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Relatório Técnico de Prestação de Contas

O IMED desenvolveu suas atividades durante os meses de junho, julho e agosto de 

2018, baseado no compromisso estabelecido com a Prefeitura Municipal de Alfenas - 

MG, através do Contrato de Gestão N° 001/2018 e especificado no Plano de Trabalho 

e, também, na missão, visão e valores do Instituto, que busca a excelência em gestão 

na saúde, além de ter como foco principal o benefício ao paciente.

Reiterando seu compromisso de transparência na parceria com a Prefeitura e Secre-

taria Municipal de Saúde (SMS) na gestão da Rede Assistencial da Supervisão Técni-

ca de Saúde de Alfenas, o IMED apresenta esse relatório técnico trimestral referente 

ao 2º Trimestre, no qual descreve suas atividades buscando propiciar à gestão pú-

blica um melhor acompanhamento das atividades desenvolvidas, contemplando as 

metas e indicadores de produção, de recursos humanos e de qualidade do contrato.

Esse relatório estará dividido em 3 partes, conforme apresentado a seguir:

Esse relatório estará dividido em 3 partes, conforme apresentado a seguir:

1ª Parte – Metas de Produção, de Recursos Humanos e de Qualidade do Plano 

de Trabalho

2ª Parte – Relatório Técnico de junho, julho e agosto de 2018

3ª Parte – Anexos e Evidências
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Introdução2.

As METAS DE PRODUÇÃO não são parâmetros para a definição das atividades as-

sistenciais, para isso devem ser observadas e seguidas as orientações e diretrizes da 

Secretaria Municipal de Saúde de Alfenas /MG.

A composição das equipes de cada unidade de saúde e as respectivas cargas horá-

rias por categoria de profissional também estão apresentadas neste item.

A Secretaria Municipal de Saúde através de seus técnicos poderá solicitar informa-

ções complementares para avaliação das atividades desenvolvidas pelo Contratado 

a qualquer momento e finalidade.

Toda a produção assistencial deverá ser informada e oficializada nos meios de regis-

tros da Secretaria Municipal de Saúde.

Os Parâmetros relativos às “Metas de Produção Assistencial” estão apresentados a se-

guir, na Tabela 1. Ressaltamos que estes parâmetros constam no ANEXO II do Contrato 

de Gestão 001/2018, celebrado entre o IMED e a Prefeitura do Município de Alfenas.
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PARÂMETROS PARA PAGAMENTO E AVALIAÇÃO  
DE DESEMPENHO POR LINHA DE SERVIÇO

Atenção
básica

MODALIDADE 
DE ATENÇÃo

DIMENsões da avaliação
de desempenho do contrato

Estratégia
de saúde
da família

NASF

75%

25%

Parâmetros de avaliação: metas de  
produção assistencial estabelecidas  
para cada linha de serviço/unidade

parâmetro de
cumprimento

das metas

cálculo  
do valor

do desconto

Desconto de até 10%  
sobre a linha de serviço,  
incidindo sobre 95% do  

valor mensal do contrato, 
conforme planilha de  
cálculo de desconto

Desconto de até 10%  
sobre a linha de serviço,  
incidindo sobre 95% do  

valor mensal do contrato, 
conforme planilha de  
cálculo de desconto

85%

Consultas médicas

Consultas de enfermagem

Atendimento odontológico

Visitas domiciliares dos ACS’s

ESF’s

160 consultas / mês

160 consultas / mês

280 atendimentos / mês

Visitar 100% das famílias cadastradas*

Meta mensal

*os meses em que tiverem agentes comunitários de saúde de férias, o 
percentual de visitas cai para 75% das famílias cadastradas.

OBS: Nenhuma unidade de NASF foi transferida para o IMED até o momento.

Tabelas de Metas de Produção
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Considerações:

O Número de Consultas/Atendimentos realizados pelos profissionais será calcula-

do de acordo com o número de dias úteis no mês.

Assim, consideramos uma média de 22 dias úteis para os meses no ano de 2018.

Desta forma, o número de Consulta/Atendimentos por dia será: META / Nº de dias 

úteis, sendo:

• Consultas Médicas = 160 / 22 dias úteis = 7,2 consultas/dia

• Consultas de Enfermagem = 160 / 22 dias úteis = 7,2 consultas/dia

• Atendimentos odontológicos = 280 / 22 dias úteis = 12,7 atendimentos/dia

Porém a de se descontar os dias em que não ocorreu atividade nos PSFs, caracteri-

zando a indisponibilidade da prestação de serviços à comunidade.

Tratam-se dos dias de recessos, capacitações, faltas abonadas/folgas/atestados e ati-

vidades específicas referentes ao calendário vacinal segundo Ministério da Saúde.

Desta forma, passaremos a considerar, para fins de cumprimento de meta, a META 

EFETIVA.

A META EFETIVA será calculada atreves do produto de cada uma das categorias de 

produção (consultas médicas, enfermagem e odontologia) pela subtração dos dias 

úteis do mês dos dias de não disponibilidade nos PSFs, a saber:

META EFETIVA = (dias úteis – dias de indisponibilidade no PSF) x produção di-

ária de consultas/atendimentos por categoria de produção (Consultas médicas, 

Consultas de enfermagem e atendimentos de odontologia)

Metas de Produção Assistencial das  
Unidades de Estratégia de Saúde da Família

A seguir apresentaremos as PRODUÇÕES de cada uma das 4 unidades de PSF 

contratualizadas, sendo:

• Produção de Consultas Médicas

• Produção de Consultas de Enfermagem

• Produção de atendimento Odontológico

• Produção de visitas domiciliares pelos ACSs

win7
Nota
ATRAVÉS
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CONSULTAS DE ENFERMAGEM - PINHEIRINHO
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0

PSF PINHEIRINHO

CONSULTAS MÉDICAS - PINHEIRINHO
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0

532483

651

JUN/18 JUL/18 AGO/18

Meta

observa-se que o PSF Pinheirinho cumpriu e extrapolou a meta de mensal de 

160 consultas médicas no trimestre em avaliação.

JUN/18 JUL/18 AGO/18

184

137
113 101

138 137

MetaMeta efetivaconsultas de enferMaGeM

observa-se que o PSF Pinheirinho cumpriu com as metas de ConSultaS de 

enferMaGeM no trimestre em relação à Meta efetiva.
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ATENDIMENTOS ODONTOLÓGICOS

500
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0

MetaMeta efetivaatendiMento odontolóGico

JUN/18 JUL/18 AGO/18

242 241
177 229 229

483

oBServaçõeS:

notas-se que no trimeStre avaliado, o PSF Pinheirinho superou a meta de 

procedimentos/consultas de odontologia de uma forma geral, realizando 902 

procedimentos/consultas de 699, correspondendo a aproximadamente 29% a mais 

de procedimentos, conforme observado no Gráfi co abaixo.

ATENDIMENTOS ODONTOLÓGICOS
 

REALIzADOS EM RELAÇÃO A META EFETIVA 

1.000
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902

Produção 20 seMestre

Meta efetiva

699
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VISITAS DOMICILIARES - ACS’S - PINHEIRINHO

no mês de Julho de 2018, 2 das 7 aCSs estavam em gozo de férias a partir da 2º quin-

zena do mês além de 2 dias de recesso (jogos do Brasil na Copa do mundo).

na presença de acs de férias, está previsto a diminuição do número de vistas em 75% 

da meta de visitas no mês.

Porém, avaliando o número total de visitas no trimestre X número de visitas realiza-

das, consideramos que o PSF Pinheirinho cumpriu o número de visitas domicilia-

res realizadas pelos acss, conforme demonstrado na sequência:

• n total de visitas realizadas: 2.052

• meta de visitas no trimeStre: 1.888

• % de visitas domiciliares realizadas: 92%.

desta forma consideramos que o PSF Pinheirinho cumpriu a meta de visitas do-

miciliares realizadas pelos acss, no trimestre.

abaixo representação Gráfi ca da Produção de visitas domiciliares em relação a meta 

no triMestre.

