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1. Identificacao

1.1. Informag0es Territoriais

UF MA

Municipio SAO PEDRO DOS CRENTES
Regido de Saude Balsas

Area 979,80 Km?

Populagao 4.700 Hab

Densidade Populacional 5 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 14/03/2023

N&o ha informacdes cadastradas para o periodo do Secretaria de Satde

1.3. Informacdes da Gestao

Prefeito(a) ROMULO COSTA ARRUDA

Secretario(a) de Satde em Exercicio MARLLON CASSIO DA SILVA BARROS

E-mail secretario(a) leonecontabilidade@hotmail.com

Telefone secretario(a) 98982565688

Fonte: Sistema de Informacgdes sobre Orgamentos Publicos em Saude (SIOPS)
Data da consulta: 14/03/2023

1.4. Fundo de Saude

Instrumento de criacao LEI

Data de criacao 04/1997

CNP) 12.124.231/0001-96

Natureza Juridica FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

Nome do Gestor do Fundo MARLLON CASSIO DA SILVA BARROS

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Plblicos em Saude (SIOPS)
Data da consulta: 14/03/2023

1.5. Plano de Salde

Periodo do Plano de Saude 2022-2025
Status do Plano Aprovado

Fonte: Departamento de Informéatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 16/02/2023

1.6. Informac0Oes sobre Regionalizagdo

Regido de Saude: Balsas

Municipio

ALTO PARNAIBA

BALSAS

FEIRA NOVA DO MARANHAO
FORMOSA DA SERRA NEGRA
FORTALEZA DOS NOGUEIRAS
LORETO

NOVA COLINAS

RIACHAO

SAMBAIBA

SAO FELIX DE BALSAS

SAO PEDRO DOS CRENTES
SAO RAIMUNDO DAS MANGABEIRAS
TASSO FRAGOSO

Fonte: Departamento de Informética do SUS (DATASUS)

Ano de referéncia: 2021

1.7. Conselho de Saude

https://digisusgmp.saude.gov.br

Area (Km?)
11132.105
13141.637
1473.272
3941.185
1664.058
3596.888
743.1
6373.153
2478.569
2032.302
979.803
3521.74
4382.944

Populacdo (Hab)

11233
96951
8506
19425
12662
12271
5469
20288
5686
4540
4700
19090
8642

Densidade

1,01
7,38
5,77
4,93
7,61
3,41
7,36
3,18
2,29
2,23
4,80
5,42
1,97
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Intrumento Legal de Criacdo LEI

Endereco PRACA JERUSALEM
E-mail
Telefone
Nome do Presidente JOILSON DE SOUSA CONCEICAO
Numero de conselheiros por segmento Usudrios 12
Governo 6

Trabalhadores 6
Prestadores 0

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Publicos em Saude (SIOPS)
Ano de referéncia:

1 .8. Casa Legislativa

12 RDQA 22 RDQA 32 RDQA

Data de Apresentacao na Casa Legislativa Data de Apresentacdo na Casa Legislativa Data de Apresentacdo na Casa Legislativa

e Consideracdes
Localizado na Microrregido de Porto Franco.
A sede do municipio distante da capital em 831 Km, com acesso através daMA-006 ou através da BR-230, a uma distéancia de 959 Km.

A cidade mais préxima de S&o Pedro dos Crentes, com melhor estrutura urbana e de servicos, é Fortaleza dos Nogueiras a 51 KM, pela
rodovia MA-138 e Depois Balsas a 151 Km. Com Imperatriz, a segunda maior cidade maranhense em termos econémicos e populacional, a sua
comunicagao é feita através de 246 km de rodovia com o seguinte roteiro: MA-138, estrada de pigarra com120, Km a Estreito e a BR-010, que
partindo dai, cobre 122 Km de estrada asfaltada até Imperatriz, passando por Porto Franco.

Uma das estradas de integracéo interna é a MA -138 que corta O Municipio de Sdo Pedro dos Crentes no sentido norte-sul, passando pela
sede, e perfazendo um total de 25 km de estrada Pigarrada dentro do territério municipal.

A drea urbana possui, além do centro possui um bairro que é o Bairro Santa Rosa

A forma como se distribui a populagdo rural no municipio, estad diretamente relacionada com o modo pelo qual se estruturou a posse da terra
em S3o Pedro dos Crentes. Aqui, predominam os pequenos imdveis rurais, numa faixa de 25 a 50 hectares, conforme informacdes da Unidade
local do INCRA e do presidente do Sindicato dos Trabalhadores e Trabalhadoras Rurais. O nimero de arrendatarios e parceiros, segundo as
mesmas fontes, é insignificante, ndo alterando o quadro fundiario do municipio.

Essa estrutura de ocupagao da terra ndo enseja a formagdo de muitos nlcleos densamente povoados, porque as familias ficam isoladas em
suas areas de trabalho.

O municipio faz parte da regido de salde de Balsas que contempla 13 municipios.

De acordo com dados IBGE 2021 o municipio possui uma area de 979,80km2 e conta com 4.700 hab, sendo 5 hab/km2 segundo a densidade
populacional.
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2. Introducao

o Andlises e Consideracdes sobre Introducdo

O Relatério Anual de Gestdo - RAG é o instrumento de prestacdo de contas que evidencia as atividades de Monitoramento e Avaliacdo para
atender aos dispositivos legais previstos no inciso IV, do art. 42, da Lei n? 8.142 de 1990, que dispde sobre a obrigatoriedade de o Relatério de
Gestao como condicdo para o ente federado receber os recursos do SUS.

Também atende a Lei Complementar n? 141 de 2012, que regulamenta o § 32 do art. 198 da Constituicdo Federal e dispde sobre os valores
minimos a serem aplicados anualmente pela Unido, Estados, Distrito Federal e Municipios em acdes e servicos publicos de salde.

Além disso, atende a Portaria GM/MS n? 2.135, de 25 de setembro de 2013 e a Portaria de Consolidacdo n2 1, de 28 de setembro de 2017, art. 99,
que tratam o Relatério de Gestdo como instrumento de gestdo, com elaboragdo anual, que permite apresentar os resultados alcangados com a
execugao da Programacao Anual de Saude (PAS), e orienta eventuais redirecionamentos que se fizerem necessérios ao Plano de Salde.

Para tanto, o Relatério de Gestdo deve contemplar basicamente:
| ¢ As diretrizes, objetivos e indicadores do Plano de Saulde;
Il ¢ As metas da PAS previstas e executadas;

Ill - A andlise da execugao orgamentaria; e IV ¢ As recomendagdes necessarias. Portanto, a elaboragdo do RAG 2021 teve como base a estrutura
proposta pelo Sistema DigiSUS Gestor Mdédulo Planejamento (DGMP), instituido pela Portaria GM/MS N2 750 de 2019.

Isto posto, o RAG divide-se em: Andlise Situacional da Populacdo do DF; Rede Fisica e Prestadora de Servicos do SUS; Producdo de Servicos do
SUS; Forca de Trabalho; Auditorias e Outras Acles de Controle; Execucdo Orcamentéria e Financeira; e Andlises e Recomendacdes dos
Indicadores e A¢des da Programacgao Anual de Saude.

O presente relatério apresenta o desempenho da gestdo no exercicio de 2022. Com base nessas informacdes é possivel avaliar a
operacionalizacdo da politica de salde e a qualidade dos resultados alcancados.

Por fim, evidencia-se que este documento tem por objetivo subsidiar a participacdo e o controle social, aprimorando as a¢des e gestdo em salde,
primando pela clareza, objetividade e transparéncia que devem nortear esse instrumento.
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3. Dados Demogréficos e de Morbimortalidade
3.1. Populagao estimada por sexo e faixa etaria

Periodo: 2021

Faixa Etaria Masculino
0 a4 anos 193
5a 9 anos 193
10 a 14 anos 207
15 a 19 anos 225
20 a 29 anos 451
30 a 39 anos 381
40 a 49 anos 306
50 a 59 anos 228
60 a 69 anos 147
70 a 79 anos 76
80 anos e mais 28
Total 2435

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Saide/SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet)
Data da consulta: 22/03/2023.

3.2. Nascidos Vivos

Ndmero de nascidos vivos por residéncia da mae.
Unidade Federacao

SAO PEDRO DOS CRENTES

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 22/03/2023.

3.3. Principais causas de internacao

Morbidade Hospitalar de residentes, segundo capitulo da CID-10.
Capitulo CID-10

I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias

II. Neoplasias (tumores)

Ill. Doencgas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar
IV. Doengas enddcrinas nutricionais e metabdlicas
V. Transtornos mentais e comportamentais

VI. Doengas do sistema nervoso

VII. Doencas do olho e anexos

Vlil.Doencas do ouvido e da apéfise mastédide

IX. Doengas do aparelho circulatério

X. Doencas do aparelho respiratério

Xl. Doencgas do aparelho digestivo

XIl. Doengas da pele e do tecido subcutaneo
Xlll.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo
XIV. Doencas do aparelho geniturinario

XV. Gravidez parto e puerpério

XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal
XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossoémicas
XVIII.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat

XIX. Lesbes enven e alg out conseq causas externas
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade

XXI. Contatos com servicos de saude

https://digisusgmp.saude.gov.br

2018

93

2018

76
13

23
49

40

30
35

485

18

Feminino

2019
325
16
14

23

12

42

128

72

66
101

62

23

185
186
183
187
440
337
269
210
143

89
36
2265

2019

78

2020
210
10
26

11

11
32
80
95
11

13

89

19

Total
378
379
390
412
891
718
575
438
290
165
64
4700

2020

2021 2022
217 234
8 2
34 46
7 4
130 169
- 1
62 54
113 126
167 145
11 4
82 133
105 80
7 8
- 3
91 90
19 12
- 2
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CID 1082 Revisado nao disponivel ou ndo preenchido - - - - -

Total 790 905 930 1053 1113

Fonte: Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 22/03/2023.

Obs.: A atualizagdo dos valores relativos ao Ultimo periodo ocorrem simultaneamente ao carregamento dos dados no Tabnet/DATASUS.

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10
Capitulo CID-10 2018 2019 2020

I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias - 1 3
II. Neoplasias (tumores) 4 - 2
Ill. Doencgas sangue 6rgaos hemat e transt imunitar - - -

IV. Doengas endécrinas nutricionais e metabdlicas 2 1 8
V. Transtornos mentais e comportamentais - - -

VI. Doencas do sistema nervoso - - -

VII. Doencas do olho e anexos - - -

Vlil.Doencas do ouvido e da apéfise mastdide - - R

IX. Doencas do aparelho circulatério 9 10 9
X. Doencgas do aparelho respiratério - 2 2
Xl. Doencgas do aparelho digestivo - - 1

XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo - - -
Xlll.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo - - _

XIV. Doengas do aparelho geniturinario - - -

XV. Gravidez parto e puerpério 1 - -
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 1 - -
XVIl.Malf cong deformid e anomalias cromossémicas - - 1

XVIIL.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat - - -
XIX. Lesbes enven e alg out conseq causas externas - - -
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 3 4 2
XXI. Contatos com servicos de saude - - -
XXI11.Cédigos para propdsitos especiais - - -
Total 20 18 28

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 22/03/2023.

e Andlises e Consideragdes sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade

O perfil demografico da populagdo de Sao Pedro dos Crentes demonstra uma populacdo feminina menor que a masculina, o que nao reflete
o perfil geral do Estado e do Pais.

E importante ressaltar que o municipio, antevendo o aumento da populacdo idosa, possui atendimento multidisciplinar direcionado
exclusivamente as pessoas com mais de 60 anos.

O maior indice populacional esté entre 20 a 49 anos de idade, o que representa uma populagdo jovem.

Quando analisamos a populacéo por sexo e faixa etaria, notamos que até a faixa etaria dos 30-49 anos a populacdo masculina é ligeiramente
maior que a feminina, indicando a necessidade de implantacdo e implementacéo de politicas publica de saude voltadas a saide do homem.

