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ORIENTACOES PARA O REVISOR
(Revisao de Metas do PAM)

AGOSTO 2005



O processo de revisao dos PAM é realizado por duas Instancias: PN/DST/Aids e Estados. Ao
PN/DST/Aids cabe a responsabilidade pela revisdo dos PAM Estaduais e ao Estado pela revisao
dos PAM Municipais.

O mdédulo revisor sé esta disponivel para o PAM 2006 e o revisor somente tera acesso, por essa
opcao, aos PAM que j& estédo validados. Entendendo por validado o pam que ja foi finalizado pelo
Coordenador de DST/Aids, digitado e salvo no SisIncentivo e assim, liberado para revisao.

Acesse o link abaixo no menu do Sislncentivo:

#* Solicitacdo de senha de acesso para digitacdo do Plano de Acdes e Metas-PAM

PP Digitacdo do Plano de Acies e Metas-PAM

P* Sistema de Monitoramento

PP Acesso restrito s Coordenacies Estaduais de DST/Aids para validacdo dos PAM Municipais

=0 Rastrito

F* Acesso restrito aos usuarios do Programa MNacional de DST/ Aids

Para ter acesso a esse modulo (usuario e senha), solicitamos que os Coordenadores Estaduais de
DST/Aids, envie e-mail para incentivo@aids.gov.br, informando o estado e 0 nome completo das
pessoas que vao revisar as metas dos PAM municipais no estado. Pode ter mais de um revisor por
estado.

Digite 0 nome do usuério e a senha fornecidos pela ASPLAN e clique no botao “Avancar”.

Acesso apenas para usuarios da Coordenacio Estadual

" fcesso restrito as Coordenacdes Estaduais de DST/Aids para validacdo dos PAM Municipais

Acesso restrito para Yalidacdo dos PAM™s Municipais, pelo Estado.

Este espaco & destinado 45 Coordenacies Estaduais que possuem autorizacio dos
gestores municipais da sua UF, para alteracio /fechamento dos Planos de Acdes e
Metas - PAM.

A senha de acesso é disponibilizada pelo Programa Nacional, apds receber e-mail de
solicitacdo da Coordenacdo Estadual com as devidas autorizacdes dos seus municipios.

Digite no Nome do usuario e a senha e clique no botio AVANCAR.

Caso tenha alguma davida, entre em contato com a Coordenacio Nacional: 0800-
612429 opcio 3, (61) 3448-2152 ou envie e-mail para incentivo@aids.gov.br

Usuaro

e

Senha




Na tela abaixo, selecione a op¢édo PAM.
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Consulta Relatirios Senha Sair

Na tela abaixo, selecione o ano do PAM a ser revisado e a opgao “Acesso para Revisao do PAM”.
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HO! anacHs

Politica de Financiamento das Acies em HIV/Alds e outras DST

Informe o Ano Administracio Consulta Pam's M ramento Relativios Senha Sair
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T Acesso para Manutencio do PAM
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Avancar

Na tela abaixo selecione a UF e o municipio cujo PAM sera revisado.
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Apos a selegao do municipio, aparecera, para consulta, todo o PAM do municipio selecionado.
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O revisor tem a opcao de revisar meta a meta dentro do item de “Elaboracdo do Plano de Acdes e
Metas” mas, para facilitar, foi criado o link “Encerramento da Revisdo do PAM” onde seréo listadas
todas as metas do PAM, que ainda nao foram revisadas.
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Uszudrio: anacris
Proe)Eene Nadans) d DIT 9 Ads  whde eme
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01,002,001 - Campanhas de prevengio realizadasz em 2005/2006

x 01,002,002 - 30% dos profissionais de educagio das escolas municipais & estaduaiz do municipio capacitados & sup
2005/2006

“ Recurzos Financeiros Globais

Piatati it Serencial Bonsalidadd x 01,020,001 - farmula lactea infantil garantida a todas as criangas expostas durante 2005/2008

[ Impress§o relatdrio Geral do P& 02,007,001 - 20% das equipes de sadde das UBS & CASF capacitadas & supervizsionadas para realizagdo de aconzell

+ Encerramento da revisio do P& 25T durants 2005/2008

[ sair x 02,010,001 - abastecimento assequrado do SAE de insumos de enfermagem e laboratdrio

|x 02,010,002 - equipe médica de assisténcia do SAE ampliada am 2005

|x 02,010,003 - supervisio continuada para a equipe do programa DET/AI0DS

02,018,001 - abastecimento das farmdiciaz do SAE e das UBS e CASF mantide até abril/2006&

lx 02,019,001 - farmdcia do SAE abastecida reqularmente com medicamentos para IO até abrilf2006

1“ 03.016.001 - infra-estrutura do programa municipal DST/AIDS mantida e fortalecida durante 2005/2006

xDS a1l
i

02 - &cesso & informagfo atualizada garantide a 100% dos profissionais até abril/Z008&




Ao clicar sobre uma das metas, o sistema mostrara toda sua definigdo permitindo que o revisor
preencha somente os campos destinados para revisdo que fica no final da meta, onde:
Identificacao: é o nome do Orgéo que esta revisando o PAM, Usuario: € o nome do usuario que
fard/fez a revisdo da meta Data: é a data que a meta sera/foi revisada, Recomendacoes: texto
livre sobre a revisao da meta cujo preenchimento seré obrigatério caso o parecer da meta nao seja
adequada e Parecer do Revisor: Identifica se a meta esta dentro do conceito SMART ou né&o.

Instrummento para o Ragistro das Metas no PAM

DescricdolCampanhas de prevencio realizadaz em 2005/2006 -
da meta: r

Filtrar Diretrizes axistentes por palavras chave:

Selecionar Diratriz;
IEI‘EJ - Aumento da cobertura das acBes de prevencio na populacido em geral - I
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Quando? Perioda;
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Fonte: Para werificacio doalcance da meta:

Ifntns.n’nnras fiscais/ gravagdes em video

Selecione Tipo da Meta: |F‘ru:-dut-:- -r'l

Informacio sobre revizdo da Meta

Identificacdo: Programa Macional Usudrio: anacris Data: 15/06/05
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Recomendacbes: _I

=

Parecer do Revisor: I _1-J

Salvar revisio da meta |
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Apés o término da revisdo de todas as metas deve-se clicar no item “Encerramento da Revisdo do

PAM” para finalizar a revisdo enviando um e-mail para o municipio avisando que a revisao foi
finalizada.

Caso haja alguma meta com parecer diferente de “Adequada”, o nimero de referéncia dessa meta

aparecera no corpo da mensagem e o PAM serd aberto para que o gestor faga as alteracdes
necessarias.

Als] metal=] relacion ; arecer de Adegquada.
Soments apos & revizdo de 1 pelo g 3 possivel dar sequéncia no procezso
de Fecharnento do PAM.
De;
Para:
Mensagem:

PAM de: GESTOR — UF =
01.004.001 - Necessita reviséo de meta

Confirrnar termino da revis3o do PAM e anviar e-mail ao Gestor I




