
SISPACTO 2020
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SISPACTO

Deliberação CIB 88 de 25-11-2019

Considerando o Decreto nº 7.508 de 28 de junho de 2011, que estabelece
em seu artigo 19 que compete a Comissão Intergestores Bipartite pactuar
as etapas do processo e os prazos do planejamento municipal em
consonância com o planejamento estadual;

Considerando a Portaria GM/MS nº 2.135, de 25 de setembro de 2013, que
estabelece as diretrizes para o processo de planejamento no âmbito do
Sistema Único de Saúde (SUS);

Considerando a Resolução da Comissão Intergestores Tripartite – CIT nº 8,
de 24/11/2016, que dispõe sobre o processo de pactuação interfederativa
de indicadores para o período 2017-2021, relacionados a prioridades
nacionais em saúde;

Considerando a Resolução da Comissão Intergestores Tripartite – CIT nº 37,
de 22/03/2018, que dispõem sobre o processo de Planejamento Regional
Integrado e a organização de macrorregiões de saúde.



SISPACTO

Considerando a Resolução da Comissão Intergestores
Tripartite – CIT nº 45, de 25 de Julho de 2019, que altera o 
anexo da Resolução nº 08 de 24 de novembro de 2016. 

A Comissão Intergestores Bipartite do Estado de São Paulo 
– CIB/SP em sua 295ª Reunião, realizada em 22/11/2019 
aprova as orientações para a nova Pactuação 
Interfederativa de Indicadores – 2020, composta pelos 
municípios, pelas regiões de saúde e pelo estado.



INDICADOR 1 -MORTALIDADE PREMATURA (DE 30 A 69 ANOS) PELO 
CONJUNTO DAS 4 PRINCIPAIS DCNT (DOENÇAS DO APARELHO 
CIRCULATÓRIO, CÂNCER, DIABETES E DOENÇAS RESPIRATÓRIAS 
CRÔNICAS).

• Análise do indicador

Na série histórica que compreende de 2015 a 2019, o 
município teve a média de 114 de óbitos prematuros.

• Meta
114

• Ações planejadas para 2020
Fortalecer as linhas de cuidado.

Capacitar os médicos da Fundação de Saúde Pública e 
do HCSS no preenchimento das declarações de óbito.



INDICADOR 2 – PROPORÇÃO DE ÓBITOS EM IDADE FÉRTIL  
(10 A 49 ANOS) INVESTIGADOS.

• Análise do indicador
Na série histórica que compreende de 2015 a 2018, o município 
teve a média de 100% de óbitos investigados

• Meta
100%

• Ações planejadas para 2020
Garantir a qualidade das investigações realizadas nas USF´s, 
respeitando prazo estabelecido.

Treinar os profissionais para a identificação de dados nos 
prontuários, orientando sobre a importância da pesquisa de 
informações sobre a situação obstétrica das mulheres e 
sensibilizados quanto a importância do trabalho.



INDICADOR 3 – PROPORÇÃO DE REGISTROS DE ÓBITOS COM 
CAUSA BÁSICA DEFINIDA

• Análise do indicador

Na série histórica que compreende de 2015 a 2019, o município 

teve a média de 93,40% de registros de óbitos com causa 

básica definida.

• Meta

93%

• Ações planejadas para 2020

Realizar treinamento em preenchimento de Declaração de 

óbitos para médicos.

Reativar comitê de revisão de óbitos do HCSS.



INDICADOR 4 – PROPORÇÃO DE VACINAS SELECIONADAS 
DO CALENDÁRIO NACIONAL DE VACINAÇÃO PARA 
CRIANÇAS MENORES DE DOIS ANOS DE IDADE  

• Análise do indicador
Com exceção do ano de 2015 que obteve 50% de cobertura, os 
demais anos de 2016, 2017 e 2018 obtiveram 100% o número de 
vacinas com cobertura alcançada.

• Meta
100%

• Ações planejadas para 2020
Manter a sala de vacina aberta todo horário de funcionamento da 
unidade. 

Busca Ativa dos faltosos. 

Garantir alimentação de dados de imunização ESUS e SIPNI. E 
estabelecer obrigatoriedade da apresentação da carteirinha de 
vacinação em todas as consultas.



INDICADOR 5 – PROPORÇÃO DE CASOS DE DOENÇAS DE 
NOTIFICAÇÃO COMPULSÓRIA IMEDIATA (DNCI) 
ENCERRADOS EM ATÉ 60 DIAS APÓS NOTIFICAÇÃO

• Análise do indicador

Série histórica do ano de 2017 a 2019 foi de 83,78% de DNCI 

encerradas oportunamente. 