A Natalidade expressa a frequéncia anual de Nascidos Vivos e sofre influéncia da estrutura da populacdo quanto a idade e ao sexo. Taxas
elevadas, em geral, associam-se as baixas condigdes socioeconémicas e culturais de uma populagao.

Sendo assim, a Natalidade demonstrou aumento no nimero de nascidos vivos por residéncia da mae, apresentando aumento de 34 %
quando comparado ao ano de 2019 e 21% ao de 2018.

Os indicadores de morbidade sdo indicadores que quantificam a carga de doenca e mostram o comportamento das doengas e dos agravos
de salde na populacdo e tem como indicadores a prevaléncia e a incidéncia. Eles permitem conhecer os riscos de morrer por uma determinada
causa e consequentemente orientar sua prevencao especifica.

A mortalidade, por sua vez, é a estatistica sobre as mortes em uma populacéo. E a presenca de um determinado tipo de doenca em uma
populacdo. As estatisticas de mortalidade constituem-se em importante subsidio para o conhecimento do perfil epidemiolégico da populacao,
elaboracdo de indicadores de salde e consequente planejamento de aces desse setor.

Nesse contexto, analisando as morbimortalidades apresentadas na tabela acima, referente a populacao residente, tem-se que das 1.113
internacées no ano de 2022, as maiores incidéncias de internacbes dos municipes foram causadas por doencas infecciosas e parasitarias,
representando 21% do total geral de internacées do municipio, seguidas por doencas do sistema nervoso, aparelho digestivo e geniturinério as
quais sao as mais recorrentes se compararmos os anos de 2020-2022.

N&o obstante, observa-se que houve uma reducdo de 24% nas internacbes por gravidez, parto e puerpério se compararmos 0s anos de
2021-2022.

O numero total de ébitos de residentes no municipio em 2020 foi de 28. Em relagao ao ano de 2019, houve um aumento consideravel do
numero de 6bitos. Mantém-se como primeira causa de mortalidade, de acordo com os Capitulos da CID-10, as doencas do aparelho circulatério,
com total de 09 6bitos, correspondendo a 32% do total de 6bitos ocorridos no municipio.

Como segunda causa de mortalidade, aparecem as Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas, totalizando 08 ébitos, sendo 28% do total
de 6bitos do municipio.
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Em comparacdo com o ano anterior, houve uma pequena reducdo do nimero de mortes causadas por eventos externos. Anteriormente, a
maioria dessas mortes ocorria na faixa etaria produtiva, mas agora a distribuicdo é mais uniforme. A mortalidade por causas externas é um dado
de grande importancia devido a quantidade significativa de ébitos em populagdes jovens. Esses dados subsidiaram a implementagdo de medidas
de prevencdo, uma vez que muitas dessas mortes sdo evitaveis.
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4. Dados da Producdo de Servicos no SUS

4.1. Produgdo de Atengao Basica

Tipo de Producao
Visita Domiciliar
Atendimento Individual
Procedimento

Atendimento Odontolégico

Fonte: Sistema de informagdo em Salde para a Atengdo Bésica - SISAB

4.2. Produgdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Caréter de atendimento: Urgéncia

10.074
5.491
6.683

1.703

Sistema de Informacoes Ambulatoriais

Grupo procedimento
Qtd. aprovada

01 Agdes de promogéao e prevengdo em salde -
02 Procedimentos com finalidade diagndstica -
03 Procedimentos clinicos -
04 Procedimentos cirdrgicos -
05 Transplantes de orgdos, tecidos e células -
06 Medicamentos -
07 Orteses, préteses e materiais especiais -
08 Agdes complementares da atengdo a salde -

Total -

Valor aprovado

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)

Data da consulta: 22/03/2023.

4.3. Producgao de Atencgao Psicossocial por Forma de Organizagdo

N&o ha informacgdes cadastradas para o periodo

4.4. Producgao de Atencao Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos

Sistema de Informacoes Ambulatoriais

Grupo procedimento
Qtd. aprovada

01 Agdes de promogéao e prevengdo em salde 166
02 Procedimentos com finalidade diagndstica 71870
03 Procedimentos clinicos 133599
04 Procedimentos cirlrgicos 120

05 Transplantes de orgdos, tecidos e células -
06 Medicamentos -
07 Orteses, préteses e materiais especiais -
08 Agbes complementares da atengdo a saude 159

Total 205914

Valor aprovado

75072,61
42827,53

659,14

787,05

119346,33

Fonte: Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)

Data da consulta: 22/03/2023.

4.5. Producdo de Assisténcia Farmacéutica

Esse item refere-se ao componente especializado da assisténcia farmacéutica, sob gestdo da esfera estadual.

Portanto, ndo ha produgdo sob gestdo municipal.

4.6. Producao de Vigilancia em Saude por Grupo de Procedimentos

https://digisusgmp.saude.gov.br

Quantidade

Sistema de Informacoes Hospitalares

AlH Pagas

1067

26

1093

Valor total

271685,67

14599,56

286285,23

Sistema de Informacées Hospitalares

AlH Pagas

1068
26

1094

Valor total

271861,64

14599,56

286461,20
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Financiamento: Vigilancia em Salde

Sistema de Informacées Ambulatoriais
Grupo procedimento
Qtd. aprovada Valor aprovado

01 Agbes de promocao e prevengcao em saude 162 -

Total 162 -

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS)
Data da consulta: 22/03/2023.

e Andlises e Consideracdes sobre Dados da Producdo de Servicos no SUS

As informacdes da produgao dos servicos de salde sao extraidas de bases oficiais, como o Sistema de Informagdo Ambulatorial (SIA), o
Sistema de Informacao Hospitalar (SISAIHO1) e o e-SUSAPS (SISAB), que expressam aspectos relativos a Atencdo Primaria, Urgéncia e
Emergéncia, Atengao Psicossocial, Atengdo Ambulatorial Especializada e Hospitalar, Assisténcia Farmacéutica e Vigilancia em Saulde.

A maioria dos procedimentos realizados nos estabelecimentos de salde da rede sdo processadas junto ao Ministério da Saude.
Nesse sentido, como demonstrado nas tabelas acima temos que:

NA ATENCAO BASICA: foram realizadas 10.074 visitas domiciliares, 5.491 atendimentos individuais, 6.683 procedimentos e 1.703
atendimentos odontolégicos;

NA URGENCIA: foram realizados 1067 internacdes para realizacdo de procedimentos clinicos ambulatoriais e 26 internacées para realizacdo
de procedimentos cirdrgicos;

NA ATENCAO AMBULATORIAL ESPECIALIZADA E HOSPITALAR: o ambulatério realizou 166 acdes de promocao e prevencdo em salde; 71.870
procedimentos com finalidade diagndstica; 133.599 procedimentos clinicos; 120 procedimentos cirlrgicos; e 159 érteses, proteses e materiais
especiais. E ainda, no faturamento de AIH tivemos 1.068 internagdes para procedimentos clinicos e 26 internacdes para procedimentos cirdrgicos.

Na Producgdo da Vigilancia em Saulde, no Grupo de Procedimentos das Agdes de Promogao e Prevengao a Saude, foram realizadas 162 agdes.
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5. Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS
5.1. Por tipo de estabelecimento e gestao

Periodo 12/2022

Rede fisica de estabelecimentos de satde por tipo de estabelecimentos

Tipo de Estabelecimento Dupla Estadual
CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 0
HOSPITAL GERAL 0
CENTRAL DE ABASTECIMENTO 0
POSTO DE SAUDE 0
UNIDADE DE VIGILANCIA EM SAUDE 0
CENTRO DE APOIO A SAUDE DA FAMILIA 0
Total 1]

Observagdo: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de satde publicos ou prestadores de servigos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satude (CNES)
Data da consulta: 14/03/2023.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 12/2022
Rede fisica de estabelecimentos de satide por natureza juridica
Natureza Juridica Municipal Estadual
ADMINISTRACAO PUBLICA
MUNICIPIO 8
ENTIDADES EMPRESARIAIS
PESSOAS FISICAS

Total 8

Observagao: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de salde publicos ou prestadores de servigos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)
Data da consulta: 14/03/2023.

5.3. Consércios em salde

O ente ndo estd vinculado a consdrcio plblico em salde

o Andlises e Consideragdes sobre Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS

o

© o o o o

Municipal
Dupla

0

0

Total

Total

As informacdes referentes ao parque tecnoldgico da salde, contidas nesse relatério, tratam apenas das estruturas fisicas registradas no

Sistema de Cadastro Nacional dos Estabelecimentos de Salde (SCNES).

Este sistema fornece dados sobre os Estabelecimentos de Saude, conforme suas caracteristicas e leitos existentes.

Apresentamos a seguir a descricao para os principais Tipos de Estabelecimentos:
- 01 Unidade Basica de Salde;
- 01 Hospital Municipal de Pequeno Porte;
- 01 Central de Abastecimento Farmacéutico;
- 03 Postos de Saude;
- 01 Unidade de Vigilancia em Saude;

- 01 Secretaria Municipal de Saude.

O ente ndo estd vinculado a consércio publico em satde

https://digisusgmp.saude.gov.br
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6. Profissionais de Saude Trabalhando no SUS
Periodo 02/2022

Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Auténomos (0209, 0210)

Residentes e estagiarios (05, 06) 0 0 0 0 0
Estatutarios e empregados publicos 1 0 4 17 12
(0101, 0102)
Informais (09) 0 0 0 0 0
Bolsistas (07) 0 0 0 0 0
Intermediados por outra entidade (08) 0 0 0 0 0
Privada (N) grupos 2 - exceto 201-1, Auténomos (0209, 0210) 0 0 0 0 0
203-8-, 3,4 e5) .
Servidores publicos cedidos para a 0 0 0 0 0
iniciativa privada (10)
Residentes e estagiarios (05, 06) 0 0 0 0 0
Informais (09) 0 0 0 0 0
Celetistas (0105) 0 0 0 0 0
Bolsistas (07) 0 0 0 0 0
Intermediados por outra entidade (08) 0 0 0 0 0

Publica (N) grupo 1, ou 201-1, 203-  Contratos temporarios e cargos em

8) comissao (010301, 0104)
Privada (N) grupos 2 - exceto 201-1, Contratos temporarios e cargos em 0 0 0 0 0
203-8-, 3,4 e5) comissao (010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)
Data da consulta: 27/03/2023.

Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Estatutarios e empregados publicos (0101,
0102)

Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Contratos temporarios e cargos em
comissdo (010301, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)
Data da consulta: 27/03/2023.

e Andlises e Consideragdes sobre Profissionais de Salde Trabalhando no SUS

O municipio tem investido nas dreas de recursos humanos, tecnologia e garantia de financiamento dos servigos ¢ para que o servico ofertado pela
salde funcione e haja um fortalecimento do SUS.

Entendemos que esses sao os caminhos para conquistar um sistema de salde sustentavel, com uso racional de recursos com foco em garantir a
populacdo atendimento de qualidade.

A prioridade da Gestdo Municipal é a contratacdo por meio de Concurso Publico, ou seja profissional ird possuir vinculo empregaticio com a
prefeitura, porém possuimos em nosso quadro de colabores profissionais contratados por meio de concurso publico, processo seletivo por tempo
determinado, profissionais prestadores de servigos por meio de contratagdo de pessoa juridica.
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7. Programacao Anual de Salde - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

DIRETRIZ N2 1 - Garantia de acesso da populacdo a servicos de saude de qualidade, mediante estruturacdo e investimentos na Rede de
Servicos da Saude, Atencao Primadria a Saude e Atencao especializada do municipio de Sdo Pedro dos Crentes-MA.

OBJETIVO N2 1.1 - Atender a todos os municipes que procuram atendimentos basicos em salde e também aqueles que necessitam de atencao
especializada.

