SEMINARIO DA APS NOS
TERRITORIOS

MAIS ATENCAO PRIMARIA |
BARIA

Marcus Vinicius Bomfim Prates
Diretor da Atencao Basica do Estado da Bahia
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M A ATENCAO
PRIMARIA

BAHIA

399 UBS
R$ 874 milhoes

NOVO PAC
R$ 16 milhoes

PROSUS

APORTE DE APROXIMADAMENTE R$1,2 bilhdo | NAATENCAO PRIMARIA DO ESTADO DA BAHIA
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R$ 266 milhdes

PROSUS $ 24 milhdes PATE $ ra 4.448 eqSF dos
CONVENIOS @ 417
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DIVISAO TERRITORIAL DO ESTADO DA BAHIA MAIS i

B AHIA

U territdrio baiano é dividido em Z8 regites de sadde, que se
Centro Norte aglutinam em 9 macrorregides, conformando o desenho
territorial resultante do Plano Diretor de Regionalizagdo

(POR)

o4 MUNICIPIOSACIMA
DE 300.000HAB

14, MUNICIPIOSENTRE  147MUNICIPIOSENTRE 252 MUNICIPIOS

100.000 E300.000HAB 20.000 E100.000 ABAIXODE 20.000. /,
HARN




DE ONDE PARTIMOS...

PORTARIA N° 362 DE 17 DE JUNHO DE 2021 -
Estabelece critérios e valores de Incentivo
Financeiro Estadual para a Estratégia de
Estruturacdo da Rede de Atencao a Saude a
partir da Atencdao Basica e da outras
orovidéncias.

rd

R$1.500/eqS

B AHIA

MUNICIPIO INTEGRANTE,
JUNTAMENTE COM O ESTADO
DA BAHIA, DE CONSORCIO
PUBLICO INTERFEDERATIVO DE
SAUDE:;

MUNICIPIO INTEGRANTE,
JUNTAMENTE COM O ESTADO
DA BAHIA, DE CONSORCIO
PUBLICO INTERFEDERATIVO DE
SAUDE;
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NOVO COFINANCIAMENTO DA APS

" |

B AHIA

PORTARIA N® 2383, DE 20 DE FEVEREIRD DE 2025 - Institui nova metodologia de
cofinanciamento estadual das Equipes de Sadde da Familia da Atengéo Priméria & Sadde

(APY).
" Art. 22 0 cofinanciamento estadual das Equipes de dadde da Familia na Atengao Primaria 2

Satde (APS) serd realizado com base nos resultados alcangados pelo municipio em relagéo
aos indicadores estabelecidos nesta Portaria.

R$ 5.000,00
[EQSFMES

R$ 2.500,00
[EQSFMES

Municipio nao consorciado

Municipio consorciado
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INDICADORES E METAS

B AHIA
6‘0 COBERTURA VIGILANCIA EM SAUDE =——) CONDICOES CRONICAS

&
|

=’ <

» \\\‘vlfjih
Cobertura Estimada de |Razio entre Equipes de Satide Proporgao de vacinas Proporgao de gestantes | Proporgédo de contatos | Proporgéo de contatos | Percentual de pessoas com Percentual de pessoas com
Saude da Familia Bucal (eSB) e Equipes de selecionadas do Calendario | diagnosticadas com sifilis | examinados de casos |  examinados de casos  |diabetes mellitus que tiveram|  Hipertenséo Arterial que tiveram o
Saide da Familia (eSF) Nacional de Vacinagéo para | tratadas adequadamente | novos de tuberculose novos de hanseniase o exame de pé diabético | exame eletrocardiograma avaliado na
criangas de até um ano de idade diagnosticados nos anos realizado APS

das coortes

Meta: >=70% Meta: >=0,7 ota: Pentayalents (5 dose). Feumocteica [ Meta: 100% Meta: >=70% | Meta: >=82% Meta: >=50% Meta: >=50%

valente (72 dose). Poliomielite (32 dose), Triplice viral
12 dose) - com coberturas vacinais >35% e BCG (dose
tnica), Rotavirus (22 dose) 290%.