Metavisitas realizadas
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JUN/18 JUL/18 AGO/18

616705 731
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VISITAS DOMICILIARES REALIzADAS PELOS ACSs  
EM RELAÇÃO A META - 20 TRIMESTRE - PINHEIRINHO

2.200

2.000

1.800

1.600

1.400

2.052

total visitas acsS 20 triMestre

total Meta de visitas no triMestre

1.888



 13

CONSULTAS MÉDICAS - PRIMAVERA 1

500

400
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179
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494

JUN/18 JUL/18 AGO/18

Meta

observa-se que o Psf PriMavera i cumpriu a meta de mensal de 160 consultas mé-

dicas no trimestre em avaliação.

houve queda do número de consultas médicas no mês de Julho/2018, pois o médico 

da unidade estava em gozo de férias por 14 dias.

PSF PRIMAVERA I

consultas Médicas

CONSULTAS DE ENFERMAGEM - PRIMAVERA 1

300

200

100

0

191

0

174

JUN/18 JUL/18 AGO/18

Metaconsultas de enferMaGeM
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oBServaçõeS

em Junho/2018, a unidade não possui RH de enfermagem e tal situação foi reportada 

à administração municipal, sendo solicitada adequação do número deste rh através da 

contratação via concurso público ora realizado.

a partir do mês de Julho/2018, o PSF Primavera i recebeu o empréstimo de uma enfer-

meira do PSF reCreio i onde nota-se a produção de 191 consultas em Julho/18 e 174 

em aGo/18, cumprindo a meta nestes 2 meses.

ATENDIMENTOS ODONTOLÓGICOS - PRIMAVERA 1

300

200

100

0

2658 44

JUN/18 JUL/18 AGO/18

MetaatendiMento odontolócico

oBServaçõeS

o Psf PriMavera i não cumpriu a meta mensal de 280 atendimentos em odontologia 

no trimestre em avaliação, pois o PSF não possui dentista e agente de Saúde Bucal (aSB) 

para cobrir a demanda da região.

a produção de atendimentos realizados ao longo do 2º trimestre é resultado do trabalho 

desempenhado pelo residente da unifal.
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VISITAS DOMICILIARES - ACS’S - PRIMAVERA I

Metavisitas realizadas

1.200

900
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300

0

667667 662

JUN/18 JUL/18 AGO/18

8461.077 741

observa-se que o Psf PriMavera i cumpriu a meta de mensal de vistas domiciliares 

no trimestre em avaliação.
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CONSULTAS MÉDICAS - PRIMAVERA 1I
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Meta

observa-se que o Psf PriMavera ii extrapolou a meta de mensal de 160 consultas 

médicas no trimestre em avaliação.

PSF PRIMAVERA II

consultas Médicas

CONSULTAS DE ENFERMAGEM - PRIMAVERA 1I
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0
JUN/18 JUL/18 AGO/18

118
137

117
144 148 137

MetaMeta efetivaconsultas de enferMaGeM

observa-se que o Psf PriMavera ii cumpriu parcialmente a meta do 2º triMestre, 

atingindo a meta no mês de AgOsTO de 2018, de acordo com o novo valor de me-

tas defi nidos por dias úteis de disponibilidade (mETA EFETivA).
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ATENDIMENTOS ODONTOLÓGICOS - PRIMAVERA 1I
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138
254

153

254

722

280

MetaMeta efetivaatendiMento odontolóGico

oBServaçõeS:

ao se avaliar a produção total do 2º triMestre temos que foram realizados 1.013 

atendimentos odontológicos, de uma Meta efetiva de 788 atendimentos.

desta forma consideramos que no 2º triMestre o Psf PriMavera ii superou a meta 

de procedimentos/consultas de odontologia de uma forma geral, realizando 1.013 

atendimentos odontológicos de uma meta de 788, correspondendo a aproximadamen-

te 28,5% a mais de procedimentos, conforme observado no Gráfi co abaixo.

ATENDIMENTOS ODONTOLÓGICOS
 

REALIzADOS EM RELAÇÃO A META EFETIVA 
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VISITAS DOMICILIARES - ACS’S - PRIMAVERA 11

em Junho de 2018, houve 2 dias de recesso, (feriado de Corpus Christi  e jogo do Brasil na 

Copa do mundo), além do que na última semana do mês, as aCSs deram apoio à unidade 

da vila Promessa/Psf PriMavera ii, realizando atividades de organização da unidade 

para sua inauguração.

no contexto geral, ao se avaliar o número total de visitas domiciliares realizadas pelos 

acss no 2º trimestre chegamos ao seguinte resultado:

• n total de visitas realizadas: 2.517

• meta de visitas no trimeStre: 2.195

• h% de visitas domiciliares realizadas: 114%.

desta forma consideramos que o Psf PriMavera ii cumpriu a meta de visitas domicilia-

res realizadas pelos aCSs, realizando inclusive, 14% a mais de visitas no 2º trimeStre.

abaixo a representação gráfi ca dos resultados.

Metavisitas realizadas

1.000

500
665

887

644

JUN/18 JUL/18 AGO/18

894
790

833

VISITAS DOMICILIARES REALIzADAS PELOS ACSs EM 
RELAÇÃO A META - 20 TRIMESTRE - PINHEIRINHO

2.600

2.400

2.200

2.000

2.517

total de visitas acsS 20 triMestre

Meta de visitas no triMestre

2.195
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CONSULTAS MÉDICAS - RECREIO I E II
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Meta

observa-se que o PSF reCreio i e ii cumpriu a meta de mensal de 160 consultas 

médicas no trimestre em avaliação.

PSF RECREIO I E II

consultas Médicas

vale ressaltar que as equipes das unidades recreio i e recreio ii são equipes de 

saúde distintas, mas que, até o momento, estão localizadas em um mesmo prédio.

dessa forma, essas equipes foram consideradas uma equipe única na apresentação 

dos dados de produção desse relatório, pois ainda não foi possível realizar a distin-

ção entre os dados de cada uma delas.

assim, como os dados apresentados representam duas equipes, a meta apresenta-

da é o dobro da meta individual por esf.
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CONSULTAS DE ENFERMAGEM - RECREIO I E 11

400
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JUN/18 JUL/18 AGO/18

342

226 245

MetaMeta efetivaconsultas de enferMaGeM

oBServaçõeS:

observa-se, que o Psf recreio i e ii cumpriu parcialmente a meta mensal de con-

sultas de enfermagem no trimestre em avaliação, em especial nos meses de Junho e 

aGosto de 2018.

a justifi cativa do não cumprimento da meta de consultas no mês de Julho se deve 

aho fato de que uma das enfermeiras do Psf recreio i e ii esta emprestada para o 

Psf PriMavera i, o que refl ete na indisponibilidade da profi ssional para atender a 

demanda espontânea da unidade reCreio i e ii.

ao avaliarmos a produção total do 2º trimestre temos que foram realizados 868 aten-

dimentos/consultas de enfermagem, de uma meta de 821.

desta forma consideramos que no 2º triMestre o Psf recreio i e ii superou a 

meta de procedimentos/consultas de enferMaGeM de uma forma geral, realizando 

868 procedimentos/consultas de uma meta efetiva defi nida em 821, correspondendo a 

aproximadamente 6% a mais de procedimentos de enfermagem realizados de acordo 

com as novas metas.

abaixo apresentamos a representação Gráfi ca destes resultados.

288 300 288
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CONSULTAS DE ENFERMAGEM REALIzADAS EM 
RELAÇÃO A META EFETIVA - 20 TRIMESTRE - RECREIO I E 11
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ATENDIMENTOS ODONTOLÓGICOS  - RECREIO I E 11
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oBServaçõeS:

ao avaliarmos a produção total do 2º trimestre temos que foram realizados 1.324 aten-

dimentos odontológicos, de uma meta efetiva de 788 atendimentos no trimestre.

desta forma consideramos que no 2º trimeStre o PSF Pinheirinho superou a meta 

de procedimentos/consultas de odontologia de uma forma geral, realizando 1.342 pro-

cedimentos/consultas odontológicas de uma meta de 788, correspondendo a aproxi-

madamente 70% a mais de procedimentos odontológicos.

abaixo apresentamos a representação gráfi ca dos resultados.

