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Programa Estadual de Qualifiação 

dos Consóriios Intermuniiipais de 

Saúde – QualiCIS que gereniiam 

Ambulatórios Multiprofssionais 

Espeiializados – AMMES

 



Cenário em que o Programa está inserido 

no SUS do Paraná 

Regionalização

Rede de Atenção à Saúde 

Pontos de Atenção à Saúde

Ambulatório Multiprofssional Espeiializado – AMMES 

Linhas de Cuidado – Oferta iom base populaiional  

Modelo MACC – Integração APS iom AAE – Atenção Contínua

Modelo PASA – Inovação na Gestão e Assistêniia

Planifia SUS



Planejamento
Plano de Governo 
- Rede de Atenção, Linhas de Cuidado;
- Apoio aos Consórcios Intermunicipais de Saúde;
- Ampliar acesso e a qualidade a consultas e exames especializados;
- Modelo de Atenção às Condições Crônicas;

Mapa Estratégico

Resultados para a Sociedade: 
- Cuidado materno infantil – Reduzir a mortalidade materno infantil;
- Cuidado com a Vida – Reduzir a mortalidade por doenças crônico 
-degenerativas;

Processo: 
- Implementar a Rede de Atenção à Saúde, com linhas de cuidado prioritárias, 
fortalecendo a atenção Primária à Saúde integrada e articulada à Atenção 
Ambulatorial e Hospitalar;
- Fortalecer o Processo de Regionalização da Saúde;

12ª Conferência Estadual de Saúde  
Eixo I – Saúde como Direito: desafios e perspectivas para o fortalecimento do 
SUS (11,24,26,35,52,64,104,132).
Eixo II – Financiamento: garantia de recursos e investimentos em saúde 
6,18,21,24,44,46).
 



PES  2020-2023



24 CIS que gerenciam 26 AMMES
22 COMSUS 



           O QualiCIS é um programa da Secretaria de Estado da Saúde 

do Paraná (SESA) que tem como propósito a qualificação da 

atenção ambulatorial multiprofissional especializada, gerenciada 

por Consórcios Intermunicipais de Saúde (CIS) no Estado, focado 

no fortalecimento da Regionalização e atendendo as 

necessidades de saúde da população o mais próximo de sua 

residência. 

Programa QualiCIS



O programa tem como concepção estratégica implementar 

o modelo de Ponto de Atenção Secundário Ambulatorial 

(PASA) fomentando que o ambulatório desenvolva as funções, 

assistencial, supervisional, educacional e de pesquisa, em 

todas as regiões de saúde do Paraná, mediante parceria firmada 

entre os Consórcios Intermunicipais de Saúde e a SESA a fim de 

alcançar a tripla meta: satisfação do usuário, qualidade na 

assistência e redução do custo para o sistema de saúde.

Programa QualiCIS



 

 

   
   Estimular a qualificação dos Ambulatórios 
Multiprofissionais Especializados – AMMES, em todas as 
regiões de Saúde do Estado, consolidando-se como um 
Ponto de Atenção Secundário Ambulatorial (PASA) da 
Rede de Atenção à Saúde nas Linhas de Cuidado 
Prioritárias do Estado – Materno Infantil, Hipertensão e 
Diabetes, Idoso, Saúde Mental, Linhas de cuidado do 
componente especializado da Assistência 
Farmacêutica.   

Objetivo Geral



 

 
- Estimular o modelo de gestão/atenção dos AMMES, gerenciados 
pelos CIS, possibilitando o desenvolvimento das funções assistencial, 
supervisional, educacional e de pesquisa;

- Estimular a implementação do modelo assistencial dos AMMES, 
gerenciados pelos CIS, conforme o Modelo de Atenção às Condições 
Crônicas – MACC, nas linhas de cuidado prioritárias para o Estado;

- Fomentar ações para a qualificação da gestão dos AMMES 
direcionada para resultados;

- Fomentar ações para a qualificação das equipes 
multiprofissionais especializadas dos AMMES para um cuidado 
seguro e de qualificado aos cidadãos paranaenses..

Objetivos Específicos



Critérios para Adesão

→ Disponibilizar as agendas de consultas, exames e 
procedimentos de alta e média complexidade do Consórcio 
Intermunicipal de Saúde à Central de Acesso à Regulação do Paraná 
CARE-PR, referentes aos recursos federais, estaduais e municipais. 

→  Utilizar as diretrizes e protocolos clínicos e regulatórios 
implantados/pactuados pelo Estado.