RS 1.500,00 R§ 525,00 R$ 600,00 RS 475,00 RS 475,00 R$ 475,00 RS 475,00 R$ 475,00

Bl Indicadores: https://bi.saude.ba.gov.br/cofinanciamento/
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Indicadores Cofinanciamento - APS

ATENCAO
PRIMARIA

+ Download Maota Técnica Macrorregido

Regiﬂﬂ e Sadde

| = Todos e J = Todos e . = Todos hd

3? Quadrimestre 1° Quadrimestre

2% Quadrimestre

3 Quadrimestre 1 Quadrimestre

2° Quadrimestre

1° Quadrimestre

80,46 81,30

81,97 82,40 895,56 85,49 86,29

Avaliodo para pogamento
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1° Quadrimestre 2° Quadrimestre || 2° Quadrimestre I° Quadrimestre 2° Quadrimestre || 3° Quadrimestre 1° Quadrimestre

0.65 0,67 0,69 0,69 0,71 0,73 0.73

L.!.thdn para pagamanto
-

Bl Indicadores: https://bi.saude.ba.gov.br/cofinanciamento/




COBERTURA ESTIMADA DE SAUDE DA FAMILIA

Lo

B AHIA
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NUMERD DE MUNICIPIOS COM COBERTURA ESTIMADA DE SAUDE DA FAMILIA MAIOR OU IGUAL A 70%

417

VALOR
RS 1.500,00

05 MUNICipios
abaixo de 70%
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MASSTNGS

BAHIA
Realizar ativamente o processo de Construir Unidades de Saude da
territorializacdo e o mapeamento __ Familia em locais proprios
da area de atuacao, identificando promovendo qualidade do
grupos, familias e individuos Garantir a composicao completa cuidado, a estabilidade do servico
expostos a riscos e das equipes e promover a¢des de e a eficiéncia do gasto publico a

vulnerabilidades educacao permanente e longo prazo
retencao de profissionais
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COBERTURA

B AHIA

e 7 7o+ oo i e s aiaa el L S i s S S 3%

RAZAD ENTRE EQUIPES DE SALIDE BUCAL (ESB) E EQUIPES DE SALIDE DA FAMILIA (ESF)

2d4

VALOR
R$ 525,00

123 MUNICIpios
abaixo de 0,7
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B AHIA

Analisar a necessidade -_ Assegurar a correcao e o envio

populacional e garantir o regular e oportuno dos dados
credenciamento e implantagao _ _ de cadastro e producao para 0s
de novas eSF e EQSB. Realizar ativamente o sistemas de informac&o (e-SUS
cadastro de 100% da AB).
populacao de sua area
adscrita.




VIGILANCIA EM SAUDE

B AHIA

PROPORGAD DE VACINAS SELECIONADAS i CALENDARID NACIONAL DE VACINAGAD PARA
CRIANGAS DE ATE UM AND DE IDADE

72

VALOR
R$ 600,00

45 MUNiCipios nao
alcancaram a
meta

GOVERNO DO
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Garantir o estoque e a rede de
frio adequados. Oferecer
educacao permanente sobre o
CalendarioVacinal e manejo de
imunobiologicos.

Manter a Sala de Vacina em
pleno funcionamento com
horarios ampliados e
adequados a rotinada
populacao.

MAIS WSR2

B AHIA

Realizar a busca ativa imediata
das criancas com atraso vacinal
(aprazadas e faltosas),
priorizando visitas domiciliares
pelos ACS.




VIGILANCIA EM SAUDE

B AHIA

PROPORCAD DE GESTANTES DIAGNOSTICADAS COM SIFILIS TRATADAS ADEQUADAMENTE

@ VALOR

R$ 475,00

2B

113 MUNICIPios
nao alcancaram a
meta
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MAIS 2

B AHIA

Garantirum ﬂtixo laboratorial e -_ Articular a APS com a Vigilancia
de dispensacao da Penicilina Epidemioldgica para notificagao

Benzina rapido e

. . . Iniciar o pré-natal na UBS o mais imediata e acompanhamento.
desburocratizado, inclusive para

. cedo possivel. Realizar o teste
0 parceiro.

rapido para sifilis (ou solicitar
VDRL) no 19, 29 e 3° trimestre e
no parto/aborto.