ATENDIMENTOS ODONTOLÓGICOS
 

REALIzADOS EM RELAÇÃO A META EFETIVA 

1.500

1.250

1.000

750

500

1.324
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Meta efetiva
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VISITAS DOMICILIARES - ACS’S - RECREIO I E II

Metavisitas realizadas
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998903 782

em aGosto de 2018 o Psf recreio dispunha de uma funcionária de férias, porém 

ultrapassou a meta de visitas domiciliares devida ao aumento do número de visitas 

realizadas pelos acss.
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METAS DE PRODUÇÃO - CAPS

metas de Produção das unidades de Saúde mental (CaPS, Centro de Convivên-

Cia e reSidênCiaS teraPêutiCaS)

PaCienteS aComPanhadoS 
no caPs

oficinas no centro 
de ConvivênCia

manutenção daS 
reSidênCiaS teraPêutiCaS

saúde Mental

míNimO dE 90 pACiENTEs Em 
ACOmpANHAmENTO NO mês

dispONiBiliZAR OFiCiNAs pARA, 
NO míNimO, 45 pACiENTEs NO mês

mANTER E ACOmpANHAR TOdAs As 
REsdiêNCiAs E UsUáRiOs, 24 HORAs, 

7 diAs pOR sEmANA

Meta Mensal

PACIENTES INSERIDOS NO CAPS

500

400
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200

100

0

393
363

455

JUN/18 JUL/18 AGO/18

o caPs cumpriu a meta defi nida, realizando o acompanhamento de mais de 90 pacien-

tes no trimestre de avaliação.
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CENTRO DE CONVIVêNCIA E CULTURA

PARTICIPANTES EM OFICINAS - CENTRO DE CONVIVêNCIA
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JUN/18 JUL/18 AGO/18

MetaParticiPantes de oficinas

o Centro de ConvivênCia cumpriu a meta defi nida, disponibilizando ofi cinas para 

mais de 45 pacientes no trimestre de avaliação.

METAS DE PRODUÇÃO - SERVIÇO DE RESIDêNCIAS TERAPêUTICAS

todas as residências terapêuticas foram mantidas e acompanhadas no período durante 

24 horas por dia, nos 7 dias da semana, bem como todos os pacientes também foram 

acompanhados nesse período.
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RESUMO3.

A seguir apresentamos um quadro resumo do cumprimento das metas por unidade.

PSF PINHEIRINHO

PSF PRIMAVERA I

PSF PRIMAVERA II

PSF RECREIO I e II

CAPS

CENTRO DE  
CONVIVÊNCIA

unidade

cumprimento da meta no  
trimestre de acordo com  
nova meta por dias úteis  

de disponibilidade

CONSULTA MÉDICA

CONSULTA DE ENFERMAGEM

ATENDIMENTO ODONTOLOGIA

VISTAS ACS

CONSULTA MÉDICA

CONSULTA DE ENFERMAGEM

ATENDIMENTO ODONTOLOGIA

VISITAS ACS

CONSULTA MÉDICA

CONSULTA DE ENFERMAGEM

ATENDIMENTO ODONTOLOGIA

VISITAS ACS

CONSULTA MÉDICA

CONSULTA DE ENFERMAGEM

ATENDIMENTO ODONTOLOGIA

VISITAS ACS

N DE PACIENTES INSERIDOS

N DE PARTICIPANTES EM OFICINAS

procedimento

SIM		

SIM		

SIM		

SIM		

SIM		

OBS 1		

OBS 2		

SIM		

SIM		

OBS 3		

SIM		

SIM		

SIM		

SIM		

SIM		

SIM		

SIM		

SIM		

OBS 1 – Em JUNHO de 2018, o PSF PRIMAVERA I não contava com profissional de enfer-

magem e tal situação foi reportada à Administração Municipal.

Por este motivo não houve produção para consultas de enfermagem em JUNHO de 2018.
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A partir do mês de JULHO/2018, o PSF PRIMAVERA I recebeu o empréstimo de uma en-

fermeira do PSF RECREIO I e a produção neste mês foi de 191 consultas em JULHO/18 

e 174 em AGO/18, cumprindo a meta nestes 2 meses.

OBS 2 - O PSF PRIMAVERA I não cumpriu a meta mensal de 280 atendimentos em 

odontologia no trimestre em avaliação, pois o PSF não possui profissionais dentista e 

Agente de Saúde Bucal (ASB) para cobrir a demanda da região.

Tal situação foi apresentada para a Administração Municipal, conforme citado no Rela-

tório mensal de JULHO de 2018.

A produção de atendimentos realizados ao longo do 2º trimestre é resultado do traba-

lho desempenhado pelo Residente da UNIFAL.

OBS 3 - A Produção de consultas de enfermagem no PSF PRIMAVERA II não atingiu a 

meta definida no trimestre.

No Relatório Mensal de JULHO de 2018, consta que o PSF não dispunha de enfermeiro.

As reposições destes profissionais estão sendo realizada por meio da contratação de 

profissionais aprovados no Concurso Público, porém o processo de assunção dos no-

vos profissionais é lento causando sérios desfalques nas Unidades, com reflexos na 

produção de consultas no Trimestre.
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Metas de Recursos Humanos4.
As metas relativas aos “Recursos Humanos/Equipes Mínimas” foram definidas no ANE-

XO II do Contrato de Gestão 001/2018, celebrado entre o IMED e a Prefeitura do Muni-

cípio de Alfenas.

Neste Anexo estão definidas as “Dimensões da Avaliação de Desempenho do Contrato”.

A seguir, na Tabela 2 são apresentados os parâmetros de avaliação para os RECURSOS 

HUMANOS/EQUIPE MÍNIMA:

Atenção
básica

MODALIDADE 
DE ATENÇÃo

l
in

h
a

s
 d

e
s

e
r

v
iç

o

DIMENsões da avaliação
de desempenho do contrato

Estratégia
de saúde
da família

NASF

r
e

p
r

e
s

e
n

ta
ti

v
id

a
d

e
 

s
o

b
r

e
 o

 c
u

s
te

io
 

m
e

n
s

a
l

75%

25%

Parâmetros de avaliação: equipe mínima por 
unidade estabelecida em contrato

parâmetro de
cumprimento

das metas

cálculo  
do valor

do desconto

Desconto do valor
de pessoal e reflexos
correspondente aos

profissionais não  
contratados, conforme  

o Plano de Trabalho

Contratação de
100% das equipes

mínimas
estabelecidas

Vale ressaltar que o IMED realiza a contratação complementar dos Recursos Humanos 

pendentes para a formação das Equipes Mínimas estabelecidas, sendo que os funcio-

nários operacionais das Equipes de ESF, são contratados da Prefeitura do Município de 

Alfenas (servidores de vínculo público).

Na sequência de Tabelas, são apresentados os parâmetros e os resultados da ESF e Rede 

de Saúde Mental (CAPS, Centro de Convivência e Residências Terapêuticas).
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Tabela 3 – Parâmetros Equipe Mínima - ESF

Na Tabela 3 apresentamos os parâmetros de RH mínimo para a composição de uma 

equipe ESF.

PSFs

Todos  
os PSF’s

UNIDADE  
DE SAÚDE

Recursos Humanos
Nº de Equipes 
de Saúde da 
Família ESF

1 por PSF

Nº de Equipes 
Saúde Bucal
(Mod. 1) ESB

1 por PSF

Equipe  
Mínima  
por ESF

Carga horária 
semanal por 
profissional

20hs

40hs

40hs

40hs

40hs

1 médico generalista

1 enfermeiro

6 ACS

1 Cirurgião dentista

1 ASB

A seguir os resultados de cada um dos 5 PSFs acompanhados, a saber:

PSF Pinheirinho,

PSF Primavera I,

PSF Primavera II,

PSF Recreio I e

PSF Recreio II
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médico generalista

enfermeiro

agente comunitário de saúde

cirurgião dentista

auxiliar de saúde bucal

Recursos Humanos

1

1

6

1

1

Meta

Resultados

1

funcionários cedidos  

pela prefeitura municipal 

de alfenas

Realizado

PSF Pinheirinho

médico generalista

enfermeiro

agente comunitário de saúde

cirurgião dentista

auxiliar de saúde bucal

Recursos Humanos

1

1

6

1

1

Meta

1

funcionários cedidos  

pela prefeitura municipal 

de alfenas

Realizado

PSF Primavera I

médico generalista

enfermeiro

agente comunitário de saúde

cirurgião dentista

auxiliar de saúde bucal

Recursos Humanos

1

1

6

1

1

Meta

1

funcionários cedidos  

pela prefeitura municipal 

de alfenas

Realizado

PSF Primavera II
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médico generalista

enfermeiro

agente comunitário de saúde

cirurgião dentista

auxiliar de saúde bucal

Recursos Humanos

1

1

6

1

1

Meta

2

funcionários cedidos  

pela prefeitura municipal 

de alfenas

Realizado

PSF Recreio I

médico generalista

enfermeiro

agente comunitário de saúde

cirurgião dentista

auxiliar de saúde bucal

Recursos Humanos

1

1

6

1

1

Meta

1

funcionários cedidos  

pela prefeitura municipal 

de alfenas

Realizado

PSF Recreio Ii
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Rede de Saúde Mental

caps

Na Tabela 4 apresentamos os parâmetros de RH mínimo para a composição de um 

CAPS.

