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ADVERTENCIA
Este texto ndo substitui o publicado no Diario Oficial da Unido

Ministério da Saude
Gabinete do Ministro

PORTARIA N° 2.778, DE 18 DE DEZEMBRO DE 2014

Revisa a relagcdo de metas, com seus respectivos
indicadores, e a metodologia para a Fase de Avaliagéo
do Programa de Qualificacao das Acbes de Vigilancia
em Saude (PQA-VS) a partir do ano de 2014.

O MINISTRO DE ESTADO DA SAUDE, no uso da atribuicdo que lhe confere o inciso Il do paragrafo tnico do art.
87 da Constituicéao, e
Considerando a Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, que dispde sobre as condigdes para a promog¢ao, protegao e
recuperagao da saude, a organizagao e o funcionamento dos servigos correspondentes e da outras providéncias;

Considerando o Decreto n° 7.508, de 28 de junho de 2011, que regulamenta a Lei n° 8.080, de 1990, para dispor
sobre a organizagdo do Sistema Unico de Saude (SUS), o planejamento da salde, a assisténcia a salde e a articulagao
interfederativa, e da outras providéncias;

Considerando a Portaria n°® 204/GM/MS, de 29 de janeiro de 2007, que regulamenta o financiamento e a
transferéncia dos recursos federais para as agdes e os servigos de saude, na forma de blocos de financiamento, com o
respectivo monitoramento e controle;

Considerando a Portaria n® 1.378/GM/MS, de 9 de julho de 2013, que regulamenta as responsabilidades e define
diretrizes para execucgao e financiamento das agbes de Vigilancia em Saude pela Unido, Estados, Distrito Federal e
Municipios, relativos ao Sistema Nacional de Vigilancia em Saude e Sistema Nacional de Vigilancia Sanitaria;

Considerando a Portaria n°® 1.708/GM/MS, de 16 de agosto de 2013, que regulamenta o Programa de Qualificagéo
das Agdes de Vigilancia em Saude (PQA-VS), com a definicdo de suas diretrizes, financiamento, metodologia de
ades3ao e critérios de avaliagdo dos Estados, Distrito Federal e Municipios, cujo art. 14 dispde sobre a possibilidade de
revisdo da relagdo de metas, com seus respectivos indicadores, e a metodologia para a Fase de Avaliagao do PQA-VS;
e

Considerando a diretriz do Governo Federal de qualificar a gestao publica por resultados mensuraveis, garantindo
acesso e qualidade da atengdo em saude, resolve:
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Art. 1° Esta Portaria revisa a relagdo de metas, com seus respectivos indicadores, e a metodologia para a Fase
de Avaliacédo do Programa de Qualificagcédo das Ac¢des de Vigilancia em Saude (PQA-VS) a partir do ano de 2014.

Art. 2° O repasse de recursos financeiros do PQA-VS para o Distrito Federal e os Municipios que a ele aderiram
até a data de publicacdo desta Portaria ocorrera, a partir do ano de 2014, mediante o atendimento dos critérios, das
metas e dos compromissos definidos nos termos dos arts. 3° 4° e 5° e do anexo | e das demais regras vigentes
previstas na Portaria n® 1.708/ GM/MS, de 16 de agosto de 2013.

Paragrafo unico. As novas adesbes de entes federativos ao PQA-VS observarao o regramento disposto nesta
Portaria e as demais regras vigentes previstas na Portaria n°® 1.708/GM/MS, de 16 de agosto de 2013.

Art. 3° A relagdo das metas, com seus respectivos indicadores, que expressam 0s COMpPromissos e
responsabilidades de Estados, Distrito Federal e Municipios, no ambito do PQA-VS, consta do anexo | a esta Portaria.

§ 1° Os valores das metas definidas no anexo | ndo poderdo ser alterados pelo ente federativo que aderir ao
PQA-VS.

§ 2° O Caderno de Indicadores do PQA-VS, referente as metas de que trata o "caput", consta do anexo Il a esta
Portaria.

Art. 4° O valor dos recursos financeiros do PQA-VS a serem transferidos para os Municipios a partir do ano de
2014 sera definido pelo nimero de metas alcangadas de acordo com a estratificacdo especificada a seguir:

| - Municipios com populagdo menor ou igual a 10.000 (dez mil) habitantes:
a) o Municipio que alcancar a meta de 1 (um) indicador recebera 10% (dez por cento) do valor do incentivo;
b) o Municipio que alcangar a meta de 2 (dois) indicadores recebera 30% (trinta por cento) do valor do incentivo;