B AHIA

VIGILANCIA EM SAUDE

&=,

7 PROPORCAD DE CONTATOS EXAMINADOS DE CASOS NOVOS DE HANSENIASE DIAGNOSTICADOS NOS
ANDOS DAS COORTES

@ VALOR

RS 475,00
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68 municipios nao
alcancaram a
meta
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MAIS 2

B AHIA

Garantir a integragdo entre a -_ Assegurar a disponibilidade de
Vigilancia em Saude e as Equipes insumos (testes de PPD e vacina

de SF para 0 monitoramento e Priorizar a vigilancia e o exame BCG para hanseniase).

busca ativa dos casos. de todos os contatos

(domiciliares, sociais e de
vizinhanga) dos casos novos o
mais rapido possivel.




VIGILANCIA EM SAUDE

PROPORGAD DE CONTATOS EXAMINADDS DE CASOS NOVOS DE TUBERCULDSE

@ VALOR

R$ 475,00

Al

AR AR RRRRN AN

137 MUNICipios
nao alcancaram a
meta
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Acionar o Agente Comunitario de
Saude (ACS) para identificar,
agendar e monitorar 0s contatos.

Garantir o fluxo agil e resolutivo
para o diagnostico (exames
laboratoriais) e o tratamento
(disponibilidade dos
medicamentos)

MAIS WSR2

B AHIA

Manter o acompanhamento dos
casos em tratamento com visitas
domiciliares, observando a
melhora e a adesao




CONDICOES CRONICAS
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B AHIA

PERCENTUAL DE PESSOAS COM DIABETES MELLITUS QUE TIVERAM O EXAME DE PE DIABETIC
REALIZADD

&
VALOR

R$ 475,00

NENHUM
municipio
alcancou a meta

Vv
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Realizar o exame fisico completo
nas consultas de
acompanhamento, incluindo o

exame do Pé Diabético.

Realizar a busca ativa dos
pacientes com Diabetes
cadastrados para agendamento
da consulta de
acompanhamento.

MAIS 2

B AHIA

Promover a educacao
permanente sobre o Manejo
Clinico da DM, incluindo a
solicitacao e avaliacao adequada
dos exames de rotina.




CONDICOES CRONICAS

B AHIA

PERCENTUAL DE PESSOAS COM HIPERTENSAD ARTERIAL QUE TIVERAM O EXAME
ELETROCARDIOGRAMA AVALIADD NA APS

ifi

@ VALOR

R$ 475,00

municipio
A alcancou a meta

Vv
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MAIS WSR2

B AHIA

Garantir a disponibilidade e 0 N
Promover a educacao
fluxo do exame de ECG (ou 0 .
permanente sobre o Manejo

. Tolediaandsti
servico de Telediagnostico) para Clinico da HAS, incluindo a

avaliacio na APS Realizar a busca ativa dos
pacientes com Hipertens3o solicitagdo e avaliagao adequada
cadastrados para agendamento dos exames de rotina.

da consulta de
acompanhamento




SECHETARLA DA SA0DE DO ESTADO DA BAHLA
SUPERINTENDENCIA DE ATERCAD INTEGRAL A SALUGDE
DIRETORAIADE ATENCAD BASICA

FORTALECER A ATENCAO PRIMARIA E
CUIDAR DO POVO BAIANO
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MANUAL DE
ACOLHIMENTO AS
NOVAS GESTOES
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O Manual de Acolhimento as Novas GestOes propie diglogos com os(as)
gestores(as), a partir da introdugéio no universo do Sistema Unico de Saade (SUS), sua
estrutura administrativa e operacional, além das diversas politicas, programas e
iniciativas das esferas de gestdo municipal, estadual e federal.

Acesse 0
QR Code
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OBRIGADO!

GOVERNO DO ESTADO

SAHINA

SECRETARIA DA SAUDE

GOVERNO
PRESENTE

TRABALHA
PRA GENTE

Diretoria de Atencao Basica - DAB
Superintendéncia de Atencao Integral a Saude - SAIS
Secretaria da Saude do Estado da Bahia - SESAB
E-mail: dab.diretoria@saude.ba.gov.br