Tabela 4 – Parâmetros Equipe mínima - CAPS

Médico Psiquiatra

Enfermeiro

Psicólogo

Assistente Social

Terapeuta Ocupacional

Profissionais de nível médio 

(técnico/auxiliar de enferma-

gem, administrativo, técnico 

educacional e artesão

Categoria Profissional

1

1

1

1

1

3

Quantidade

médico psiquiatra

enfermeiro

psicólogo

assistente social 

terapeuta ocupacional

profissional de nível médio

Recursos Humanos

1

1

1

1

1

3

Meta

Resultados

1

funcionários cedidos  

pela prefeitura  

municipal de alfenas

Realizado
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Centro de Convivência e Cultura

Na Tabela 5 apresentamos os parâmetros de RH mínimo para a composição de um 

CENTRO DE CONVIVÊNCIA.

Tabela 5 – Parâmetros Equipe mínima  

                   Centro de convivência

Gestor com ensino superior

Professor de Educação Física

Auxiliar de Limpeza

Oficineiros/produtores  

culturais com habilidade 

artística-cultural e formações 

variadas (agrônomo, músico, 
design, sociólogo, etc)

Categoria Profissional

1

1

1

N/A

Quantidade

gestor com ensino superior

professor de educação física

auxiliar de limpeza

Recursos Humanos

1

1

1

Meta

Resultados

funcionários cedidos  
pela prefeitura  

municipal de alfenas

1

Realizado
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Serviço de Residências Terapêuticas

Na Tabela 6 apresentamos os parâmetros de RH mínimo para a composição de 

uma RESIDÊNCIA TERAPÊUTICA.

Tabela 6 – Parâmetros Equipe mínima -  

                   Residência Terapêuticas

Coordenador: Prof. de Saúde  

de Nível Superior

Cuidadores

Referências Técnicas (Prof. Niv. Sup.)

Aux. Serv. Gerais

Motorista

Categoria Profissional

1

28

2

6

1

Quantidade

Coordenador: Prof. de Saúde  

de Nível Superior

Cuidadores

Referências Técnicas (Prof. Niv. Sup.)

Aux. Serv. Gerais

Motorista

Recursos Humanos

1

28

2

6

1

Meta Realizado

1

28

2

6

1



 34

 Metas de qualidade5.
As metas de QUALIDADE e as informações relacionadas ao acompanhamento dos servi-

ços assistenciais, em cada modalidade de atenção, estão descritas na Tabela 7.

 Tabela 7 - Matriz de Indicadores de Qualidade

PONTUALIDADE NA ENTREGA DOS 
RELATÓRIOS MENSAIS DE PRESTAÇÃO DE 
CONTAS ASSISTENCIAIS E FINANCEIRAS

PREENCHIMENTO DE PRONTUÁRIOS, NOS 
SEGUINTES ASPECTOS: LEGIBILIDADE, 
ASSINATURAS, CID, EXAME FÍSICO

EXECUÇÃO DO PLANO DE 
EDUCAÇÃO PERMANENTE PROPOSTO  
NO PLANO DE TRABALHO

PROPORÇÃO DE CÇAS COM ATÉ  
12 MESES DE IDADE COM CALENDÁRIO 
VACINAL COMPLETO NAS UNIDADES  
GERENCIADAS NO CONTRATO DE GESTÃO

PROPORÇÃO DE GESTANTES QUE 
REALIZARAM PROCEDIMENTOS  
BÁSICOS NO PRÉ-NATAL E PUERPÉRIO  
NAS UNIDADES GERENCIADAS  
NO CONTRATO DE GESTÃO

PROPORÇÃO DE GESTANTES COM  
7 OU + CONSULTAS DE PRÉ-NATAL 
REALIZADAS NAS UNIDADES 
GERENCIADAS NO CONTRATO DE GESTÃO

ENTREGA DO RELATÓRIO COMENTADO 
DAS RECLAMAÇÕES RECEBIDAS ATRAVÉS 
DAS DIFERENTES AUDITORIAS E SAL,  
E DAS PROVIDÊNCIAS TOMADAS

FUNCIONAMENTO DO CONSELHO GESTOR

RESULTADO

DESCRIÇÃO DO INDICADOR

trimestre 1

mês 1

mar/18 abr/18 mai/18

mês 2 mês 3

trimestre 2

mês 4

jun/18 jul/18 ago/18

mês 5 mês 6

trimestre 3

mês 7

set/18 out18 nov/18

mês 8 mês 9

trimestre 4

mês 10

dez/18 jan/19 fev/19

mês 11 mês 12

20

40

40

20

60

20

20

60

20

20

40

40

40

60

20

60

20

20

40

40

20

60

20

20

60

20

0 0 0 100 100 100 100 100 100 100 100 100
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Os indicadores contêm informação relevante sobre determinados atributos e di-

mensões dos processos estabelecidos na execução das ações e atividades.

Os indicadores selecionados abordam aspectos da qualidade e estão acompanha-

dos de acordo com um cronograma de verificação para avaliação trimestral em reu-

nião ordinária da Comissão de Acompanhamento, Avaliação e Fiscalização do Con-

trato de Gestão.

Esses indicadores deverão ser atualizados e modificados de acordo com as avalia-

ções e o desenvolvimento das ações e atividades caso se mostre necessário.

Na Tabela 8 são apresentados os parâmetros para pagamento e avaliação do desem-

penho da QUALIDADE.

INDICADORES DE  ACOMPANHAMENTO  
E  AVALIAÇÃO DA QUALIDADE

Atenção
básica

MODALIDADE 
DE ATENÇÃo

l
in

h
a

s
 d

e
s

e
r

v
iç

o

DIMENsões da avaliação
de desempenho do contrato

Estratégia
de saúde
da família

NASF

r
e

p
r

e
s

e
n

ta
ti

v
id

a
d

e
 

s
o

b
r

e
 o

 c
u

s
te

io
 

m
e

n
s

a
l

75%

25%

Parâmetros de avaliação: equipe mínima por 
unidade estabelecida em contrato

parâmetro de
cumprimento

das metas

cálculo  
do valor

do desconto

Desconto proporcional  
a meta não pontuada, 
 5% do valor mensal  

do contrato
100%

Tabela 8 - Parâmetros para pagamento e avaliação   

                  de desempenho - Avaliação da Qualidade
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AVALIAÇÃO DOS INDICADORES DE QUALIDADE

1 –  PONTUALIDADE NA ENTREGA DOS PRONTUáRIOS

meses avaliados – Junho, Julho e aGoSto 2018

Pontualidade na 
entrega dos relatórios

mensais de 
prestação
de contas 

assistenciais
e fi nanceiras

deSCrição do
indicador

conjunto de
relatórios e 

documentos referidos 
no contrato entregues 

até o dia 15 do mês 
subsequente à execução

das atividades

conteúdo

Mensal

Periodicidade

100% da
pontualidade

para 100%
dos relatórios

Meta
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2 – Preenchimento de prontuários

Pontualidade na 
entrega dos relatórios

mensais de  
prestação
de contas  

assistenciais
e financeiras

descrição do
indicador

Conjunto de
relatórios e  

documentos referidos 
no contrato entregues 

até o dia 15 do mês 
subsequente à execução

das atividades

conteúdo

Mensal

periodicidade

100% da
pontualidade

para 100%
dos relatórios

meta

N de Prontuários avaliados = 34 (2% do total de consultas realizadas no período).