Indicador para Unidade Ano - Linha- Meta :nldade R Itad % meta
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- a Plano(2022- Meta 2022 € ; esuitado alcancada
. . Base medida - Anual
avaliacao da meta medida Base 2025) Meta da PAS
1. Manter em 100% a Cobertura populacional 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

cobertura populacional atingida pelas Equipes
atendida pela Equipe de de ESF.

Estratégia Saude da

Familia.

Acdo N@ 1 - Priorizagdo da ESF como modelo de atengdo a saude, visando a qualificacdo das praticas e da gestdo do cuidado
Acdo N@ 2 - Manter equipe minima para atendimento dos municipes

Acdo N@ 3 - Fortalecer o apoio institucional das equipes da unidade bésica de salde através de planejamento conjunto das acdes da atengdo basica

2. Implantar 01 equipe de Equipe de ESF 0 1 Nao Ndmero

ESF. implantada. programada

3. Reduzir o percentual Proporcdo de Percentual 2021 27,80 4,00 1,00 Percentual 1,00 100,00
das internagdes por internagdes por causas

causas sensiveis da sensiveis da atencao

atencdo primaria. primaria.

Acdo N2 1 - Monitoramento do cuidado as doencas sensiveis a atencao primaria.
Acdo N2 2 - Aproximacao da Atengao Bésica com as politicas de estratégias assistenciais com a vigilancia em salde e as areas de apoio.

Agao N@ 3 - Implantagao de protocolos de fluxos de atendimentos.

4. Aumentar o percentual Proporgao alcancada de 0 90,00 25,00 Percentual 25,00 100,00
em 90% de acompanhamento das

acompanhamento das condicionalidades de

condicionalidades de salde do Programa

salde do Programa Bolsa Bolsa Familia da Saude.
Familia na Saude.

Acdo N° 1 - Redefinir estratégias de agdes das equipes de ESF para acompanhamento da populagdo com condicionalidades de saude do Programa
Bolsa Familia na Saude

Acdo N@ 2 - Promocao da intersetorialidade no desenvolvimento das acdes

5. Ampliar o Proporcdo alcancada de 0 85,00 70,00 Percentual 70,00 100,00
acompanhamento acompanhamento
nutricional das criangas nutricional das criangas
beneficiarias do Programa beneficiarias do
Leite das Criangas. Programa Leite das
Criancas.

Acdo N° 1 - Intensificacdo da educacdo em salde quanto a coresponsbilidade da familia beneficiarias do programa do Leite das Criancas
Acdo N2 2 - Monitoramento da situagdo alimentar e nutricional dos beneficidrios do Programa Leite das Criangas.
Acdo N° 3 - Promocao da intersetorialidade no desenvolvimento das acdes.

6. Realizar iniciativas NUmeros de iniciativas 0 4 1 Nimero 1,00 100,00
voltadas a promogao da realizadas.

salde para usuarios e

profissionais de salde.

Acgdo N2 1 - Promogao da Educagdo Permanente com vista a qualificagdo dos profissionais e das praticas em saude.
Acdo N@ 2 - Promogdo de agdes de educagdo em salde para os usuéarios do SUS.

Acdo N@ 3 - Elaboracdo e impressao e distribuicdo de materiais técnicos educativos e de orientacdes para profissionais e comunidade.

7. Manter em 65% a Proporcdo da cobertura 0 65,00 65,00 Percentual 65,00 100,00
cobertura populacional populacional estimada

estimada pelas equipes pelas equipes Basicas

Basicas de Saude Bucal. de Saude Bucal

Acdo N° 1 - Implementacéo das agdes de Saude bucal na atencdo primaria a sadde e na Promogéo da Saude
Acdo N° 2 - Implementacdo de estratificacao de risco em salde bucal para os grupos prioritarios e classificacdo de risco das urgéncias
Acdo N2 3 - Promogdo de atendimento a pessoa com deficiéncia de forma prioritaria

Acdo N@ 4 - Promover integracao e alinhamento da Salde Bucal com os demais pontos da rede de atengdo a salde

https://digisusgmp.saude.gov.br

13 de 41



Acdo N2 5 - Aprimoramento das agdes de salde bucal no Programa Salde na Escola

8. Estratificar as criangas  Proporgao de criangas 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
de até 3 anos de idade estratificadas com até
em Saude Bucal. 03 anos de idade.

Acdo N@ 1 - Sensibilizagdo dos profissionais quanto a realizacdo da estratificagdo das criangas menores de 03 anos
Agado N¢ 2 - Capacitagdo dos profissionais para a realizacdo da estratificacdo de risco
Acdo N@ 3 - Sensibilizacdo dos usuéarios quanto a importancia do atendimento de Salde Bucal nos menores de 03 anos

Agdo N¢ 4 - Realizagdo de agendamento para a populacdo de menores de 03 anos

9. Ampliar o atendimento  Atendimentos 0 1 1 Ndmero 1,00 100,00
odontoldgico da AP especializados
implementando os implementados.

atendimentos das
especialidades
odontolégicas na unidade
central.

Acdo N@ 1 - Realizacdo das endodontias e cirurgias orais menor pela equipe de Satde Bucal
Acdo N@ 2 - Capacitacdo da equipe de Saude Bucal

10. Implementagao de um Laboratério de prétese 0 1 1 Ndmero 1,00 100,00
laboratério de préteses. implementado.

Acdo N° 1 - Implementacéo e credenciamento junto ao Ministério da Salude

11. Reduzir em até 10% o Proporcao de exodontia 0 10,00 3,50 Percentual 3,50 100,00
percentual de exodontia em relagcao aos

em relagcao aos procedimentos

procedimentos restauradores.

restauradores.

Acdo N@ 1 - Sensibilizagdo dos profissionais da Ateng@o Priméria de Saude Bucal quanto a temética

12. Aumentar a cobertura Cobertura de acdes 0 4 1 NUmero 1,00 100,00
da acdo coletiva de coletivas desenvolvidas

escovacao dental de escovacao dental

supervisionada. supervisionada.

Acdo N2 1 - Aprimoramento das agdes de salde bucal no Programa Salde na Escola

Acdo N¢ 2 - Realizagao de estratégias para desenvolvimento de agdes coletivas de escovagdo dental supervisionada pelas equipes de Saude Bucal

13. Ampliagdo do hordrio  Horério de atendimento 0 1 1 Ndmero 1,00 100,00
de atendimento nas ampliados nas Unidades

Unidades Bésicas de Basicas de Saldes

Saude. SEDE.

Acdo N° 1 - Implementar estratégias de flexibilidade de horarios nas jornadas de trabalho dos profissionais

14. Aquisigdo de veiculo Veiculos adquiridos 0 1 1 NUmero 1,00 100,00
para qualificacdo do

transporte sanitario e

equipe.

Acgdo N@ 1 - Cadastro de propostas de emendas parlamentares através do fundo a fundo
Acdo N@ 2 - Solicitar recurso financeiro para aquisicdo de veiculos para transporte sanitério, através do programa APSUS
Acdo N@ 3 - Aquisicdo dos equipamentos por meio de processo licitatérios

15. Estruturar o servico Servigo de Fisioterapia 0 1 1 Ndmero 1,00 100,00
de Fisioterapia. estruturado.

Acédo N@ 1 - Solicitar recurso financeiro para aquisicdo de equipamentos, através do programa APSUS
Acdo N° 2 - Aquisicdo dos equipamentos por meio de processo licitatérios

DIRETRIZ N2 2 - Garantir o acesso a populacéo aos servicos de Urgéncia e Emergéncia, conforme o aprimoramento da Rede de Urgéncia
e Emergéncia, de pronto socorro e centros de regulacao, articuladas as outras redes de atencao.

OBJETIVO N2 2.1 - Garantir acesso qualificado dos pacientes em situacdo de urgéncia e emergéncia a um dos pontos de atencao resolutivos da rede.
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Unidade

Indicador para Unidade Ano - ) Meta % meta
— - s Linha- Meta de Resultado
Descricdao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2022- . alcancada
i - Base 2022 medida- Anual
avaliacdo da meta medida Base 2025) Meta da PAS
1. Manter a qualidade e o Qualidade dos 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
funcionamento de todos os equipamentos da sala
equipamentos da sala de de emergéncia.
emergéncia.
Acgdo N° 1 - Manutencgdo reparativa e preventiva dos equipamentos da sala de emergéncia
2. Aquisicdo de equipamentos Equipamentos 0 100 100 Ndmero 100,00 100,00
para estruturagao da sala de adquiridos para sala de
urgéncia e emergéncia. urgéncia e emergéncia.
Acdo N¢ 1 - Buscar parceria governamentais por meio de emendas parlamentar para aquisicao de equipamentos
Agdo N@ 2 - Aquisicdo dos equipamentos por meio de processo licitatério
3. Reduzir taxa de mortalidade  Percentual reduzido na 0 20,00 5,00 Percentual 5,00 100,00

por causas externas, exceto
violéncias.

taxa de mortalidade por
causas externas.

Agao N9 1 - Implantagao e implementagao dalinha de cuidado com prioridade para as doengas cardiovasculares, cerebrovasculares e traumatismos

Acdo N2 2 - Implementacdo de estratégia de agravos e eventos adversos, com foco nas maiores causas de morbimortalidade

DIRETRIZ N2 3 - Promocéao da atencéao integral a saude da mulher e da crianca e com énfase nas areas e populacdées de maior
vulnerabilidade.

OBJETIVO N2 3.1 - Fortalecer, organizar e qualificar a atengdo materno-infantil.

. . Unidade
Indicador para Unidade Ano - . Meta % meta
. s . ., Linha- Meta de Resultado
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2022- ; alcancada
. ; Base 2022 medida- Anual
avaliacao da meta medida Base 2025) Meta da PAS
1. Atingir a razdo de exames  Razdo de exames 0 0,63 0,63 Razdo 0,63 100,00

citopatoldgicos de colo de
Utero em 0,63 ao ano em
mulheres de 25 a 64 anos,
com 1 exame de
citopatolégico a cada 03
anos.

citopatoldgicos de colo de
Utero em mulheres de 25 a
64 anos e a populagdo
feminina na mesma faixa
etaria.

Agdo N° 1 - Realizacdo de atividades educativas e recreativas em datas comemorativas, direcionadas a salde da mulher, por exemplo, margo e
outubro rosa

Acdo N¢ 2 - Monitoramento e intensificacdo da coleta de citopatoldgico de colo de Utero na populacdo feminina prioritariamente na faixa de 25 a 64
anos

Acdo N° 3 - Rastreamento de mulheres para acdes de controle do cancer de colo do Utero na APS
Agdo N@ 4 - Previsdo dos materiais de insumos para a coleta dos exames de citopatolégico
Acdo N° 5 - Realizacdo de campanhas para a coleta de citopalédgicos

2. Aumentar a razdo de Razdo de exames de 0 20,00 5,00 Percentual 5,00 100,00

exames de mamografia de
rastreamento em mulheres
de 50 a 69 anos e da mesma
faixa etéria a cada 02 anos.

mamografia de
rastreamento em mulheres
de 50 a 69 anos e da
mesma faixa etéria.

Agdo N° 1 - Realizagao de atividades educativas e recreativas em datas comemorativas, direcionadas a satde da mulher, por exemplo, margo e
outubro rosa

Acdo N@ 2 - Efetivar as consultas de enfermagem para realizagdo do exame clinico das mamas
Acdo N@ 3 - Rastreamento de mulheres para acdes de controle do cancer de mama na APS
Agdo N@ 4 - Realizar o acompanhamento das mulheres com mamografia alterada

Acdo N@ 5 - Garantir o transporte sanitario para a realizacdo do exame em outro municipio

3. Ampliar o percentual de
partos normais.

Percentual de aumento 0 10,00 2,50 Percentual 2,50 100,00
atingido de parto normal.
Agdo N° 1 - Vincular as gestantes aos hospitais de referéncias de acordo com a estratificagcdo de risco
Acdo N° 2 - Efetivas as consultas de enfermagem no pré-natal, com orientacdes ao parto normal
15 de 41
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4. Aumentar a proporgao de Percentil atingido de 0 70,00 63,00 Percentual 63,00 100,00
nascidos vivos de maes com  nascidos vivos de mdes
no minimo 07 consultas. com no minimo 07
consultas.
Acdo N° 1 - Efetivas as consultas de enfermagem no pré-natal
Acdo N@ 2 - Implementar a realizagdo da busca ativa das gestantes faltosas
Acdo N° 3 - Implantar estratégias para captura precoce das gestantes com menos de 12 semanas
5. Garantir teste répido de Proporcdo de gestantes 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

sifilis e HIV para todas as
gestantes atendidas pelo

que realizaram teste
répido de sifilis e HIV.