• Meta

92%

• Ações planejadas para 2020

Monitorar mensalmente os encerramentos das notificações.

Capacitar as equipes das USF´s no preenchimento das 

notificações. 

Confirmação do endereço do paciente pelas USF´s.



INDICADOR 6 – PROPORÇÃO DE CURA DE CASOS NOVOS DE 
HANSENÍASE DIAGNOSTICADOS NOS ANOS DAS COORTES.

• Análise do indicador

A Série histórica de 2018 e 2019 foi de 91,67%.

• Meta

100%

• Ações planejadas para 2020

Capacitação de Atenção Básica para diagnóstico precoce 

incluindo os ACS´s.

Manter o ambulatório como referência de acompanhamento 

dos casos.



INDICADOR 7 – NÚMERO DE CASOS AUTÓCTONES DE 
MALÁRIA (INDICADOR ESPECÍFICO)

• Análise do indicador

Não se aplica para o estado de São Paulo.

• Meta

Não se aplica.

• Ações planejadas para 2020

Não se aplica.



INDICADOR 8 – NÚMERO DE CASOS NOVOS DE SÍFILIS 
CONGÊNITA EM MENORES DE UM ANO DE IDADE

• Análise do indicador

A epidemia e o enfrentamento da sífilis constitui um desafio 
nacional e no município observamos um incremento de casos 

no ano de 2017, onde tivemos 27 casos. Já no ano de 2018 com 

algumas ações de enfrentamento implementadas, esse número 

reduziu para 14 casos. Já em 2019 aumentou para 35 casos 

confirmados.

• Meta

23

• Ações planejadas para 2020

Efetivar a implantação do protocolo de enfrentamento de sífilis.

Capacitar médicos e enfermeiros de toda rede de saúde.

Investigar os casos em que foram efetivos o protocolo e 

acompanhamento ainda permanecem positivos ( investigar 

armazenamento dos medicamentos e análise do laboratório).



INDICADOR 9 – NÚMERO DE CASOS NOVOS DE AIDS EM 
MENORES DE 5 ANOS

• Análise do indicador

Houveram ocorrências de casos de aids no município nos anos 

de 2015 e 2017. 

• Meta

0

• Ações planejadas para 2020

Manter o acompanhamento dos casos de suspeita e manter 
ações de prevenção.



INDICADOR 10 – PROPORÇÃO DE ANÁLISES REALIZADAS EM 
AMOSTRAS DE ÁGUA PARA CONSUMO HUMANO QUANTO 
AOS PARÂMETROS COLIFORMES TOTAIS, CLORO RESIDUAL 
LIVRE E TURBIDEZ

• Análise do indicador

Na série histórica que compreende de 2017 a 2019, o município 

teve uma proporção de análises realizadas de 79,17%.  Sendo 

que o ano de 2019 superou em 81,40%.

• Meta

91%

• Ações planejadas para 2020

Manter a coleta semanal.



INDICADOR 11 – RAZÃO DE EXAMES CITOPATOLÓGICOS DO 
COLO DO ÚTERO EM MULHERES DE 25 A 64 ANOS NA 
POPULAÇÃO RESIDENTE DE DETERMINADO LOCAL E A 
POPULAÇÃO DA MESMA FAIXA ETÁRIA

• Análise do indicador

Na série histórica que compreende de 2015 a 2019, o município 

teve uma razão de exames citopatlógicos de 0,50%.

• Meta

0,50

• Ações planejadas para 2020

Avaliar periodicamente os registros que alimentam o sistema.

Capacitar os profissionais quanto aos registros e produção das 
coletas.



INDICADOR 12 – RAZÃO DE EXAMES DE MAMOGRAFIA DE 
RASTREAMENTO REALIZADOS EM MULHERES DE 50 A 69 ANOS NA 
POPULAÇÃO RESIDENTE DE DETERMINADO LOCAL E POPULAÇÃO 
DA MESMA FAIXA ETÁRIA

• Análise do indicador

Em análise observamos que a média da realização de exames é 

de 1500 exames por ano. Isso nos da um indicador de 0,46.

• Meta

0,72

• Ações planejadas para 2020

Promover mutirões.



INDICADOR 13 – PROPORÇÃO DE PARTO NORMAL NO SUS E 
NA SAÚDE SUPLEMENTAR

• Análise do indicador

Na série histórica que compreende de 2015 a 2019, o município 

teve a média de 47,37% de partos normais.