N de Consultas realizadas no período – JUN 2018 = 1.704

Na sequência apresentaremos os resultados por PSF:
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Pinheirinho JUNHO de 2018

M.H.A

J.U.H.A

M.J.C

L.H.S

J.B.N

E.A.S

M.R.S

M.J.C

D.N

M.S.L

nome
paciente

255

NÃO TEM

NÃO TEM

361455

30

0030

0086

0301

86838

36383

Número do 
Prontuário

05/06/18

05/06/18

07/06/18

18/06/18

13/06/18

22/06/18

19/06/18

21/06/18

15/06/18

18/06/18

483

2%

Data da  
consulta 

médica

20/08/18

20/08/18

20/08/18

20/08/18

20/08/18

20/08/18

20/08/18

20/08/18

20/08/18

20/08/18

Data da  
auditoria

S

S

N

S

S

N

S

N

N

S

60%

Legibilidade

S

S

S

N

N

S

N

N

S

N

50%

Assinatura

N

N

N

N

N

N

N

N

N

N

0%

CID

S

S

N

N

N

N

N

N

N

S

30%

Exame 
 fisico

Aspectos a serem obsevados 

NÃO  
CUMPRIU 
a meta

NÃO  
CUMPRIU 
a meta

NÃO  
CUMPRIU 
a meta

NúMERO DE CONSULTAS  
REALIZADAS NO PERÍODO

amostra

% DE PRONTUÁRIOS COM OS 
4 CRITÉRIOS PREENCHIDOS 
CORRETAMENTE	
	

META DE PRONTÁRIOS 
PREENCHIDOS QUE 
ATENDAM AOS 4 CRITÉRIOS

	
ATINGIU A META ?	

0%

90%

NÃO 
ATINGIU  
A META

Auditoria Prontuários Médico                                                                                                                                           

Preenchimento dos prontuarios nos seguintes aspectos: Legibilidade, assinaturas, CID e 

exames fisico.

Auditor:  Amanda Miranda da Silva - Unidade PSF  Pinheirinho Santa Clara

NÃO  
CUMPRIU 
a meta
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PRIMAVERA I

D.L.A

Z.R.S

S.A

B.F.S

L.N.S.R

M.F.O.P

R.F.S.R

L.I.S

M.H.C

H.P.B

nome
paciente

9568

97350

58001

301068

NÃO TEM

18

30045

42990

40735

5605

2%

Número do 
Prontuário

28/06/18

28/06/18

14/06/18

06/06/18

07/06/18

12/06/18

21/06/18

21/06/18

13/06/18

05/06/18

422

8

Data da  
consulta 

médica

27/08/18

27/08/18

27/08/18

27/08/18

27/08/18

27/08/18

27/08/18

27/08/18

27/08/18

27/08/18

Data da  
auditoria

N

N

S

N

N

N

N

N

N

N

10%

Legibilidade Assinatura

N

N

N

N

N

N

N

N

N

N

0%

CID

N

S

N

N

S

N

N

N

N

N

30%

Exame 
 fisico

Aspectos a serem obsevados 

NÃO  
CUMPRIU 
a meta

NÃO  
CUMPRIU 
a meta

NúMERO DE CONSULTAS  
REALIZADAS NO PERÍODO

amostra

% DE PRONTUÁRIOS COM OS 
4 CRITÉRIOS PREENCHIDOS 
CORRETAMENTE	
	

META DE PRONTÁRIOS 
PREENCHIDOS QUE 
ATENDAM AOS 4 CRITÉRIOS

	
ATINGIU A META ?	

25%

90%

NÃO 
ATINGIU  
A META

Auditoria Prontuários Médico                                                                                                                                           

Preenchimento dos prontuarios nos seguintes aspectos: Legibilidade, assinaturas, CID e 

exames fisico.

Auditor:  Amanda Miranda da Silva - Unidade PSF  Primavera I

NÃO  
CUMPRIU 
a meta

CUMPRIU 
a meta

S

S

S

S

S

S

S

S

S

S

100%
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PRIMAVERA II

J.M.F

V.P.G

L.S.C

C.R.S

T.J.P

S.V.P.N

P.R

J.B.V

B.O.A

J.D.S.R

nome
paciente

2659

42050

65827

24023

237292

353769

18700

80135

337991

63248

2%

Número do 
Prontuário

26/06/18

13/06/18

26/06/18

23/06/18

26/06/18

26/06/18

29/06/18

28/06/18

26/06/18

19/06/18

424

8

Data da  
consulta 

médica

23/08/18

23/08/18

23/08/18

23/08/18

23/08/18

23/08/18

23/08/18

23/08/18

23/08/18

23/08/18

Data da  
auditoria Legibilidade Assinatura

N

N

S

S

S

S

S

S

S

S

80%

CID
Exame 
 fisico

Aspectos a serem obsevados 

NÃO  
CUMPRIU 
a meta

NúMERO DE CONSULTAS  
REALIZADAS NO PERÍODO

amostra

% DE PRONTUÁRIOS COM OS 
4 CRITÉRIOS PREENCHIDOS 
CORRETAMENTE	
	

META DE PRONTÁRIOS 
PREENCHIDOS QUE 
ATENDAM AOS 4 CRITÉRIOS

	
ATINGIU A META ?	

75%

90%

NÃO 
ATINGIU  
A META

Auditoria Prontuários Médico                                                                                                                                           

Preenchimento dos prontuarios nos seguintes aspectos: Legibilidade, assinaturas, CID e 

exames fisico.

Auditor:  Amanda Miranda da Silva - Unidade PSF  Primavera II

NÃO  
CUMPRIU 
a meta

CUMPRIU 
a meta

S

S

S

S

S

S

S

S

S

S

100%

S

S

S

S

S

S

S

S

S

S

100%

CUMPRIU 
a meta

N

S

S

S

S

S

S

S

S

S

90%
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NÃO  
CUMPRIU 
a meta

50%

90%

NÃO 
ATINGIU  
A META

NÃO  
CUMPRIU 
a meta

CUMPRIU 
a meta

CUMPRIU 
a meta

L.O.R.S

M.O.R.S

L.R.S

M.A.B

E.M.B

F.S

M.S.T

M.L.F

R.M.S

J.B.S

O.F

L.R.S.F

V.M.L

T.M.L.S

P.H.M.G

E.F.O

J.R.P

nome
paciente

102603

NÃO TEM

269414

38463

15757

86228

NÃO TEM

49957

6189

54872

137

NÃO TEM

61447

61448

232749

54291

41192

2%

Número do 
Prontuário

11/06/18

11/06/18

21/06/18

11/06/18

11/06/18

21/06/18

06/06/18

25/06/18

06/06/18

25/06/18

13/06/18

25/06/18

21/06/18

21/06/18

20/06/18

13/06/18

20/06/18

375

8

Data da  
consulta 

médica

30/08/19

30/08/19

30/08/19

30/08/19

30/08/19

30/08/19

30/08/19

30/08/19

30/08/19

30/08/19

30/08/19

30/08/19

30/08/19

30/08/19

30/08/19

30/08/19

30/08/19

Data da  
auditoria Legibilidade Assinatura CID

Exame 
 fisico

Aspectos a serem obsevados 

NúMERO DE CONSULTAS  
REALIZADAS NO PERÍODO

amostra

% DE PRONTUÁRIOS COM OS 
4 CRITÉRIOS PREENCHIDOS 
CORRETAMENTE	
	

META DE PRONTÁRIOS 
PREENCHIDOS QUE 
ATENDAM AOS 4 CRITÉRIOS

	
ATINGIU A META ?	

S

S

S

S

S

S

S

S

S

S

S

S

S

S

S

S

S

100%

S

S

S

S

S

S

S

S

S

S

S

S

S

S

S

S

S

100%

N

S

N

N

N

S

N

N

N

N

N

N

N

N

N

N

N

0%

S

S

N

S

N

N

S

N

N

N

N

N

N

N

N

S

S

20%

RECREIO I e II

Auditoria Prontuários Médico                                                                                                                                           

Preenchimento dos prontuarios nos seguintes aspectos: Legibilidade, assinaturas, CID e exames fisico.