SuUs.

Acdo N@ 1 - Realizar capacitacdo dos profissionais Enfermeiros e Farmacéuticos para a realizacdo dos testes rapidos em parceria com a 22 Regional de
Salde Metropolitana

Acdo N@ 2 - Disponibilizar aos profissionais insumos necessarios para a realizagdo dos testes rapidos
Acdo N° 3 - Implementar a realizagdo dos testes répidos nas consultas de enfermagem, sendo 1 teste realizado por trimestre de gestagao

6. Realizar 03 testes de sifilis  Numero de teste de sifilis 0 3 3
nas gestantes. realizado por gestante.

NiUmero 3,00 100,00

Acdo N2 1 - Implementacdo da Educagdo Permanente com vista na qualificacdo dos profissionais e das praticas em satde no atendimento as
gestantes.

Acédo N@ 2 - Efetivar a utilizagdo do formulério de requisicdo de exames de rotina do pré-natal.

NUmero absoluto de ébitos 0 100,00
maternos.

7. Manter redugao do
coeficiente dos 6bitos
maternos.

100,00 Percentual 100,00 100,00

Agdo N@ 1 - Efetivagdo da estratificagao de risco das gestantes em cada consulta de pré-natal
Acéo N° 2 - Acompanhamento compartilhado com os hospitais de referéncias das gestantes classificadas como de alto risco.
Acdo N@ 3 - Atendimento qualificado e humanizado no pré-natal.

8. Investigar 100% dos 6bitos NUmero de dbitos 0 100,00
maternos. maternos investigados.

100,00 Percentual 100,00 100,00

Acdo N@ 1 - Capacitar os profissionais da Vigilancia em Salde, dos integrantes doComité Municipal de Prevengdo de Mortalidade Materna e Infantil e
da equipe de ESF para a realizacdo da investigacédo dos ébitos maternos e infantil.

Acdo N@ 2 - Intensificar as ag0es desenvolvida pelo Comité Municipal de Prevencdo de Mortalidade Materna e Infantil.

NUmero de consulta de 0 100,00

9. Implantar as consultas de 100,00 Percentual 100,00 100,00

puericultura para todas as
criangas no primeiro ano de
vida, Atendidas nas UBS.

puericultura para todas as
criangas no primeiro ano
de vida, Atendidas nas

https://digisusgmp.saude.gov.br

UBS.
Acdo N° 1 - Implementar estratificagdo de risco para as criangas atendidas nas Unidade de Salde, pela equipes de ESF.
Acao N¢ 2 - Capacitar a equipe de ESF para a realizacao da estratificacao de risco.

Agdo N¢ 3 - Efetivar o atendimento das equipes de ESF (médico, enfermeiro e dentista) quanto a responsabilizacdo do atendimento das criangas em
seu primeiro ano de vida.

Agao N@ 4 - Efetivar o acompanhamento dos ACS nas visitas domiciliares das criangas no primeiro ano de vida.
Acdo N 5 - Realizagao de agendamento das consultas da crianga em seu primeiro ano de vida.

10. Diminuir a prevaléncia de NuUmero de criangas 0 20,00 5,00 Percentual 5,00 100,00

desnutrigdo em criangas menores de 05 anos
menores de 05 anos. desnutridas.

Acdo N 1 - Aumentar o nUmero de criangas pesadas beneficidria do Programa Leite das Criancgas.
Acdo N@ 2 - Aumentar o percentil de acompanhamento das criancas beneficidrias do Programa Bolsa Familia.
Acdo N@ 3 - Implementacdo das consultas de puericultura para todas as criangas no primeiro ano de vida, pela ESF.

11. Reduzir o nUmero de
Obitos de Mulher em Idade
Fértil.

NUmero de dbitos de 0 10,00 2,50
Mulheres em Idade Fértil.

Percentual 2,50 100,00

Acdo N° 1 - Fortalecer e ampliar atividades preventivas a populacdo feminina de risco em idade fértil (Reunido HA, DIA, gestantes, acOes de educacao
em saude, intensificacdes coleta citopatolégico, realizacdo de exame clinico das mamas).

12. Investigar 100% dos NUmero de ébitos 0 100,00
Obitos de Mulher em Idade investigados de Mulheres
Fértil. em |dade Fértil.

100,00 Percentual 100,00 100,00

Acdo N@ 1 - Capacitar os profissionais da Vigilancia em Salde, dos integrantes do Comité Municipal de Prevengdo de Mortalidade Materna e Infantil e
da equipe de ESF para a realizacdo da investigagdo dos ébitos maternos e infantil.

Acdo N@ 2 - Integracao da equipe ESF e Vigilancia para o fortalecimento da investigacdo dos ébitos de mulheres em idade fértil.
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13. Reduzir os 6bitos infantil  NUmero de ébitos infantile 0 20,00 5,00 Percentual 5,00 100,00
e fetal. fetal.
Acdo N° 1 - Sistematizar acées de acompanhamento ao pré natal, conforme preconizado pelo Ministério da Saude;
Acgdo N@ 2 - Sistematizar o acompanhamento de puerpério e no primeiro ano de vida;
Agado N@ 3 - Capacitar a equipe de ESF para a realizagao da estratificacdo de risco das gestantes.
14. Investigar 100% dos Proporgdo alcancada de 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
Obitos infantil e fetal. Obitos infantis e fetais
investigados.
Acdo N2 1 - Investigar 100% dos 6bitos infantis e fetais;
Acdo N@ 2 - Capacitar ESF e Vigilancia para a realizagdo da investigagdo dos 6bitos;
Acdo N° 3 - Apreciacdo pelo Comité Municipal de Prevencdo da Mortalidade Materna e Infantil.
Agdo N@ 4 - Integragao da ESF e Vigilancia no Comité Municipal de Prevencdo da Mortalidade Materna e Infantil.
15. Diminuir indice de Proporcdo de gravidez na 0 10,00 2,50 Percentual 2,50 100,00

adolescéncia entre a faixa
etaria de 10 a 19 anos.

gravidez na adolescéncia
entre a faixa etaria de 10 a
19 anos.

Acdo N° 1 - Programar acdes comunitarias voltadas para as adolescentes com foco na gravidez precoce.

Acdo N@ 2 - Intensificar agdes voltadas a sexualidade e gravidez na adolescéncia na Programa Salde na Escola.

Agado N@ 3 - Efetivar o desenvolvimento de atividades voltadas ao Planejamento Familiar.

DIRETRIZ N2 4 - Fortalecimento da rede de saiide mental, com énfase no enfrentamento da dependéncia de alcool, crack e outras
drogas.

OBJETIVO N2 4.1 - Efetivar o cuidado e acesso a atengao Psicossocial da populagao geral, de forma articulada com os demais pontos de atencdo em
salde e pontos intersetoriais.

. . Unidade
Indicador para Unidade Ano - ) Meta % meta
_— . . , Linha- Meta de Resultado
Descricao da Meta monitoramento e avaliacdao de Linha- Plano(2022- . alcancada
. Base 2022 medida- Anual
da meta medida Base 2025) da PAS
Meta

1. Garantir atencao Acdes de atencdo a Rede de 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

integral a pessoa com
transtorno mental na
atengdo primaria.

atencao Psicossocial na
atengao primaria,
implementadas.

Acdo N° 1 - Elaboragdo de programa de acompanhamento farmaco terapéutico aos usuarios dos servigos de salide mental.

Acdo N° 2 - Qualificacdo da Rede de atencdo Psicossocial na atencado primaria.

Agdo N° 3 - Regularizar acesso para a atengao em Saude Mental/e ou uso prejudicial de dlcool e outras drogas.

Acdo N@ 4 - Realizacdo de oficinas terapéuticas de salide mental nas Unidades Bésicas de Salde, promovendo o atendimento de grupo.

Acdo N° 5 - Implementacdo da Estratificacdo de risco em Saude mental.

Agado N° 6 - Elaborar protocolo de atendimento as familias com pessoas portadoras de transtorno mental.

DIRETRIZ N2 5 - Assegurar a execucao das acoes de vigilancia em satde e a integracao da equipe de vigilancia com as equipes saude da
familia na atencao a vigilancia, prevencéao e controle das doencas transmissiveis, ndo transmissiveis, imunopreviniveis e emergenciais,
e que juntas fortalecam a promocao de satde, a vigilancia em saide ambiental, epidemiolégica, sanitaria e satide do trabalhador.

OBJETIVO N2 5.1 - Realizar a prevengdo de doencas através de agdes integradas com a equipe de vigilancia em salde, procurando atingir 100% da

populagdo.

Descricdao da Meta

1. Alcancar 90% das
coberturas vacinais do
Calendario Bésico de
Vacinagao.

Indicador para Unidade Ano - ) Meta I EEeD % meta
. N Linha- Meta de Resultado
monitoramento e de Linha- Base Plano(2022- 2022 medida Anual alcancada
avaliacdo da meta medida Base 2025) Meta da PAS
Proporcao alcancada das 0 90,00 90,00 Percentual 90,00 100,00
coberturas vacinais do
Calendario Bésico de
Vacinagéo.
Agdo N2 1 - Promogdo de agdes de educagcao permanente aos profissionais da ESF e Vigilancia.
Agao N@ 2 - Implantagao do SIPNI-online nas salas de vacinagao.
Acdo N° 3 - Intensificar a busca ativa dos usuarios com esquema de vacinagdo incompleto em tempo oportuno.
Acdo N@ 4 - Gerenciar/notificar os Eventos Adversos Pés-Vacinacao;
Acdo N@ 5 - Intensificar a orientacées a populacao com relagdo a sua responsabilidade ao esquema vacinal completo.
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2. Alcangar a cura de 80% de  Proporgao de cura dos 0 80,00 80,00 Percentual 80,00 100,00
casos novos de tuberculose casos novos de
pulmonar bacilifera. tuberculose pulmonar

bacilifera.

Acdo N° 1 - Promogdo de agdes de educagdo permanente aos profissionais sobre o manejo clinico da TB;
Acdo N@ 2 - Desenvolvimento de agdes integradas como Tratamento Diretamente Observado (TDO);

Acdo N@ 3 - Promocéo de acdes de educacdo em salide com a tematica TB.

3. Alcangar 100% de exames  Proporgao alcancada de 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
ANTI-HIV realizados entre os exames anti-HIV
casos novos de tuberculose. realizados entre os casos

novos de tuberculose.
Acdo N@ 1 - Fornecimento do teste anti-HIV (sorologia ou teste rapido) a todos os casos novos de tuberculose diagnosticados.

Acdo N2 2 - Promogdo de agdes de educagdo permanente aos profissionais sobre o manejo clinico da TB.

4. Alcancar em 90% a cura Proporcdo alcangada de 0 90,00 90,00 Percentual 90,00 100,00
dos casos novos de cura dos casos novos de

Hanseniase diagnosticados no Hanseniase diagnosticados

ano da coorte. no ano da coorte.

Acdo N2 1 - Promocao de acbes de educacao permanente aos profissionais sobre o manejo clinico da Hanseniase;

Acdo N2 2 - Promogdo de agdes de educagdo em salide com a tematica Hanseniase.

5. Alcancar em 100% o Proporcdo alcancada do 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
acompanhamento de acompanhamento de

contatos intradomiciliares de  contatos intradomiciliares

casos novos de Hanseniase de casos novos de

examinados. Hanseniase.