• Meta

48,5

• Ações planejadas para 2020

Promover capacitação da equipe técnica e jurídica referente as 

legislações municipal e estadual.

Sensibilizar as gestantes quanto aos benefícios do parto normal nas 

consultas de pré-natal.



INDICADOR 14 – PROPORÇÃO DE GRAVIDEZ NA 
ADOLESCÊNCIA ENTRE FAIXAS ETÁRIAS 10 A 19 ANOS

• Análise do indicador

Na série histórica que compreende de 2015 a 2019, o município 

teve a média de 13,21% .

• Meta

10%

• Ações planejadas para 2020

Implementar a linha de cuidado do adolescente em parceria com as 

ações do Programa Saúde em Ação.

Implementar método contraceptivo (DIU ou Implante intradérmico) no 

pós parto imediato (maternidade)



INDICADOR 15 – TAXA DE MORTALIDADE INFANTIL

• Análise do indicador

Na série histórica que compreende de 2015 a 2019, o município 

teve a média de 10,35%.

• Meta

10%

• Ações planejadas para 2020

Revisão do protocolo do Pré-natal na rede e fortalecimento do comitê 

de mortalidade infantil.

Garantir exames de imagem fundamentais para diagnóstico precoce.

Reunião de rede para matriciamento municipal.



INDICADOR 16 – NÚMERO DE ÓBITOS MATERNOS EM 
DETERMINADO PERÍODO E LOCAL DE RESIDÊNCIA

• Análise do indicador

Observando a série histórica, obtivemos apenas um caso em 

2015.

• Meta

0

• Ações planejadas para 2020

Manter assistência prestada no Pré-natal e maternidade.

Garantir o acompanhamento do puerpério.



INDICADOR 17 – COBERTURA POPULACIONAL ESTIMADA 
PELAS EQUIPES DE ATENÇÃO BÁSICA

• Análise do indicador

A série histórica do município oscila entre 82% em 2015 para 85% 

em 2018.

• Meta

90%

• Ações planejadas para 2020



INDICADOR 18 – COBERTURA DE ACOMPANHAMENTO DAS 
CONDICIONALIDADES DE SAÚDE DO PROGRAMA BOLSA 
FAMÍLIA

• Análise do indicador

Na série histórica o município teve uma média de cobertura 

72,80%.

• Meta

80%

• Ações planejadas para 2020

Priorizar as ações em razão da portaria 2979/19.



INDICADOR 19 – COBERTURA POPULACIONAL ESTIMADA DE 
SAÚDE BUCAL NA ATENÇÃO BÁSICA

• Análise do indicador

O indicador apresenta crescente melhoria e com a 

incorporação do profissional dentista na equipe de saúde da 

família.

• Meta

90%

• Ações planejadas para 2020



INDICADOR 21 – AÇÕES DE MATRICIAMNETO SISTEMÁTICO 
REALIZADAS POR CAPS COM EQUIPES DE ATENÇÃO BÁSICA

• Análise do indicador

Não há série histórica de ações de matriciamento .

• Meta

50%

• Ações planejadas para 2020

Garantir equipe mínima de saúde mental através de contratações 

(concurso público e outros possíveis).

Ampliar interação entre Atenção básica e CAPS.

Habilitar mais uma unidade de CAPS.



INDICADOR 22 – NÚMERO DE CICLOS QUE ATINGIRAM 
MÍNIMO DE 80% DE COBERTURA DE IMÓVEIS VISITADOS 
PARA CONTROLE VETORIAL

• Análise do indicador

Em 2019 o município realizou 2 ciclos, atingindo cobertura de 

50%.

• Meta

75%

• Ações planejadas para 2020

Efetivar a politica municipal de descentralização de ações de 

Vigilância em Saúde.

Promover o vínculo dos Agentes comunitários de endemias com os 

ACS´s (PNAB).



INDICADOR 23 – PROPORÇÃO DE PREENCHIMENTO DO 
CAMPO “OCUPAÇÃO” NAS NOTIFICAÇÕES DE AGRAVOS 
RELACIONADOS AO TRABALHO

• Análise do indicador

Desde o ano de 2015, sempre obtivemos 100% de 

preenchimento do campo ocupação.

• Meta

100%

• Ações planejadas para 2020

Fomentar a vinculação das CATS com as doenças de trabalho e 

notificação.

Capacitar profissionais para o correto preenchimento das notificações 

de acidente de trabalho.