Auditor:  Amanda Miranda da Silva - Unidade PSF  Recreio I e II
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Resultado Geral – RESUMO AVALIAÇÃO DOS PRONTUÁRIOS

Para o 2º TRIMESTRE avaliamos que não foi atingida a META de 90% ou + das fichas 

avaliadas atendendo a todos os requisitos.

Ações:
1 – Orientação das equipes assistenciais quanto a importância do registro correto 

dos 4 requisitos avaliados (Legibilidade, Assinatura, CID e Exame Físico).

2 – Realização de novas auditórias mensais.

3 – As equipes médicas estão sendo reestruturadas, com a contratação de novos 

profissionais médicos em não foram todos os profissionais que receberam a orien-

tação sobre o preenchimento adequado dos prontuários.

4 – Elaboração de Procedimento Operacional Padrão – POP, contendo os pré-requi-

sitos obrigatórios para preenchimento dos prontuários.

*N de prontuários avaliados por PSF

Requisito - Legibilidade

Requisito - Assinatura

Requisito - CID

Requidito - Exame físico

% de prontuários com os 4 critérios

preenchido corretamente

PSF AVALIADO pinheirinho

10

60%

50%

0%

30%

0%

primavera
I

8

10%

100%

0%

20%

25%

primavera
II

8

100%

100%

80%

90%

75%

recreIo
I e II

8

100%

100%

0%

20%

0%

Indicador - % de fichas de atendimento preenchidos corretamente segundo aspec-
tos avaliados

* amostra de 2% do total de consultas realizadas no período

Meta: 90% ou + das fichas da atendimento avaliadas atendendo a todos os requisitos
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3 – Proporção de crianças com até 12 meses de idade inscritas  
nas unidades de sob contrato de gestão, com calendário  
vacinal completo para a idade e inicio de vacinação.

Considerações:
1 – Foi adotado o critério “NÃO SE APLICA” para os prontuários/crianças que não 

deveriam receber a imunização pela faixa etária e tipo de vacina, de acordo com o 

calendário vacinal do Ministério da Saúde - 2018, a saber:

Disponível no site: 

http://portalarquivos2.saude.gov.br/images/pdf/2018/julho/11/Calendario-de-Vacinacao-2018.pdf

Proporção de crianças 
com até 12 meses de 
idade inscritas nas 

unidades sob contrato de 
gestão, com calendário 
vacinal completo para 

a idade e início de 
vacinação

descrição do
indicador

Avaliação das fichas  
devacinação  
nas unidades 
(amostragem)

conteúdo

2 vezes
ao ano

periodicidade

90% do total
das amostras

com calendário
vacinal

completo

meta
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2 –  A idade de cada criança foi calculada pela diferença da data de nascimento e 

o último dia do mês de Agosto (31/08/2018), como base para a definição da faixa 

etária correspondente para receber as vacinas, conforme estabelecido pelo Minis-

tério da Saúhde.

Resultados:

Mês avaliado – Setembro 2018 – PSF PINHEIRINHO

Parâmetros:

Número de calendários vacinais auditados: 17

Número de vacinas previstas/criança < 12 meses: 9 (100%)

META: 90% do total de amostras com calendário vacinal completo.

RESULTADO: 24% (4 em 17) dos calendários vacinais auditados possui + de 90% 

das vacinas realizadas por idade segundo calendário vacinal do MS/2018.
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Mês avaliado – Setembro 2018 – PSF PRIMAVERA I

Parâmetros:

Número de calendários vacinais auditados: 11

Número de vacinas previstas/criança < 12 meses: 9 (100%).

META: 90 % do total de amostras com calendário vacinal completo.

RESULTADO: 82% (9 em 11) dos calendários vacinais auditados possuem + de 90% 

das vacinas realizadas.
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Avaliação Geral

Justificativas

O IMED assumiu a Gestão e Gerenciamento dos 4 PSFs contratualizados a partir do 

mês de Março de 2018. Desta forma, não podemos garantir a efetividade das ações 

realizadas posteriormente à este período.

Não podemos assumir possíveis ineficiências realizadas anteriormente a nossa 

gestão, em relação aos registros de informações, em especial neste caso, o registro 

das Vacinas nos calendários vacinais dos usuários de cada uma dos 2 PSFs que fi-

zeram parte da auditoria (PSF PINHEIRINHO e PRIMAVERA I).

Outro aspecto que deve ser considerado pode ter relação pela livre escolha do PSF 

por parte dos responsáveis/família em levar seus filhos para serem imunizados.

Consideramos que o responsável/família tem livre escolha em buscar o PSF que 

melhor atenda às suas necessidades, considerando o deslocamento e disponibili-

dade, não necessariamente àquele PSF da sua região de residência.

Supomos também que nem sempre ocorre o compartilhamento das informações 

entre os PSFs e desta forma podem ou não ocorre duplicidades das informações.

Neste sentido vamos propor ações orientativas junto à população em geral, refor-

quantidade de crianças/prontuários
avaliados (2% da amostra)

N total de vacinas prevista (100%)
de acordo com faixa etária

n de vacinas realizadas

n de crianças com calendário  
vacinal completo 

% de crianças com 100%  
das vacinas realizadas

PSF pinheirinho psf primavera
i

total

28

205

166

13

46%

11

85

80

9

82%

17

120

86

4

24%

win7
Nota
ocorrer

win7
Nota
ocorrer



 50

çando a aderência e fidelização ao PSF de escolha, evitando desta forma desvio e 

perda da continuidade das informações.

Além das ações junto à população, buscaremos alternativas para o desenvolvi-

mento de um banco de dados de registro e consultas de informações, com o ob-

jetivo de unificar as informações sobre o tema.

4 – Proporção de gestantes que realizaram procedimentos básicos 
no pré-natal e puerpério das unidades sob contrato de gestão

5 – Proporção de gestantes com 7 ou + consultas de pré-natal 
realizadas nas unidades gerenciadas no Contrato de Gestão

Estes indicadores não foram contemplados.

Proporção de  
gestantes com  

7 ou mais consultas  
de pré-natal  

realizadas das unidades  
sob contrato

descrição do
indicador

Total de gestantes com  
7 ou mais consultas  

de pré-natal que 
concluíram pré-natal e 
puerpério das unidades 
sob contrato de gestão 

nos últimos 3 meses

conteúdo

3 vezes ao ano

periodicidade

75% das  
gestantes com  

7 consultas  
ou mais  

de pré-natal 

meta

Proporção de  
gestantes que realizaram 

procedimentos básicos no 
pré-natal e puerpério das 
unidades sob contrato de 

gestão

descrição do
indicador

Total de gestantes com 
procedimentos básicos 

de pré-natal e puerpério/ 
total de gestantes que 
concluíram pré-natal e 
puerpério das unidades 
sob contrato de gestão 

nos últimos 3 meses

conteúdo

3 vezes ao ano

periodicidade

75% das  
gestantes que 

concluiram 
pré-natal 
ou mais

meta
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Justificativas:

No contrato diz que buscaríamos informações no banco de dados local (não exis-

te esta informação consolidada no sistema VIVER).

O Sisprénatal, que é um software desenvolvido para acompanhamento adequado 

das gestantes inseridas no Programa de Humanização no Pré-Natal e Nascimen-

to (PHPN), do Sistema Único de Saúde – SUS, é outra fonte para a busca destas 

informações. 

Estas informações estão em processo de migração para o E-SUS.

As equipes estão sendo reorientadas e treinadas para realizar o novo processo de 

registro e capacitação das informações.

Desta forma, consideramos que as equipes estão se adaptando ao novo modelo.

Podemos afirmar que as equipes possuem controle interno de todas as gestantes 

de sua região. Este controle abrange as consultas e realização de todos os exames 

preconizados, e quando estas não comparecem é feito a busca ativa para compre-

ender o que esta ocorrendo.

Quando são identificados casos de risco por questões sócio-econômicas é acionado 

o grupo do PAGE que faz o acompanhamento e busca atender as necessidades.

Portanto, este indicador não foi avaliado, pois os profissionais dos PSFs estão sendo 

treinados e orientados para a busca dos registros para a elaboração deste indicador.
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6 – Entrega do relatório comentado das reclamações 
recebidas através das diferentes auditorias de SAU, e das 
providências realizadas.