Acdo N2 1 - Promogdo de agdes de educagdo permanente aos profissionais sobre o manejo clinico da Hanseniase;
Acdo N@ 2 - Realizar busca ativa dos contatos intra domiciliares;

Acdo N@ 3 - Garantir exames para todos os contatos intra domiciliares de casos novos de hanseniase.

6. Alcancar 96% de registro Proporcao alcangada de 0 96,00 96,00 Percentual 96,00 100,00
de 6bitos com causa bésica registro de 6bitos com
definida. causa basica definida.

Acdo N2 1 - Promogao de agdes de educagao permanente aos profissionais médicos e enfermeiros com relacdo a importancia da investigacdo de ébito
de causa bésica mal definida.

Acdo N@ 2 - Realizar investigagdo de 100% dos 6bitos com causa basica mal definida.

7. Encerrar a investigacdo de  Proporcao alcancada de 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
pelo menos 100% dos casos casos de doencas de

de doencas de notificacdo notificagdo compulséria

compulséria imediata (DNCI) imediata (DNCI)

em até 60 dias apds a encerradas em até 60 dias

notificacdo no SINAN. apds a notificagdo.

Acdo N° 1 - Investigar os casos de doencas de notificacdo compulséria imediata em até 60 dias;

Agdo N¢ 2 - Alimentacgao dos dados da investigagao no SINAN para encerramento em tempo oportuno.

8. Investigar 95% dos 6bitos Proporcdo alcancada de 0 95,00 95,00 Percentual 95,00 100,00
infantis e 95% dos ébitos 6bitos infantis e fetais
fetais. investigados.

Acdo N° 1 - Investigar 100% dos ébitos infantis e fetais;

Agdo N¢ 2 - Capacitar ESF e Vigilancia para a realizagdo da investigacdo dos 6bitos;

Acdo N@ 3 - Apreciagao pelo Comité Municipal de Prevengéo da Mortalidade Materna e Infantil.

Acdo N@ 4 - Integracao da ESF e Vigilancia no Comité Municipal de Prevencdo da Mortalidade Materna e Infantil.

9. Manter coeficiente reduzido Coeficiente de ébito 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
de 6bito materno. materno.

Acdo N2 1 - Acompanhamento humanizado pela Atengdo Béasica das gestantes no pré-natal e puepério.
Acdo N¢ 2 - Estratificacdo de risco da gestante em cada consulta;

Agao N¢ 3 - Acompanhamento das gestantes que apresentam risco.

10. Investigar 100% dos Proporcao alcangada de 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
Obitos em mulheres em idade 6bitos de mulheres em
fértil - MIF. idade fértil (MIF)

investigados.
Acdo N° 1 - Investigar 100% dos débitos de mulheres em idade fértil(MIF).

Acdo N@ 2 - Fortalecer o processo de investigagdo da atengdo primaria e vigilancia, cumprindo em tempo oportuno.
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11. Manter a reducdo de NUmero de casos novos de 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
casos novos de AIDS em AIDS em menores de 05

menores de 05 anos. anos de idade.

Acdo N@ 1 - Capacitar os profissionais Enfermeiros e Farmacéuticos para a realizagdo de teste rapido;

Acdo N@ 2 - Sensibilizagdo dos profissionais para ampliar a testagem para o HIV e AIDS e o diagnédstico precoce.

12. Aumentar o nimero de Ndmero de unidades de 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
Unidade de Saude que Salde que notificam

notificam violéncia violéncia interpessoal e

interpessoal e autoprovocada. autoprovocada.

Acdo N° 1 - Sensibilizar os profissionais quanto a importancia da notificagdo de violéncia interpessoal e autoprovocada.

Acdo N@ 2 - Capacitar os profissionais da ESF para a notificacdo de violéncia interpessoal e autoprovocada.

13. Alcancar 100% das acdes Proporcdo alcancada das 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
de vigilancia sanitéria agdes de vigilancia

executadas, consideradas sanitéria, consideradas

necessarias ao municipio. necessarias ao municipio.

Acdo N@ 1 - Capacitar os profissionais da ESF para a notificagdo de violéncia interpessoal e autoprovocada.

Acao N¢ 2 - Realizagao e monitoramento dos cadastros de estabelecimentos sujeitos a VISA;

Acdo N@ 3 - Inspecéo em estabelecimentos sujeitos a VISA;

Acgao N@ 4 - Realizar atividades educativas para a populagdo e para o setor regulador.

Acdo N9 5 - Emissdo de licenga sanitaria, de acordo com Cédigo Sanitario Estadual.

Acdo N9 6 - Recebimento e verificacdo de dendncias.

14. Ampliar para 120 (nGmero NUmero de amostras de 0 120 120 NUmero 120,00 100,00

absoluto) o nimero de analise analise realizadas em
realizado em amostra de &gua amostra de dgua para
para consumo humano, consumo humano, quanto
quanto aos parametros aos parametro coliformes
coliformes totais, cloro totais, cloro residual livre e
residual livre e turbidez. turbidez.

Acdo N° 1 - Sensibilizacdo da vigilancia quanto a importancia do controle da dgua para consumo humano, quanto aos parametro coliformes totais,
cloro residual livre e turbidez.

Acgdo N@ 2 - Coleta quinzenal da amostra para andlise dgua para consumo humano, quanto aos parametros coliformes totais, cloro residual livre e
turbidez.

Acdo N@ 3 - Encaminhar quinzenal ao LACEN as amostras coletas pela Vigilancia
Acdo N° 4 - Garantir a integralidade da amostra encaminhada para analise.

Agdo N@ 5 - Garantir recurso financeiro para analise dgua para consumo humano, quanto aos parametros coliformes totais, cloro residual livre e
turbidez.

Acéo N2 6 - Alimentac&o dos dados no SISAGUA (Sistema de Informacao de Vigilancia da Qualidade da Agua para Consumo Humano).

Plano de contingéncias 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

para agravos inusitados
elaborados, atualizados e
divulgados.

15. Elaborar, atualizar e
divulgar planos de
contingéncia e protocolo de
atuagdo para o
enfrentamento e respostas a
emergéncias em salde
publica, em conjunto com as
demais areas técnicas.

Acdo N2 1 - Articulagdo das &reas técnicas para a elaboragao/atualizagéo dos planos de contingéncias e protocolos de atuagdo em surtos, epidemias
de agravos;

Acdo N@ 2 - Divulgagao dos planos de contingéncias e protocolos elaborados.

16. Realizar no minimo 04 Percentual atingido de 0 80,00 80,00 Percentual 80,00 100,00
ciclos de visitas domiciliares visitas domiciliares nos 04
em 80% dos domicilios por ciclos de domicilios por
ciclo. ciclo.
Acdo N2 1 - Monitoramento das agdes por levantamento de indice de infestagdo por Aedes aegypti.
Acdo N@ 2 - Intensificagdo das integracdes dos agentes comunitarios de endemias com os agentes comunitarios de salude;
Agado N¢ 3 - Capacitacdo da equipe para controle vetorial.
Acdo N 4 - Ampliar as agdes de mobilizacao social no combate ao mosquito Aedes aegypti.
Agdo N@ 5 - Garantir a equipe de Agentes Comunitarios de Endemias para a realizagdo das visitas.
17. Aumentar o nimero de NUmero de notificacées de 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
notificacdes de doencas ou doencas ou agravos
agravos relacionados ao relacionados ao trabalho.
trabalho.
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Acdo Ne 1 - Sensibilizagdo dos profissionais das unidades notificadoras (UBS, Hospital Municipal e Clinicas Particulares) quando a importancia da
notificacdo.

18. Atingir no minimo 80% Proporgdo de agoes 0 80,00 80,00 Percentual 80,00 100,00
das agdes pactuadas no realizadas pelo municipio
Programa VIGIASUS. pactuadas no Programa

VIGIASUS - Elenco .
Acdo N¢ 1 - Desenvolver as agdes pactuadas, pelo Programa VIGIASUS - Elenco I.
Acdo N@ 2 - Capacitar a equipe quanto as agdes pactuadas.
Acgao N@ 3 - Monitorar semestralmente as agdes pactuadas no programa em conjunto com o Estado.

19. Instituir equipe minima Equipe minima instituida. 0 1 1 Ndmero 1,00 100,00
para desenvolver as acdes de
vigilancia em saude.

Acdo N2 1 - Equipe composta por 01 profissional com nivel superior e especialista em vigilancia em saude;
Acdo N9 2 - Equipe de vigilancia sanitaria composta por no minimo autoridades sanitéria (nivel médio ou superior);
Acdo N@ 3 - Equipe de vigilancia epidemiolégica com por no minimo um profissional de nivel médio ou superior.

Acdo N@ 4 - Equipe de combate as endemias (ACE) com quadro minimo para atingir as areas de maior vulnerabilidade.

20. Realizar acdes Proporcdes de acdes 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
relacionadas a Vigilancia em  realizadas a Vigilancia em
Salde do Trabalhador. Salde do Trabalhador.

Acdo N2 1 - Acompanhar o diagndstico da situagdo da saude do trabalhador.
Acdo N@ 2 - Notificar os 11 agravos relacionados a salde do trabalhador no SINAN e preencher o campo ocupagao.
Acdo N° 3 - Investigar todas as ocorréncias de acidentes de trabalho graves e fatais;

Agdo N@ 4 - Acionar a rede de combate e erradicagao do trabalho infantil e de protecao do trabalhador adolescentes para garantir o afastamento de
toda crianga menor de quatorze anos da situacao de trabalho (ilegal) e de todo adolescente que trabalhe em situacao de trabalho infantil perigoso.

Acdo N° 5 - Propiciar agdes necessarias para a capacitagdo da equipe em salde do trabalhador.
Acdo N° 6 - Realizar vigilancia dos ambientes e processo de trabalho em estabelecimentos assumidos pela vigilancia sanitaria municipal.
Acdo N° 7 - Desenvolver agdes de salde do trabalhador em atividades estratégias: da construgao civil e atividades rurais.

Acédo N@ 8 - Realizar vigilancia dos ambientes e processo de trabalho nos diferentes setores dos servigos publicos municipal.

DIRETRIZ N2 6 - Garantia da atencdo a saude da pessoa idosa e dos portadores de doencas cronicas, com estimulo ao envelhecimento
ativo e fortalecimento das acées de promogao e prevencao.

OBJETIVO N2 6.1 - Estruturar a atengdo integral e integrada a salde da pessoa idosa, com melhoria das condigdes de salde, mediante qualificagdo da
gestdo e das redes de atencao.
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Descricdo da Meta

1. Reduzir a taxa de
mortalidade prematura (de 30
a 69 anos), pelo conjunto das
04 principais doencas DCNT
(Doencas do aparelho
circulatério, cancer, diabetes
e doengas respiratorias

Unidade

Indicador para Unidade Ano - ) Meta % meta

; - Linha- Meta de Resultado
monitoramento e de Linha- Base Plano(2022- 2022 medida Anual alcancada
avaliacdo da meta medida Base 2025) Meta da PAS
Mortalidade prematura (de 0 20,00 5,00 Percentual 5,00 100,00

30 a 69 anos) pelo conjunto
das 4 principais DCNT
(doencgas do aparelho
circulatério, cancer,
diabetes e doencas
respiratérias cronicas)

cronicas).

Acdo N2 1 - Promover a qualificacdo dos varios pontos de atengdo com o foco no modelo de cuidado as doengas crénicas.

Agdo N¢ 2 - Capacitar profissionais de salde para desenvolvimento do processo de qualificacdo da gestdo e das redes de atengdo integral a salde do

idoso.

2. Reduzir as internagdes por 20,00 5,00 Percentual 5,00

condicdes sensiveis a APS, na
faixa etéria acima de 60 anos.

Proporgdo de internagdes 0
por condigbes sensiveis a

APS, na faixa etaria acima

de 60 anos.