→   Implantação do Grupo Técnico Consultivo nos CIS para a 
discussão e proposição de estratégias para o atendimento das 
necessidades de saúde da população da Região de Saúde, tendo 
como premissas a RAS, o MACC e PASA, mediante Resolução do 
Presidente do CIS.



Critérios para Adesão

→   Implantar e manter o serviço de Ouvidoria no CIS, prezando 
pelo cumprimento das legislações referentes à Ouvidoria, em 
especial a lei federal nº 13.460/2017, Resolução SESA nº 443/2013, 
Resolução SESA nº 040/2018, Deliberação CIB nº 042/2012 e 
demais orientações da Ouvidoria Geral da Saúde – OGS; 

→  Implantar e implementar nos prontuários dos pacientes, 
novos atributos relacionados a informações pessoais e também 
referente ao seu tratamento em cada linha de cuidado considerando 
suas especificidades. 

→   Adequação da comunicação visual dos ambulatórios conforme 
Manual de Comunicação Visual dos AMMES.  



Monitoramento e avaliação

As avaliações serão realizadas quadrimestralmente: Novembro, Março e 
Julho, independente da data de assinatura do convênio.

A avaliação analisará os quatro meses anteriores ao mês da avaliação:

Os Consórcios que não atngirem a pontuação total estabelecida, conforme 
Anexo I, terão descontado em sua parcela variável (60%) de forma 
proporcional a pontuação atngida. 

Mês da avaliação Meses avaliados

Novembro Julho, agosto, setembro e outubro

Março Novembro, dezembro, janeiro e fevereiro

Julho Março, abril, maio, junho



Comissão Estadual de Monitoramento 
e Avaliação

→   10 representantes da SESA:
- 2 representantes do Núcleo de Descentralização do SUS;
- 4 representantes da Diretoria de Atenção e Vigilância à Saúde;
- 1 representantes da Diretoria de Gestão em Saúde;
- 1 representantes do Fundo Estadual de Saúde;
- 1 representantes da Ouvidoria Geral da Saúde;
- 1 representantes da Coordenação de Assistência Farmacêutca;

→   2 representantes do Conselho Municipal de Secretários Municipais de 
Saúde  – COSEMS
→ 2 representantes da Associação dos Consórcios e Associações 
Intermunicipais de Saúde do Paraná – ACISPAR;
→   1 representante do Conselho Estadual de Saúde - CES, segmento 
usuário. 
 



Comissão Regional de Monitoramento
e Avaliação 

 →  6 representantes da SESA, através da Regional de Saúde:
- Diretor da Regional;
- Ouvidor regional;
- 2 técnicos que acompanhem a RAS (APS e a AAE);
- Ouvidor de uma das Regionais que compõe a Macrorregião; 
- Fiscal do convênio;

→  2 representantes do Consórcio Intermunicipal de Saúde:
-  Coordenador;
- Profssional de nível superior que acompanham o QualiCIS;

→ 3 representantes do CRESEMS – Conselho Regional de Secretários 
Municipais de Saúde;
 
→  1 representante do Conselho Municipal de Saúde, do município 
sede, segmento usuário.



Componentes

   Incentivo de custeio: o calculo do recurso de custeio está embasado 

em três critérios sendo a população de abrangência do Consórcio, média 
do PIB per capta dos municípios de abrangência (dado construído pelo 
IPARDES) e percentual da população idosa dos municípios de 
abrangência (acima de 60 anos – DAV). A composição dos três critérios 
possibilita aporte de recursos diferenciados respeitando as 
especificidades de cada Região;

    →  Tesouro do Estado, fonte 100, será composto 40% fixo e 60% 

variável sendo que, o valor variável, será definido de acordo com as 
avaliações quadrimestrais. 



Componentes
 

Incentivo a infraestrutura: serão destinados recursos financeiros de 

investimento para melhoria das estruturas físicas e de equipamentos 

dos Ambulatórios Multiprofissionais Especializados – AMMES, de 

acordo com a necessidade de cada Região de Saúde;

Educação Permanente: serão desenvolvidas estratégias 

educacionais focadas na qualificação da assistência multiprofissional 

especializada e gestão dos ambulatórios, envolvendo os gerentes 

dos CIS, equipes assistenciais dos ambulatórios multiprofissionais 

especializados e técnicos das  regionais de saúde. 





Núcleo de Descentralização do SUS

Juliana Istihuk Bruning de Oliveira
Jaikeline da Roiha Vasques 
Franiielle Pires dos Santos

Edson Andruzinski

nds@sesa.pr.gov.br 
41-3330-4448/4576/4628

Obrigada!
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