O SAU esta em processo final de implantação.

Desta forma, consideramos que não foi contemplado.

7 – Funcionamento do Conselho Gestor.

Estamos articulando junto ao Conselho Municipal e Secretária de Saúde a formação 

do Conselho Gestor de cada Unidade.

Em fase de implementação.
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2ª Parte

Relatório Técnico  
de Junho, Julho  
e Agosto de 2018



 54

 Metas de Produção6.
Vale ressaltar que os dados aqui apresentados fazem parte do começo de um histó-

rico que vem sendo elaborado pela equipe do IMED.

Não foi possível apresentar algumas informações, pois o processo de coleta de da-

dos das equipes vem passando por melhorias e automatizações, e ainda está em 

fase de organização por parte do Instituto.
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UNIDADES DE SAÚDE DA FAMíLIA7.

CONSULTAS MÉDICAS

a seguir são apresentados os quantitativos totais de consultas Médicas realiza-

das em cada período do 2º triMestre por unidades de saúde da família/Psf.

TOTAL DE CONSULTAS MÉDICAS REALIzADAS POR PSF 
20 TRIMESTRE 2018

800

600

400

200

0
PSF PINHEIRINHO

483

651
532

Junho/18

Julho/18

aGosto/18

PSF PRIMAVERA 1

422
494

179

PSF PRIMAVERA 1I

424 486
399

PSF RECREIO 1 E II

737 734

498
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DISTRIbUIÇÃO DAS CONSULTAS MÉDICAS POR
 “TIPOS DE CONSULTAS”

as consultas médicas realizadas nos PSF são classifi cadas em 3 tipos: espontânea, 

agendada e domicílio. a seguir apresentaremos a distribuição de cada um dos 3 

tipos por Psf.

DISTRIbUIÇÃO DAS “CONSULTAS ESPONTÂNEAS” POR PSF 
20 TRIMESTRE

JUL/18 AGO/18JUN/18

PSF Pinheirinho

Psf PriMavera i

Psf PriMavera ii

Psf recreio i e ii

total de ConSultaS mêS

949

375

239
194
141

380
3

197
52
128

684

148
222
175
139
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DISTRIbUIÇÃO DAS CONSULTAS MÉDICAS POR
 “TIPOS DE CONSULTAS”

as consultas médicas realizadas nos PSF são classifi cadas em 3 tipos: espontânea, 

agendada e domicílio. a seguir apresentaremos a distribuição de cada um dos 3 

tipos por Psf.

DISTRIbUIÇÃO DAS “CONSULTAS AGENDADAS” 
20 TRIMESTRE

JUL/18 AGO/18JUN/18

PSF Pinheirinho

Psf PriMavera i

Psf PriMavera ii

Psf recreio i e ii

total de ConSultaS mêS

1.055

343
173
213
326

1.195

485
202
116
392

1.610

566
250
304
490
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DISTRIbUIÇÃO DAS “CONSULTAS EM DOMICíLIO” POR PSF 
20 TRIMESTRE

CONSULTAS DE ENFERMAGEM

a seguir são apresentados os quantitativos totais de consultas de enferMa-

GeM em cada período do 2º triMestre por unidades de saúde da família/Psf.

DISTRIbUIÇÃO DAS “CONSULTAS AGENDADAS” 
20 TRIMESTRE

JUL/18 AGO/18JUN/18

PSF Pinheirinho

Psf PriMavera i

Psf PriMavera ii

Psf recreio i e ii

total de ConSultaS mêS

62

19
12
15
16

71

20

14
15

22

43

10011
22

TOTAL DE CONSULTAS DE ENFERMAGEM REALIzADAS POR PSF 
20 TRIMESTRE 2018

400

200

0
PSF PINHEIRINHO

54
138113

Junho/18

Julho/18

aGosto/18

PSF PRIMAVERA 1

0

174191

PSF PRIMAVERA 1I

118 148117

PSF RECREIO 1 E II

342
300

226



 59

a seguir apresentamos os dados relativos às “Consultas de enfermagem” por PSF:

em Junho de 2018 o PSF Primavera i não possuía profi ssional de enfermagem, por este motivo a pro-

dução de consultas neste mês esta “0”.

DISTRIbUIÇÃO DAS “CONSULTAS DE ENFERMAGEM”  - PSF PINHEIRINHO
20 TRIMESTRE DE 2018

DISTRIbUIÇÃO DAS “CONSULTAS DE ENFERMAGEM”  - PSF PRIMAVERA I
20 TRIMESTRE DE 2018

80

60

40

20

0
COLETA

DE PREVENTIVO

Junho/18

Julho/18

aGosto/18

ACOLHIMENTO CURATIVO DOMICILIAR GESTANTE TOTAL DE
CONSULTAS

35

55

28

2 74 3 50
10

26 4 1
6

54

70

44

Junho/18

Julho/18

aGosto/18

200

150

100

50

0
COLETA

DE PREVENTIVO
ACOLHIMENTO CURATIVO DOMICILIAR TESTE 

RáPIDO
TOTAL DE

CONSULTAS

0

5853

0 1910 0 21 0 414 0

73

19 0

174

125

TESTE DO
PEzINHO

0 31

GESTANTE

0 15
27
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PSF PRIMAVERA II

PSF RECREIO I E II

DISTRIbUIÇÃO DAS “CONSULTAS DE ENFERMAGEM”  - PSF PRIMAVERA II
20 TRIMESTRE DE 2018

Junho/18

Julho/18

aGosto/18

150

100

50

0
COLETA

DE PREVENTIVO
ACOLHIMENTO CURATIVO DOMICILIAR TESTE 

RáPIDO
TOTAL DE

CONSULTAS

59

97
71

10
31

2
13

04
19

315 3 01

118
148

117

TESTE DO
PEzINHO

0 01

GESTANTE

14 1723

DISTRIbUIÇÃO DAS “CONSULTAS DE ENFERMAGEM”  - PSF RECREIO I E II
20 TRIMESTRE DE 2018

Junho/18

Julho/18

aGosto/18

400

320

240

160

80

0
COLETA

DE PREVENTIVO
ACOLHIMENTO CURATIVO DOMICILIAR TESTE 

RáPIDO
TOTAL DE

CONSULTAS

223

298

159

26 2714 16 74
42

47

16 26 1022

342

400

226

TESTE DO
PEzINHO

1 54

GESTANTE

8 67
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ATENDIMENTOS DE ODONTOLOGIA

a seguir são apresentados os quantitativos totais de atendiMentos de odon-

toloGia realizados em cada período do 2º triMestre por unidades de saúde da 

família/Psf.

TOTAL DE ATENDIMENTOS DE ODONTOLOGIA REALIzADAS POR PSF 
20 TRIMESTRE 2018

1.200

1.000

800

600

400

200

0
PSF PINHEIRINHO

242

483

177

Junho/18

Julho/18

aGosto/18

PSF PRIMAVERA 1

58 4426

PSF PRIMAVERA 1I

138

722

153

PSF RECREIO 1 E II

129

1.098

97
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PSF PRIMAVERA I

a seguir apresentamos os dados relativos aos “atendimentos de odontologia” por 

Psf:

PSF PINHEIRINHO

DISTRIbUIÇÃO DOS “ATENDIMENTOS ODONTOLÓGICOS” - PSF PINHEIRINHO  
20 TRIMESTRE 2018

600

400

200

0
ESCOVAÇÃO
NA ESCOLA

110 10053

Junho/18

Julho/18

aGosto/18

AGENDADO

102

354

97

URGêNCIA

30 2928

TOTAL DE 
ATENDIMENTOS

242

483

178

DISTRIbUIÇÃO DOS “ATENDIMENTOS ODONTOLÓGICOS” - PSF PRIMAVERA I
20 TRIMESTRE 2018

60

40

20

0
AGENDADO

2 914
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Julho/18

aGosto/18

URGêNCIA

45

35

12

ESPONTÂNEO

11
00

TOTAL DE 
ATENDIMENTOS

58
44

26

DOMICILIAR

0 00
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PSF RECREIO I E II

PSF PRIMAVERA II

DISTRIbUIÇÃO DOS “ATENDIMENTOS ODONTOLÓGICOS” - PSF PRIMAVERA II
20 TRIMESTRE 2018

800

600

400

200

0
AGENDADO

90

658

90
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aGosto/18

URGêNCIA

29 6463

ESPONTÂNEO

18 00

TOTAL DE 
ATENDIMENTOS

138 153

DOMICILIAR

1 00

722

DISTRIbUIÇÃO DOS “ATENDIMENTOS ODONTOLÓGICOS” - PSF RECREIO I E II  
20 TRIMESTRE 2018

1.200

1.000

800

600

400

200

0
ESCOVAÇÃO
NA ESCOLA

0

300

0

Junho/18

Julho/18

aGosto/18
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76

711

76

URGêNCIA

21
87

21

TOTAL DE 
ATENDIMENTOS

97

1.098

97
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OUTROS PROCEDIMENTOS

a seguir são apresentados os quantitativos totais de outros ProcediMenetos 

realizados por período do 2º triMestre por unidades de saúde da família/Psf.

