CARREIRAS, CARGOS E
SALARIOS NO AMBITO DA GESTAO LOCAL;

Nao se Aplica

5.6-

IMPLEMENTAR E PACTUAR DIRETRIZES PARA POLITICAS DE EDUCACAO E
GESTAO DO TRABALHO QUE FAVORECAM O PROVIMENTO E A FIXACAO DE
ITRABALHADORES DE SAUDE, NO AMBITO MUNICIPAL, NOTADAMENTE EM
REGIOES ONDE A RESTRICAQO DE OFERTA AFETA DIRETAMENTE A
IMPLANTACAQO DE ACOES ESTRATEGICAS PARA A ATENCAQ BASICA.

N&o se Aplica

6 EDUCACAO NA SAUDE

SITUACAO ATUAL

PRAZO PARA
REALIZAR

6.1-

TODO MUNICIPIO DEVE FORMULAR E PROMOVER A GESTAO DA EDUCACAO
PERMANENTE EM SAUDE E PROCESSOS RELATIVOS A MESMA, ORIENTADOS
PELA INTEGRALIDADE DA ATENCAO A SAUDE, CRIANDO QUANDO FOR O CASO,
ESTRUTURAS DE COORDENACAO E DE EXECUCAO DA POLITICA DE FORMACAO
E DESENVOLVIMENTO, PARTICIPANDO NO SEU FINANCIAMENTO;

Realiza

[TODO MUNICIPIO DEVE PROMOVER DIRETAMENTE OU EM COOPERACAO COM O
ESTADO, COM OS MUNICIPIOS DA SUA REGIAO E COM A UNIAO, PROCESSOS
CONJUNTOS DE EDUCACAQ PERMANENTE EM SAUDE;

Realiza

TODO MUNICIPIO DEVE APOIAR E PROMOVER A APROXIMACAO DOS
MOVIMENTOS DE EDUCACAO POPULAR EM SAUDE NA FORMACAQO DOS
PROFISSIONAIS DE SAUDE, EM CONSONANCIA COM AS NECESSIDADES SOCIAIS

EM SAUDE;

Realiza

6.4~

ODO MUNICIPIO DEVE INCENTIVAR JUNTO A REDE DE ENSINO, NO AMBITO
MUNICIPAL, A REALIZACAO DE ACOES EDUCATIVAS E DE CONHECIMENTO DO

[SUS;

Realiza

6.6-

IARTICULAR E COOPERAR COM A CONSTRUCAO E IMPLEMENTACAQ DE
INICIATIVAS POLITICAS E PRATICAS PARA A MUDANCA NA GRADUACAO DAS
PROFISSOES DE SAUDE, DE ACORDO COM AS DIRETRIZES DO SUS;

N&o se Aplica

PROMOVER E ARTICULAR JUNTO AS ESCOLAS TECNICAS DE SAUDE UMA NOVA
ORIENTACAQO PARA A FORMACAO DE PROFISSIONAIS TECNICOS PARA O SUS,
DIVERSIFICANDO OS CAMPOS DE APRENDIZAGEM.

N&o se Aplica

7 PARTICIPACAO E CONTROLE SOCIAL

SITUACAO ATUAL

PRAZO PARA
REALIZAR

7.1-

ITODO MUNICIPIO DEVE APOIAR O PROCESSO DE MOBILIZACAO SOCIAL E
INSTITUCIONAL EM DEFESA DO SUS;

Realiza

7.2-

[TODO MUNICIPIO DEVE PROVER AS CONDICOES MATERIAIS, TECNICAS E
ADMINISTRATIVAS NECESSARIAS AC FUNCIONAMENTO DO CONSELHO
MUNICIPAL DE SAUDE, QUE DEVERA SER ORGANIZADO EM CONFORMIDADE
COM A LEGISLACAO VIGENTE;

Realiza

7.3-

TODO MUNICIPIO DEVE ORGANIZAR E PROVER AS CONDICOES NECESSARIAS A
REALIZACAO DE CONFERENCIAS MUNICIPAIS DE SAUDE;

Realiza

7.4-

[TODO MUNICIPIO DEVE ESTIMULAR O PROCESSO DE DISCUSSAO E CONTROLE
ISOCIAL NO ESPACO REGIONAL;

Realiza

7.6-

ITODO MUNICIPIO DEVE PROMOVER ACOES DE INFORMACAO E CONHECIMENTO
IACERCA DO SUS, JUNTO A POPULACAO EM GERAL;

Realiza

IAPOIAR OS PROCESSOS DE EDUCACAO POPULAR EM SAUDE, COM VISTAS AO
FORTALECIMENTO DA PARTICIPACAQO SOCIAL NO SUS;

Realiza

1 Lt

IMPLEMENTAR OUVIDORIA MUNICIPAL COM VISTAS AO FORTALECIMENTO DA
GESTAO ESTRATEGICA DO 8US, CONFORME DIRETRIZES NACIONAIS.

Realiza
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SISPACTO - Pacto pela Saude —_r'Tr

CLAUSULA TERCEIRA

Suprimida em fung#o da Portaria 91/GM de 10/01/2007 e Portaria 372/GM, de 16 de fevereiro de 2007, sendo que os objetivos e
metas prioritarias dos Pactos pela Vida e de Gestéo, juntamente com os indicadores de monitoramento e avaliagdo dos Pactos
pela Vida e de Gest&o (clausula quarta), passam a compor um anexo do Termo de Compromisso de Gestéo, anexo este referente

ao Relatorio de Indicadores de Monitoramento e Avaliagéo do Pacto pela Saude.

CLAUSULA QUARTA
Suprimida em fung¢do da Portaria 91/GM de 10/01/2007 e Portaria 372/GM, de 16 de fevereiro de 2007, passandg a compor,
juntamente com os objetivos e metas prioritarias dos pactos pela Vida e de Gestéo (clausula terceira), um anexo do préprio Termo,

referente ao Relatorio de indicadores de Monitoramento e Avaliagéo do Paclo pela Salde.

CLAUSULA QUINTA - DA REVISAO

Os objetivos, metas e indicadores, constantes como anexo deste Termo, serdo revistos anualmente, sendo margo o més de
referéncia para esse processo. O cronograma pactuado deve ser objeto permanente de acompanhamento.

CLAUSULA SEXTA — DA PUBLICAGAO

Este Termo de Compromisso de Gestio sera publicado no Diario Oficial do Municipio ou em instrumento correlato, conforme
legislag&o vigente. i

E, por estar agsim de acordo cém%’s disposi¢coes deste, o Secretario Municipal de Satde de FARROUPILHA firma o presente

Termo de Conl1promisso de Ge f{éo,, / s
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