¢) o Municipio que alcangar a meta de 3 (trés) indicadores recebera 50% (cinquenta por cento) do valor do
incentivo;

d) o Municipio que alcangar a meta de 4 (quatro) indicadores recebera 70% (setenta por cento) do valor do
incentivo;

e) o Municipio que alcancar a meta de 5 (cinco) indicadores recebera 90% (noventa por cento) do valor do
incentivo; e

f) o Municipio que alcancar a meta de 6 (seis) indicadores recebera 100% (cem por cento) do valor do incentivo;
Il - Municipios com populagao entre 10.001 (dez mil e um) e 30.000 (trinta mil) habitantes:
a) o Municipio que alcancar a meta de 1 (um) indicador recebera 10% (dez por cento) do valor do incentivo;

b) o Municipio que alcangar a meta de 2 (dois) indicadores recebera 25% (vinte e cinco por cento) do valor do
incentivo;
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¢) o Municipio que alcancar a meta de 3 (trés) indicadores recebera 40% (quarenta por cento) do valor do
incentivo;

d) o Municipio que alcangar a meta de 4 (quatro) indicadores recebera 55% (cinquenta e cinco por cento) do valor
do incentivo;

e) o Municipio que alcangar a meta de 5 (cinco) indicadores recebera 75% (setenta e cinco por cento) do valor do
incentivo;

f) o Municipio que alcangcar a meta de 6 (seis) indicadores recebera 90% (noventa por cento) do valor do
incentivo; e

g) o Municipio que alcangar a meta de 7 (sete) indicadores recebera 100% (cem por cento) do valor do incentivo;
Il - Municipios com populagao entre 30.001 (trinta mil e um) e 50.000 (cinquenta mil) habitantes:
a) o Municipio que alcangar a meta de 1 (um) indicador recebera 10% (dez por cento) do valor do incentivo;

b) o Municipio que alcangar a meta de 2 (dois) indicadores recebera 25% (vinte e cinco por cento) do valor do
incentivo;

¢) o Municipio que alcancar a meta de 3 (trés) indicadores recebera 40% (quarenta por cento) do valor do
incentivo;

d) o Municipio que alcangar a meta de 4 (quatro) indicadores recebera 50% (cinquenta por cento) do valor do
incentivo;

e) o Municipio que alcangar a meta de 5 (cinco) indicadores recebera 65% (sessenta e cinco por cento) do valor
do incentivo;

f) o Municipio que alcancar a meta de 6 (seis) indicadores recebera 80% (oitenta por cento) do valor do incentivo;

g) o Municipio que alcangar a meta de 7 (sete) indicadores recebera 90% (noventa por cento) do valor do
incentivo; e

h) o Municipio que alcangar a meta de 8 (oito) indicadores recebera 100% (cem por cento) do valor do incentivo;
IV - Municipios com populagao entre 50.001 (cinquenta mil € um) e 100.000 (cem mil) habitantes:

a) o Municipio que alcangar a meta de 1 (um) indicador recebera 10% (dez por cento) do valor do incentivo;

b) o Municipio que alcangar a meta de 2 (dois) indicadores recebera 20% (vinte por cento) do valor do incentivo;
c) o Municipio que alcangar a meta de 3 (trés) indicadores recebera 30% (trinta por cento) do valor do incentivo;

d) o Municipio que alcancar a meta de 4 (quatro) indicadores recebera 40% (quarenta por cento) do valor do
incentivo;
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e) o Municipio que alcangar a meta de 5 (cinco) indicadores recebera 50% (cinquenta por cento) do valor do
incentivo;

f) o Municipio que alcangar a meta de 6 (seis) indicadores recebera 60% (sessenta por cento) do valor do
incentivo;

g) o Municipio que alcancar a meta de 7 (sete) indicadores recebera 70% (setenta por cento) do valor do
incentivo;

h) o Municipio que alcangar a meta de 8 (oito) indicadores recebera 90% (noventa por cento) do valor do
incentivo; e

i) o Municipio que alcancar a meta de 9 (nove) indicadores recebera 100% (cem por cento) do valor do incentivo;
V - Municipios com populagéo acima de 100.000 (cem mil) habitantes:

a) o Municipio que alcangar a meta de 1 (um) indicador recebera 10% (dez por cento) do valor do incentivo;

b) o Municipio que alcancar a meta de 2 (dois) indicadores recebera 20% (vinte por cento) do valor do incentivo;
¢) o Municipio que alcancar a meta de 3 (trés) indicadores recebera 30% (trinta por cento) do valor do incentivo;

d) o Municipio que alcangcar a meta de 4 (quatro) indicadores recebera 40% (quarenta por cento) do valor do
incentivo;

e) o Municipio que alcangar a meta de 5 (cinco) indicadores recebera 50% (cinquenta por cento) do valor do
incentivo;

f) o Municipio que alcancar a meta de 6 (seis) indicadores recebera 60% (sessenta por cento) do valor do
incentivo;

g) o Municipio que alcangcar a meta de 7 (sete) indicadores recebera 70% (setenta por cento) do valor do
incentivo;

h) o Municipio que alcangar a meta de 8 (oito) indicadores recebera 80% (oitenta por cento) do valor do incentivo;

i) o Municipio que alcancar a meta de 9 (nove) indicadores recebera 90% (noventa por cento) do valor do
incentivo;

j) o Municipio que alcangar a meta de 10 (dez) indicadores recebera 95% (noventa por cento) do valor do
incentivo; e

k) o Municipio que alcangar a meta de 11 (onze) indicadores recebera 100% (cem por cento) do valor do
incentivo.