100,00

Acdo N° 1 - Manter atividades educativas e recreativas em datas comemorativas direcionadas a saude do idoso e portadores de doencas crénicas.

Agdo N@ 2 - Garantir acesso as medicagOes para tratamento de doencas crénicas conforme proposto na REMUME.
Acdo N¢ 3 - Desenvolvimento de estratégias para prevengdo das doencgas e condigdes prevalentes na populagdo idosa.
Acdo N@ 4 - Estimulo a implantacdo da atencao domiciliar para atendimento da populagéo idosa.

Agdo N@ 5 - Desenvolvimento de estratégias de educacdo em salde dirigidas a comunidade.

Acdo N@ 6 - Estimulo a vacinacao de idosos conforme recomendacdes especificas para a faixa etaria.

Acdo N° 7 - Promocgao da articulacao intersetorial, visando oferecer seguranca a populagao idosa e oportunidade de participagao social.
30,00 10,00 Percentual

3. Ampliar a implantagao e 10,00

implementacgao da
estratificacao de risco para
fragilidade de idosos.

Proporcdo da implantacao 0
da estratificacdo de risco
para fragilidade de idosos.

Acdo N° 1 - Sensibilizagdo das equipes de ESF quanto a adesdo a estratégia de estratificacdo de risco para a fragilidade do idoso.

Acdo N2 2 - Monitorar o processo de estratificagdo no municipio.

100,00

DIRETRIZ N2 7 - Fortalecer a Gestao do Trabalho e da Educacdao Permanente dos profissionais de saude, para contribuicdo da adequada foi

qualificacao, valorizacdo e democratizacao das acoes desenvolvidas pelos profissionais de satde.

OBJETIVO N2 7.1 - Desenvolver e coordenar a politica de educagdo permanente no municipio, aos profissionais de salde.

Indicador para monitoramento e P Linha Meta
Descricao da Meta avaliacdo za e de Linha- Base Plano(2022-
& medida Base 2025)
1. Aumentar as agles de educacdo em salde  Proporcdo de agdes de educagéo em 0 100,00
realizadas aos profissionais de saude. realizadas aos profissionais de saude.
Acdo N@ 1 - Desenvolver Projeto de Educacdo Permanente, aperfeicoamento e formacao aos profissionais de saude.
Acdo N2 2 - Implantagdo de estratégias para a realizagdo de Educagao Permanente entre os profissionais de salde.
Agao N@ 3 - Propiciar condigdes para o desenvolvimento das Educagdes Permanentes.
2. Aumentar o numero de participacdes dos NUmero de participacdes dos profissionais nos 0 100,00

profissionais nos curso/capacitagdes/eventos/oficinas/congresso
curso/capacitacées/eventos/oficinas/congresso proporcionados pela Secretaria de Salude do
proporcionados pela Secretaria de Saude do Estado ou outras instancias.

Estado ou outras instancias.

Unic
Meta de
2022 med

Met:
100,00 Perc
100,00 Perc

Acao N¢ 1 - Propiciar condigdes para a participacao dos profissionais nos curso/capacitagdes/eventos/oficinas/congresso proporcionados pela Secretaria de

instancias.

Agdo N¢ 2 - Garantia de transporte para deslocamento do profissional.

DIRETRIZ N2 8 - Implementacao de novo modelo de gestdo e instrumento de relacdo federativa, com centralidade na garantia do

acesso, gestao participativa com foco em resultados, participacao social e financiamento estavel.

OBJETIVO N2 8.1 - Fortalecer o vinculo da sociedade civil, conselheiros de salde, liderangas de movimentos sociais e educadores populares com o SUS.
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Indicador para Unidade Ano - Linha Meta
Descricdao da Meta monitoramento e de Linha- Base Plano(2022-
avaliacao da meta medida Base 2025)
1. Implementar acdes NUmero de acdes 0 20

desenvolvidas pelo
ouvidoria.

desenvolvidas pela
ouvidoria.

Acdo N2 1 - Realizar divulgagdo da Ouvidoria, em pontos estratégicos, aos usuérios do SUS.

Acdo N° 2 - Monitoramento e avaliacdo das atividades da ouvidoria.

Unidade

% meta
Meta 2022 C . LT alcancada
medida - Anual
da PAS
Meta
5 NUmero 5,00 100,00

Acdo N@ 3 - Apreciacdo do Relatério Gerencial da Ouvidoria, quadrimestralmente, apontando questdes relevantes.

Acdo N@ 4 - Implantacdo de uma cultura voltada para a Ouvidoria como instrumento de gestdo, articulagdo as instancias de controle social e

adequacao dos sistemas de informagoes.

Acéo N2 5 - Monitorar as demandas recebidas pelo sistema de ouvidoria, de modo a consolida-las e transforma-la em indicadores quantitativos

aplicados a discussdo da gestdo dos pontos de atengdo a salde e disponiveis ao publico em geral.

2. Propiciar a participacao 100,00
do ouvidor nas
capacitacoes
desenvolvidas pela
Secretaria Estadual de

Saude.

Participacdo do ouvidor 0
nas capacitacoes
desenvolvidas pela
Secretaria Estadual de
Saude.

Acdo N@ 1 - Propiciar condigdes para o ouvidor participar das capacitacdes desenvolvidas pela Secretaria Estadual de Saude.

3. Realizar Conferéncia Realizacao da 0 1
Municipal de Saude. Conferéncia Municipal de

Saude.
4. Realizar, fiscalizar e Percentual de 0 100,00

avaliar o PPA, LDO, LAO,
PAS, Relatério
quadrimestral de Gestao,
RAG.

cumprimento de cada
instrumento de gestao;

Acdo N° 1 - Anélise de discussdes dos instrumentos de gestdo, orcamentaria e de gestdo do SUS.

NUmero deaudiéncias 0 100,00
publicas realizada em

cada quadrimestre

5. Realizar as Audiéncias
Publicas a cada
quadrimestre.

Acdo N@ 1 - Desenvolver plano de acbes para realizar as Audiéncias PUblicas a cada quadrimestre.

Realizagao do Plano 0 1
Municipal de Saude.

6. Elaboracao do Plano
Municipal de Saude.

7. Manter ativo e 100,00
participativo o Conselho

Municipal de Saude.

Conselho Municipal de 0
Saude ativo.

Acdo N° 1 - Manter ativo e participativo o Conselho Municipal de Saude.

Acdo N° 2 - Atualizar a legislagdo do Conselho Municipal de Saude.

100,00 Percentual 100,00 100,00
Néo Ndmero

programada

100,00 Percentual 100,00 100,00
100,00 Percentual 100,00 100,00
Nao NUmero

programada

100,00 Percentual 100,00 100,00

Acgdo N° 3 - Realizar parcerias com o Conselho Municipal de Saude e outras entidades organizadas da sociedade civil féruns sobre o papel do controle

da social na saude.

Acdo N@ 4 - Manter o Conselho Municipal de Saude qualificado, através da ampliagdo da participagdo da sociedade civil organizada.

Acdo N@ 5 - Promover melhorias de equipamentos do Conselho Municipal de Saude.

8. Manter o Conselho
Municipal de Saude
cadastrado no Sistema de
acompanhamento dos
conselhos (SIACS)

Conselho Municipal de 0
Saude cadastrado no
Sistema de
acompanhamento dos
conselhos (SIACS).

100,00

Agdo N° 1 - Manter o Conselho Municipal de Saude cadastrado no Sistema de acompanhamento dos conselhos (SIACS).

Sistema de auditoria 0 1
implantado

9. Implantar sistema de
auditoria interna na
atencdo primaria.

Demonstrativo da vinculacdo das metas anualizadas com a Subfuncao

Subfuncodes Descricdao das Metas por Subfuncao

0 - Informagdes 1
Complementares
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122 - Administragdo 1 100,00 100,00
Geral

Implementar acdes desenvolvidas pelo ouvidoria. 5 5
Aumentar as agdes de educagao em salde realizadas aos profissionais de saude. 100,00 100,00
Reduzir a taxa de mortalidade prematura (de 30 a 69 anos), pelo conjunto das 04 principais 5,00 5,00
doengas DCNT (Doengas do aparelho circulatério, cancer, diabetes e doencas respiratérias

crbnicas).

Alcancar 90% das coberturas vacinais do Calendario Basico de Vacinacao. 90,00 90,00
Garantir atengdo integral a pessoa com transtorno mental na atengdo primaria. 100,00 100,00
Manter a qualidade e o funcionamento de todos os equipamentos da sala de emergéncia. 100,00 100,00
Aquisicao de equipamentos para estruturacdo da sala de urgéncia e emergéncia. 100 100
Propiciar a participagéo do ouvidor nas capacitacdes desenvolvidas pela Secretaria Estadual 100,00 100,00
de Salde.

Aumentar o nimero de participagdes dos profissionais nos 100,00 100,00

curso/capacitagdes/eventos/oficinas/congresso proporcionados pela Secretaria de Saide do
Estado ou outras instancias.

Reduzir as internagdes por condicdes sensiveis a APS, na faixa etéria acima de 60 anos. 5,00 5,00
Alcancar a cura de 80% de casos novos de tuberculose pulmonar bacilifera. 80,00 80,00
Aumentar a razao de exames de mamografia de rastreamento em mulheres de 50 a 69 anos e 5,00 5,00

da mesma faixa etdaria a cada 02 anos.

Reduzir o percentual das internagcdes por causas sensiveis da atencao primaria. 1,00 1,00
Ampliar a implantagao e implementacdo da estratificacdo de risco para fragilidade de idosos. 10,00 10,00
Alcancar 100% de exames ANTI-HIV realizados entre os casos novos de tuberculose. 100,00 100,00
Ampliar o percentual de partos normais. 2,50 2,50
Reduzir taxa de mortalidade por causas externas, exceto violéncias. 5,00 5,00
Aumentar o percentual em 90% de acompanhamento das condicionalidades de salde do 25,00 25,00

Programa Bolsa Familia na Saude.

Realizar, fiscalizar e avaliar o PPA, LDO, LAO, PAS, Relatério quadrimestral de Gestdo, RAG. 100,00 100,00
Alcancar em 90% a cura dos casos novos de Hanseniase diagnosticados no ano da coorte. 90,00 90,00
Aumentar a proporcdo de nascidos vivos de maes com no minimo 07 consultas. 63,00 63,00
Ampliar o acompanhamento nutricional das criangas beneficiarias do Programa Leite das 70,00 70,00
Criangas.

Realizar as Audiéncias Publicas a cada quadrimestre. 100,00 100,00
Alcangar em 100% o acompanhamento de contatos intradomiciliares de casos novos de 100,00 100,00

Hanseniase examinados.

Garantir teste rapido de sifilis e HIV para todas as gestantes atendidas pelo SUS. 100,00 100,00
Realizar iniciativas voltadas a promogdo da salde para usuarios e profissionais de salude. 1 1
Alcancar 96% de registro de ébitos com causa bésica definida. 96,00 96,00
Realizar 03 testes de sifilis nas gestantes. 3 3
Manter em 65% a cobertura populacional estimada pelas equipes Béasicas de Saude Bucal. 65,00 65,00
Manter ativo e participativo o Conselho Municipal de Saude. 100,00 100,00
Encerrar a investigacédo de pelo menos 100% dos casos de doengas de notificagdo compulséria 100,00 100,00

imediata (DNCI) em até 60 dias apds a notificacdo no SINAN.

Manter reducdo do coeficiente dos ébitos maternos. 100,00 100,00
Estratificar as criancas de até 3 anos de idade em Saude Bucal. 100,00 100,00
Manter o Conselho Municipal de Saude cadastrado no Sistema de acompanhamento dos 100,00 100,00

conselhos (SIACS)

Investigar 95% dos 6bitos infantis e 95% dos 6bitos fetais. 95,00 95,00
Investigar 100% dos 6bitos maternos. 100,00 100,00
Ampliar o atendimento odontolégico da AP implementando os atendimentos das 1 1

especialidades odontolégicas na unidade central.
Manter coeficiente reduzido de ébito materno. 100,00 100,00

Implantar as consultas de puericultura para todas as criangas no primeiro ano de vida, 100,00 100,00
Atendidas nas UBS.