VISITAS DOMICILIARES DOS AGENTES COMUNITáRIOS DE SAÚDE

a seguir são apresentados os quantitativos totais de visitas doMiciliares dos 

aGenteS ComunutárioS de Saúde (aCSs) realizadas em cada período do 2º 

triMestre por unidades de saúde da família/Psf.

TOTAL DE ATENDIMENTOS DE ODONTOLOGIA REALIzADAS POR PSF 
20 TRIMESTRE 2018

160%

120%

80%

40%

0
PSF PINHEIRINHO

73 7362

Junho/18

Julho/18

aGosto/18

PSF PRIMAVERA 1

103

7181

PSF PRIMAVERA 1I

76 8286

PSF RECREIO 1 E II

89

155

76

OUTROS PROCEDIMENTOS REALIzADOS - PSF PINHEIRINHO - 20 TRIMESTRE DE 2018

Junho/18

Julho/18

aGosto/18

400

300

200

100

0
TRIAGEM PESAGEM

bOLSA FAMíLIA
CURATIVO INJETáVEL VISITA

DOMICILIAR
GLICEMIA

4 031 25
51

14 114 9 223 1 00

92

0
53
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173

293

INALAÇÃO

5 000

PSF PINHEIRINHO
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PSF PRIMAVERA I

PSF PRIMAVERA II

OUTROS PROCEDIMENTOS REALIzADOS - PSF PRIMAVERA I - 20 TRIMESTRE DE 2018

Junho/18

Julho/18

aGosto/18

400

300

200

100

0
TRIAGEM CURATIVO INJETáVEL GLICEMIA

68 67

24 19 1011 38
6661

69

0

129

PA

140

278

214

OUTROS PROCEDIMENTOS REALIzADOS - PSF PRIMAVERA II - 20 TRIMESTRE DE 2018

200

150

100

50

0
TRIAGEM CURATIVO INJETáVEL GLICEMIA

20
42

46

415

36

813

69
43

74

VISITAS DOMICILIAR

94

141

105

0 30

PA

PSF RECREIO I E II

OUTROS PROCEDIMENTOS REALIzADOS - PSF RECREIO I E II - 20 TRIMESTRE DE 2018

250

200

150

100

50

0
TRIAGEM CURATIVO INJETáVEL VISITA

DOMICILIAR
GLICEMIA

9 18
35

21
42

29
17 104 0 00

24
4953

PA

172

219

179

TESTE DO
PEzINHO

0 22
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UNIDADES DE SAÚDE MENTAL8.

ATIVIDADES REALIzADAS NOS CAPS

a seguir apresentamos a distribuição dos “Procedimentos/atividades“ realizadas 

no caPs no 2º trimestre.

PROCEDIMENTOS/ATIVIDADES REALIzADAS NO CAPS - 20 TRIMESTRE 2018

1.600

1.400

1.200

1.000

800

600

400

200

0
JUNHO/18

217

75

consultas Médicas

oficinas 

ParticiPantes de oficinas

injetável 

GruPoS de aColhimento

Pacientes inseridos no caPs

103

363

100

JULHO/18

249

1.223

102 108

393

156

AGOSTO/18

303

1.581

127 129

455

129

935
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a seguir apresentamos os quantitativos de consultas médicas realizadas por “tipos 

de Consulta” no CaPS no 2º trimestre.

TIPOS DE CONSULTAS MÉDICAS REALIzADAS - CAPS - 20 TRIMESTRE

350

300

250

200

150

100

50

0
CONSULTAS

MÉDICAS TOTAL
INTENSIVOS SEMI-INTENSIVOS RESIDêNCIAS

TERAPêUTICAS

217

309

249

12
47

6 23
47

17 11 1912

ESPONTÂNEOS

137

201
175

34 3539

AGENDADOS

Junho/18

Julho/18

aGosto/18
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A seguir apresentamos a distribuição de “Oficinas” por tipo realizadas no CAPS no 

2º Trimestre.

Atividades físicas c/ bola

Caminhada

Auto-cuidado

Atividade física

Jogos cognitivos

Roda de conversa 

Oficina de Oração

Oficina de Música

Grupo Direitos Sociais

Grupo Desenv. Cognitivo

Grupo da Acolhida

Grupo “Psicoses”

Grupo Encontro Comunitário

Grupo Memórias e Vivências

Encontro com Familiares

Ativades em grupos (festa, etc)

Pintura

Grupo Psicoterapia Comun.

Oficina de Estética

Grupo Assembléia do CAPS

TOTAL

Oficinas
junho 

2018

75

6

6

2

16

12

5

13

2

3

0

0

1

2

5

1

1

0

1

0

151

julho 
2018

10

9

0

20

20

2

20

0

4

0

0

0

0

5

0

0

1

4

7

0

102

agosto 
2018

9

13

0

22

22

2

22

7

4

5

3

1

0

0

0

0

11

4

0

2

127
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A seguir apresentamos o quantitativo de participantes nas “Oficinas” realizadas no 

CAPS no 2º Trimestre.

Atividades físicas c/ bola

Caminhada

Auto-cuidado

Atividade física

Jogos cognitivos

Roda de conversa 

Oficina de Oração

Oficina de Música

Grupo Direitos Sociais

Grupo Desenv. Cognitivo

Grupo Encontro Comunitário

Grupo Memórias e Vivências

Encontro com Familiares

Atividades em grupo (festas, etc)

Pintura

Oficina de Estética

Grupo Psicoterapia Comun.

Grupo da Acolhida

Grupo “Psicoses”

TOTAL

Participantes de oficinas
junho 

2018

39

39

24

274

92

87

223

10

28

4

17

59

14

25

0

0

0

0

0

935
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0

0
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agosto 
2018
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116

0

420

161

27
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0
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0

0
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33

0

84

34

37

48

10

1.581
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a seguir apresentamos o quantiativo de procedimentos injetáveis realizados no 

caPs no 2º trimestre.

ATIVIDADES REALIzADAS NOS CENTROS DE CONVIVêNCIA

a seguir são apresentados a produção do Centro de ConvivênCia no 2º trimeStre.

oficinas 

ParticiPantes de oficinas

APLICAÇÃO DE INJETáVEL - CAPS - 20 TRIMESTRE 2018

140

120

100

80

60

40

20

0
JUNHO/18

103

JULHO/18 AGOSTO/18

99

129

PRODUÇÃO CENTRO DE CONVIVêNCIA - 20 TRIMESTRE 2018
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3ª Parte

Anexos e Evidências



 74

As evidências são os documentos que comprovam as ações e atividades laborais 

das equipes que compõem cada uma das unidades de PSFs gerenciadas pelo IMED.

Por se tratarem de documentos extensos, serão encaminhados sob forma de ANE-

XO em formato de documento eletrônico via arquivo compactado (RAR), sendo di-

vididos por PSF:

1 – EVIDÊNCIAS DE PRODUÇÃO - PSF Pinheirinho

2 – EVIDÊNCIAS DE PRODUÇÃO - PSF Primavera I

3 - EVIDÊNCIAS DE PRODUÇÃO – PSF Primavera II

4 - EVIDÊNCIAS DE PRODUÇÃO – PSF Recreio I e II

 Evidências9.