Art. 5° O valor dos recursos financeiros do PQA-VS a ser transferido para o Distrito Federal seguira os critérios
estabelecidos no inciso V do art. 4°.
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Art. 6° Esta Portaria entra em vigor na data de sua publicagao.

Art. 7° Ficam revogados os arts. 6°, 9° e 10 e 0 anexo | da Portaria n° 1.708/GM/MS, de 16 de agosto de 2013,
publicada no Diario Oficial da Unido n® 159, Secéao 1, de 19 de agosto de 2013, paginas 44 e 45.

ARTHUR CHIORO
ANEXO |
Metas e Indicadores Pactuados no ambito do Programa de Qualificacédo das Ac¢des de Vigilancia em Saude
| - Municipios e Distrito Federal

1. Meta: 90% (noventa por cento) de registros de Obitos alimentados no Sistema de Informagdes sobre
Mortalidade (SIM) até 60 (sessenta) dias apds o final do més de ocorréncia.

Indicador: proporgéo de registros de obitos alimentados no SIM em relagdo ao estimado, recebidos na base
federal em até 60 (sessenta) dias apods o final do més de ocorréncia.

2. Meta: 90% (noventa por cento) de registros de nascidos vivos alimentados no Sinasc até 60 (sessenta) dias
apos o final do més de ocorréncia.

Indicador: proporgéo de registros de nascidos vivos alimentados no Sinasc em relagdo ao estimado, recebidos na
base federal até 60 (sessenta) dias apos o final do més de ocorréncia.

3. Meta: 80% (oitenta por cento) ou mais de Salas de Vacina com alimentagao mensal no SI-PNI, por Municipio.

Indicador: propor¢cdo de Salas de Vacina com alimentacdo mensal no Sistema de Informagdo do Programa
Nacional de Imunizagdes (SI-PNI), por Municipio.

4. Meta: 100% (cem por cento) das vacinas do calendario basico de vacinagdo da crianga com a cobertura
vacinal preconizada.

Indicador: proporgao de vacinas do Calendario Basico de Vacinagao da Crianga com coberturas vacinais
alcangadas.

5. Meta: 90% (noventa por cento) do nimero de anadlises obrigatérias para o parametro coliformes totais
realizadas.

Indicador: Proporgao de analises realizadas para o parametro Coliformes Totais em agua para consumo humano.

6. Meta: 50 (cinquenta) semanas epidemiolégicas com, pelo menos, uma notificagdo (positiva, negativa ou de
surto), no periodo de um ano.

Indicador: numero de semanas epidemioldgicas com informagdes no Sinan.

7. Meta: 80% (oitenta por cento) de casos das doengas de notificagdo compulsodria imediata registrados no Sinan
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encerradas em até 60 (sessenta) dias a partir da data de notificagdo.

Indicador: propor¢éo de casos de doengas de notificagdo compulséria imediata (DNCI) encerrados em até 60
(sessenta) dias apds notificagcao.

8. Meta: 70% (setenta por cento) dos casos de malaria com tratamento iniciado em até 48 (quarenta e oito) horas
a partir do inicio dos sintomas.

Indicador: proporgédo de casos de malaria que iniciaram tratamento em até 48 (quarenta e oito) horas a partir do
inicio dos sintomas.

9. Meta: 4 (quatro) ciclos, dos 6 (seis) preconizados, com minimo de 80% (oitenta por cento) de cobertura de
iméveis visitados para controle vetorial da dengue.

Indicador: numero de ciclos que atingiram minimo de 80% (oitenta por cento) de cobertura de iméveis visitados
para controle vetorial da dengue.

10. Meta: 80% (oitenta por cento) dos contatos intradomiciliares dos casos novos de hanseniase, nos anos das
coortes, examinados.

Indicador: proporgéo de contatos intradomiciliares de casos novos de hanseniase examinados.

11. Meta: 80% (oitenta por cento) dos contatos dos casos novos de tuberculose pulmonar bacilifera examinados.
Indicador: proporgéo de contatos de casos novos de tuberculose pulmonar bacilifera examinados.

12. Meta: 2 (dois) testes de sifilis por gestante.

Indicador: numero de testes de sifilis por gestante.

13. Meta: 15% (quinze por cento) de ampliagdo no numero de testes de HIV realizados em relacdo ao ano
anterior.

Indicador: nimero de testes de HIV realizado.

14. Meta: 90% (noventa por cento) das notificacées de agravos e doengas relacionados ao trabalho com o campo
"ocupagao" preenchido.

Indicador: propor¢do de preenchimento do campo "ocupagao" nas notificagbes de agravos e doengas
relacionados ao trabalho.

Il - Estados Ampliar o nimero de Municipios que alcangam as metas listadas acima.

ANEXO
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