Implementacéo de um laboratério de préteses. 1 1
Investigar 100% dos 6bitos em mulheres em idade fértil - MIF. 100,00 100,00
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Diminuir a prevaléncia de desnutrigdo em criangas menores de 05 anos. 5,00 5,00

Reduzir o nimero de ébitos de Mulher em Idade Fértil. 2,50 2,50
Manter a reducgao de casos novos de AIDS em menores de 05 anos. 100,00 100,00
Aumentar a cobertura da acdo coletiva de escovagdo dental supervisionada. 1 1
Aumentar o nimero de Unidade de SalUde que notificam violéncia interpessoal e 100,00 100,00
autoprovocada.

Investigar 100% dos 6bitos de Mulher em Idade Fértil. 100,00 100,00
Ampliagdo do horario de atendimento nas Unidades Béasicas de Salde. 1 1
Alcancar 100% das acOes de vigilancia sanitaria executadas, consideradas necessarias ao 100,00 100,00
municipio.

Reduzir os ébitos infantil e fetal. 5,00 5,00
Aquisigao de veiculo para qualificagdo do transporte sanitario e equipe. 1 1
Ampliar para 120 (nimero absoluto) o nimero de analise realizado em amostra de dgua para 120 120

consumo humano, quanto aos parametros coliformes totais, cloro residual livre e turbidez.

Investigar 100% dos 6bitos infantil e fetal. 100,00 100,00
Estruturar o servigo de Fisioterapia. 1 1
Diminuir indice de gravidez na adolescéncia entre a faixa etéria de 10 a 19 anos. 2,50 2,50
Elaborar, atualizar e divulgar planos de contingéncia e protocolo de atuagdo para o 100,00 100,00

enfrentamento e respostas a emergéncias em salde publica, em conjunto com as demais
areas técnicas.

Realizar no minimo 04 ciclos de visitas domiciliares em 80% dos domicilios por ciclo. 80,00 80,00
Aumentar o nimero de notificagdes de doengas ou agravos relacionados ao trabalho. 100,00 100,00
Atingir no minimo 80% das ac¢des pactuadas no Programa VIGIASUS. 80,00 80,00
Realizar acdes relacionadas a Vigilancia em Saulde do Trabalhador. 100,00 100,00
301 - Atengdo Bésica 1 100,00 100,00
Implementar agdes desenvolvidas pelo ouvidoria. 5 5
Aumentar as acdes de educacao em saude realizadas aos profissionais de saude. 100,00 100,00
Reduzir a taxa de mortalidade prematura (de 30 a 69 anos), pelo conjunto das 04 principais 5,00 5,00
doengas DCNT (Doengas do aparelho circulatério, cancer, diabetes e doencgas respiratérias
cronicas).
Alcancar 90% das coberturas vacinais do Calendario Basico de Vacinacao. 90,00 90,00
Garantir atencdo integral a pessoa com transtorno mental na atencdo primaria. 100,00 100,00
Atingir a razdo de exames citopatoldgicos de colo de Utero em 0,63 ao ano em mulheres de 25 0,63 0,63

a 64 anos, com 1 exame de citopatolégico a cada 03 anos.

Aumentar a razao de exames de mamografia de rastreamento em mulheres de 50 a 69 anos e 5,00 5,00
da mesma faixa etéria a cada 02 anos.

Propiciar a participacdo do ouvidor nas capacitacdes desenvolvidas pela Secretaria Estadual 100,00 100,00
de Salde.

Alcancar a cura de 80% de casos novos de tuberculose pulmonar bacilifera. 80,00 80,00
Reduzir o percentual das internagdes por causas sensiveis da atengdo primaria. 1,00 1,00
Alcangar 100% de exames ANTI-HIV realizados entre os casos novos de tuberculose. 100,00 100,00
Ampliar o percentual de partos normais. 2,50 2,50
Aumentar o percentual em 90% de acompanhamento das condicionalidades de salde do 25,00 25,00

Programa Bolsa Familia na Saude.

Realizar, fiscalizar e avaliar o PPA, LDO, LAO, PAS, Relatério quadrimestral de Gestdo, RAG. 100,00 100,00
Alcancar em 90% a cura dos casos novos de Hanseniase diagnosticados no ano da coorte. 90,00 90,00
Aumentar a proporcdo de nascidos vivos de maes com no minimo 07 consultas. 63,00 63,00
Ampliar o acompanhamento nutricional das criangas beneficiarias do Programa Leite das 70,00 70,00
Criangas.

Realizar as Audiéncias Publicas a cada quadrimestre. 100,00 100,00
Alcangar em 100% o acompanhamento de contatos intradomiciliares de casos novos de 100,00 100,00

Hanseniase examinados.

Garantir teste rapido de sifilis e HIV para todas as gestantes atendidas pelo SUS. 100,00 100,00
Realizar iniciativas voltadas a promogdo da salde para usuarios e profissionais de salude. 1 1
Alcancar 96% de registro de ébitos com causa bésica definida. 96,00 96,00
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302 - Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial

303 - Suporte
Profilatico e
Terapéutico

304 - Vigilancia
Sanitaria

Realizar 03 testes de sifilis nas gestantes.

Manter em 65% a cobertura populacional estimada pelas equipes Basicas de Saude Bucal.
Manter ativo e participativo o Conselho Municipal de Saude.

Manter reducéo do coeficiente dos ébitos maternos.

Estratificar as criancas de até 3 anos de idade em Saude Bucal.

Investigar 95% dos dbitos infantis e 95% dos ébitos fetais.

Investigar 100% dos 6bitos maternos.

Ampliar o atendimento odontolégico da AP implementando os atendimentos das
especialidades odontolégicas na unidade central.

Manter coeficiente reduzido de ébito materno.

Implantar as consultas de puericultura para todas as criangas no primeiro ano de vida,
Atendidas nas UBS.

Diminuir a prevaléncia de desnutricdo em criancas menores de 05 anos.

Reduzir em até 10% o percentual de exodontia em relagdo aos procedimentos restauradores.
Manter a reducao de casos novos de AIDS em menores de 05 anos.

Reduzir o nimero de ébitos de Mulher em Idade Fértil.

Aumentar a cobertura da acdo coletiva de escovagdo dental supervisionada.

Aumentar o nimero de Unidade de SalUde que notificam violéncia interpessoal e
autoprovocada.

Investigar 100% dos 6bitos de Mulher em Idade Fértil.
Ampliagdo do horario de atendimento nas Unidades Béasicas de Salde.

Alcancar 100% das agdes de vigilancia sanitéria executadas, consideradas necessarias ao
municipio.

Reduzir os ébitos infantil e fetal.
Aquisigao de veiculo para qualificagdo do transporte sanitario e equipe.

Ampliar para 120 (nimero absoluto) o nimero de analise realizado em amostra de dgua para
consumo humano, quanto aos parametros coliformes totais, cloro residual livre e turbidez.

Investigar 100% dos 6bitos infantil e fetal.
Diminuir indice de gravidez na adolescéncia entre a faixa etaria de 10 a 19 anos.

Elaborar, atualizar e divulgar planos de contingéncia e protocolo de atuagao para o
enfrentamento e respostas a emergéncias em saude publica, em conjunto com as demais
areas técnicas.

Realizar no minimo 04 ciclos de visitas domiciliares em 80% dos domicilios por ciclo.
Aumentar o nimero de notificagdes de doengas ou agravos relacionados ao trabalho.
Realizar agdes relacionadas a Vigilancia em Saude do Trabalhador.

1

Ampliar o atendimento odontolégico da AP implementando os atendimentos das
especialidades odontolégicas na unidade central.

Aquisigdo de veiculo para qualificagcdo do transporte sanitario e equipe.

Aumentar o nimero de notificagdes de doengas ou agravos relacionados ao trabalho.
Realizar acdes relacionadas a Vigilancia em Sautde do Trabalhador.

1

Garantir atengdo integral a pessoa com transtorno mental na atengéo primaria.

Reduzir as internagdes por condigdes sensiveis a APS, na faixa etaria acima de 60 anos.

Alcancar em 100% o acompanhamento de contatos intradomiciliares de casos novos de
Hanseniase examinados.

Diminuir a prevaléncia de desnutricdo em criangas menores de 05 anos.

Aumentar o nimero de Unidade de Saude que notificam violéncia interpessoal e
autoprovocada.

Alcancar 100% das agdes de vigilancia sanitaria executadas, consideradas necessarias ao
municipio.

Realizar agdes relacionadas a Vigilancia em Saude do Trabalhador.
1

Investigar 95% dos dbitos infantis e 95% dos dbitos fetais.
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Investigar 100% dos 6bitos em mulheres em idade fértil - MIF. 100,00 100,00

Investigar 100% dos 6bitos de Mulher em Idade Fértil. 100,00 100,00
Investigar 100% dos 6bitos infantil e fetal. 100,00 100,00
Ampliar para 120 (nimero absoluto) o nimero de analise realizado em amostra de dgua para 120 120

consumo humano, quanto aos parametros coliformes totais, cloro residual livre e turbidez.

Realizar no minimo 04 ciclos de visitas domiciliares em 80% dos domicilios por ciclo. 80,00 80,00
Instituir equipe minima para desenvolver as acdes de vigilancia em saude. 1 1
Realizar agdes relacionadas a Vigilancia em Saude do Trabalhador. 100,00 100,00
305 - Vigilancia 1 100,00 100,00
Epidemiolégica
Alcancar 90% das coberturas vacinais do Calendario Basico de Vacinacao. 90,00 90,00
Reduzir as internagdes por condigdes sensiveis a APS, na faixa etéria acima de 60 anos. 5,00 5,00
Alcancar 100% de exames ANTI-HIV realizados entre os casos novos de tuberculose. 100,00 100,00
Alcancar em 90% a cura dos casos novos de Hanseniase diagnosticados no ano da coorte. 90,00 90,00
Alcancar em 100% o acompanhamento de contatos intradomiciliares de casos novos de 100,00 100,00

Hanseniase examinados.

Alcancgar 96% de registro de ébitos com causa bésica definida. 96,00 96,00
Investigar 95% dos dbitos infantis e 95% dos dbitos fetais. 95,00 95,00
Investigar 100% dos 6bitos em mulheres em idade fértil - MIF. 100,00 100,00
Manter a redugao de casos novos de AIDS em menores de 05 anos. 100,00 100,00
Investigar 100% dos 6bitos de Mulher em Idade Fértil. 100,00 100,00
Investigar 100% dos 6bitos infantil e fetal. 100,00 100,00
Ampliar para 120 (nimero absoluto) o nimero de analise realizado em amostra de dgua para 120 120

consumo humano, quanto aos parametros coliformes totais, cloro residual livre e turbidez.

Realizar no minimo 04 ciclos de visitas domiciliares em 80% dos domicilios por ciclo. 80,00 80,00
Instituir equipe minima para desenvolver as acdes de vigilancia em saude. 1 1
Realizar agdes relacionadas a Vigilancia em Saude do Trabalhador. 100,00 100,00
306 - Alimentagdoe 1 5,00 5,00

Nutricao
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Demonstrativo da Programacao de Despesas com Saude por Subfuncao, Categoria Econémica e Fonte de Recursos

Subfuncées

0 - Informagdes
Complementares

122 -
Administracao
Geral

301 - Atengao
Bésica

302 - Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial

303 - Suporte
Profildtico e
Terapéutico

304 - Vigilancia
Sanitaria

305 - Vigilancia
Epidemioldgica

306 -
Alimentacdo e
Nutricao

Categoria
Econémica

Corrente
Capital
Corrente
Capital
Corrente
Capital
Corrente
Capital
Corrente
Capital
Corrente
Capital
Corrente
Capital
Corrente

Capital

Recursos
ordindrios
- Fonte
Livre (R$)

N/A
N/A
N/A

N/A

N/A
N/A
N/A

N/A

N/A

N/A

N/A
N/A
N/A
N/A
N/A

N/A

Receita de
impostos e de
transferéncia de
impostos (receita
prépria - R$)

1.051.260,69
N/A
N/A

N/A

N/A
N/A
3.262.251,12

N/A

N/A

N/A

N/A
N/A
N/A
N/A
N/A

N/A

Transferéncias de
fundos a Fundo de
Recursos do SUS,
provenientes do
Governo Federal (R$)

560.352,63
N/A
N/A

N/A

395.450,22
N/A
N/A

N/A

N/A

N/A

59.051,00
N/A
69.190,39
N/A
N/A

N/A

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 27/03/2023.

o Andlises e Consideragdes sobre Programacgdo Anual de Saude - PAS

Transferéncias de
fundos ao Fundo de
Recursos do SUS,
provenientes do
Governo Estadual (R$)

N/A
N/A
N/A

N/A

N/A
N/A
N/A

N/A

N/A

N/A

N/A
N/A
N/A
N/A
N/A

N/A

decomvénion  decrédive o petrélen  recursos
Saﬂd-e (R$) : é.Salflde a Sa;’lde a Sa;ide
(R$) (R$) (R$)

N/A N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A

Total(R$)

1.611.613,32
N/A
N/A

N/A

395.450,22
N/A
3.262.251,12

N/A

N/A

N/A

59.051,00
N/A
69.190,39
N/A
N/A

N/A

A Programacdo Anual de Saude (PAS) constitui importante pega de gestdo que operacionaliza as intengdes expressas no Plano Municipal de Saude
(PMS), tendo por objetivo anualizar as metas do Plano e prever a alocagao dos recursos orgamentdrios a serem executados.

Assim, cabe destacar a necessidade de monitoramento, avaliagcdo e integragdo da gestdo do SUS, em que pese o planejamento ascendente e
integrado que foi orientado pelos problemas e necessidades de salde locais.

Diante disso, vimos através do Relatério Anual de Gestao (RAG) apresentar os resultados alcancados com a execucdo da Programacao Anual de
Saude (PAS), conforme o conjunto de metas, acdes e indicadores, que conforme conjunto de dados demonstrados acima, pode-se observar que o
municipio atingiu em sua maioria as metas ora pactuadas.
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9. Execucao Orcamentaria e Financeira

9.1. Execugdo da programacgao por fonte de recurso, subfungdo e categoria econdmica

Despesa Total em Satde por Fonte e Subfuncao

Corrente. 0,00 0,00 642.840,78 0,00
Capital 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 1.773.270,60 1.576.549,74 0,00

- 0,00 302.530,70 0,00 0,00
Corrente. 0,00 0,00 0,00 0,00
- 0,00 0,00 0,00 0,00
Corrente. 0,00 0,00 46.896,82 0,00
- 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 56.086,83 0,00

- 0,00 0,00 0,00 0,00
Corrente. 0,00 0,00 0,00 0,00
- 0,00 0,00 0,00 0,00
Corrente. 0,00 1.068.561,50 0,00 0,00
Capital 0,00 0,00 0,00 0,00
TotaL 0,00 3.144.362,80 232237417 0,00

(*) ASPS: Acdes e Servicos Publicos em Satde
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Plblicos em Saude (SIOPS)

Data da consulta: 21/03/2023.

9.2. Indicadores financeiros

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Plblicos em Saude (SIOPS)

Data da consulta: 21/03/2023.

9.3. Relatério Resumido da Execucdo Orcamentéria (RREO)

0,00
0,00
0,00
0,00

0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00

0,00
0,00
0,00
0,00

0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00

0,00 0,00
0,00 0,00
0,00 0,00
0,00 0,00
0,00 0,00
0,00 0,00
0,00 0,00
0,00 0,00
0,00 0,00
0,00 0,00
0,00 0,00
0,00 0,00
0,00 0,00
0,00 0,00
0,00 0,00

R$ 1.163,14

0,00 642.840,78
0,00 0,00
0,00 3.349.820,34
0,00 302.530,70

0,00 0,00
0,00 0,00

0,00 46.896,82
0,00 0,00

0,00 56.086,83

0,00 0,00
0,00 0,00
0,00 0,00

0,00 1.068.561,50
0,00 0,00
0,00 5.466.736,97

2,89 %
89,86 %

9,11 %
99,60 %
12,69 %

58,84 %

45,34 %
0,08 %
6,80 %
5,53 %
0,00 %

45,68 %

17,49 %

870.480,67 870.480,67 883.384,29 101,48
3.367,43 3.367,43 3.169,35 94,12
3.367,43 3.367,43 3.169,35 94,12
0,00 0,00 0,00 0,00
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84.185,76 84.185,76 71.535,57 84,97
84.185,76 84.185,76 71.535,57 84,97
0,00 0,00 0,00 0,00
252.557,26 252.557,26 345.160,56 136,67
252.557,26 252.557,26 345.160,56 136,67
0,00 0,00 0,00 0,00
530.370,22 530.370,22 463.518,81 87,40
20.605.587,54 20.605.587,54 17.076.711,15 82,87
15.939.000,00 15.939.000,00 13.189.603,81 82,75
20.204,58 20.204,58 12.505,26 61,89
168.371,50 168.371,50 205.287,20 121,93
4.427.500,00 4.427.500,00 3.648.010,54 82,39
25.255,73 25.255,73 21.304,34 84,35
25.255,73 25.255,73 0,00 0,00
25.255,73 25.255,73 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
21.476.068,21 21.476.068,21 17.960.095,44 83,63

446.545,00 182.045,00 0,00
86.020,00 86.020,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
360.525,00 96.025,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
3.052.843,92 3.343.343,92 2.075.801,30 62,09 2.075.801,30 62,09 2.062.861,30 61,70 0,00
2.837.793,92 2.857.293,92 1.773.270,60 62,06 1.773.270,60 62,06 1.773.270,60 62,06 0,00
215.050,00  486.050,00  302.530,70 62,24 302.530,70 62,24  289.590,70 59,58 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
1.227.371,31 1.573.371,31 1.068.561,50 67,92 1.066.881,50 67,81 1.058.673,48 67,29 1.680,00
1.037.621,31 1.563.621,31 1.068.561,50 68,34 1.066.881,50 68,23 1.058.673,48 67,71 1.680,00
189.750,00 9.750,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
4.726.760,23  5.098.760,23 3.144.362,80 61,67 3.142.682,80 61,64 3.121.534,78 61,22 1.680,00
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3.144.362,80 3.142.682,80 3.121.534,78
1.680,00 N/A N/A
0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00
3.142.682,80 3.142.682,80 3.121.534,78
2.694.014,31

N/A

448.668,49 448.668,49 427.520,47
0,00 0,00 0,00

17,49 17,49 17,38

0,00

0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

2.694.014,31 3.142.682,80 448.668,49 22.828,02 1.680,00 22.828,02 450.348,49
2.106.706,68 2.611.076,61 504.369,93 0,00 318.278,58 0,00 0,00 0,00 0,00 822.648,51
1.611.838,66 1.711.384,26 99.545,60 0,00 30.464,00 0,00 0,00 0,00 0,00  130.009,60
1.603.928,75 2.354.568,93 750.640,18 0,00 1.558.942,88 0,00 0,00 0,00 0,00 2.309.583,06
1.465.949,09 2.111.542,05 645.592,96 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 645.592,96
1.373.247,50 1.946.776,72 573.529,22 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 573.529,22
1.480.845,49 1.494.626,32 13.780,83 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 13.780,83
1.249.404,68 1.853.659,42 604.254,74 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 604.254,74
1.162.624,60 1.187.406,82 24.782,22 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 24.782,22
1.056.871,55 1.535.981,14 479.109,59 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00  479.109,59
o]
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0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

0,00

0,00

6.910.298,62

6.910.298,62

2.497.263,97

6.353.698,62 6.353.698,62 2.487.165,53 39,15
556.600,00 556.600,00 10.098,44 1,81
0,00 0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00

6.910.298,62

6.910.298,62

2.497.263,97

2.383.098,03 1.254.098,03  642.840,78 642.840,78 51,26  642.840,78 51,26 0,00
1.814.512,16 1.139.512,16  642.840,78 56,41  642.840,78 56,41  642.840,78 56,41 0,00
568.585,87 114.585,87 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
1.960.750,00 4.488.750,00 1.576.549,74 35,12 1.407.162,81 31,35 1.283.674,62 28,60  169.386,93
1.960.750,00 4.488.750,00 1.576.549,74 35,12 1.407.162,81 31,35 1.283.674,62 28,60  169.386,93
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
234.663,41 86.663,41 46.896,82 54,11 46.896,82 54,11 46.896,82 54,11 0,00
226.244,83 78.244,83 46.896,82 59,94 46.896,82 59,94 46.896,82 59,94 0,00
8.418,58 8.418,58 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
92.604,36 92.604,36 56.086,83 60,57 56.086,83 60,57 56.086,83 60,57 0,00
75.767,21 75.767,21 56.086,83 74,03 56.086,83 74,03 56.086,83 74,03 0,00
16.837,15 16.837,15 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
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0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
556.600,00 138.600,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
139.150,00 59.150,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
417.450,00 79.450,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
5.227.715,80 6.060.715,80 2.322.374,17 38,32 2.152.987,24 35,52 2.029.499,05 33,49 169.386,93

2.829.643,03 1.436.143,03 642.840,78 642.840,78 642.840,78 0,00
5.013.593,92  7.832.093,92 3.652.351,04 46,63 3.482.964,11 44,47 3.346.535,92 42,73 169.386,93
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
234.663,41 86.663,41 46.896,82 54,11 46.896,82 54,11 46.896,82 54,11 0,00
92.604,36 92.604,36 56.086,83 60,57 56.086,83 60,57 56.086,83 60,57 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
1.783.971,31 1.711.971,31 1.068.561,50 62,42 1.066.881,50 62,32 1.058.673,48 61,84 1.680,00
9.954.476,03 11.159.476,03 5.466.736,97 48,99 5.295.670,04 47,45 5.151.033,83 46,16 171.066,93
5.227.715,80 6.060.715,80 2.322.374,17 38,32 2.152.987,24 35,52 2.029.499,05 33,49 169.386,93
4.726.760,23  5.098.760,23 3.144.362,80 61,67 3.142.682,80 61,64 3.121.534,78 61,22 1.680,00

FONTE: SIOPS, Maranhao13/03/23 17:59:04
1 - Nos cinco primeiros bimestres do exercicio, 0 acompanhamento seré feito com base na despesa liquidada. No Gltimo bimestre do exercicio, o valor devera corresponder ao total da despesa empenhada.
2 - Até o exercicio de 2018, o controle da execucao dos restos a pagar considerava apenas os valores dos restos a pagar nao processados (regra antiga). A partir do exercicio de 2019, o controle da execucéo dos restos a pagar
considera os restos a pagar processados e n&o processados (regra nova).
3 - Essas despesas sao consideradas executadas pelo ente transferidor.

9.4. Execugdo orcamentaria e financeira de recursos federais transferidos fundo a fundo, segundo bloco de financiamento e programa de trabalho

Bloco de Financiamento

Programas de Trabalho

10128502120YD - EDUCACAO E FORMACAO EM SAUDE

103015019219A - PISO DA ATENCAO PRIMARIA EM SAUDE

10301501921CE - IMPLEMENTACAO DE POLITICAS DE ATENCAO ESPECIALIZADA A SAUDE

1030150192E89 - INCREMENTO TEMPORARIO AO CUSTEIO DOS SERVICOS DE ATENGCAO PRIMARIA

EM SAUDE PARA CUMPRIMENTO DAS METAS - NACIONAL

1030250182E90 - INCREMENTO TEMPORARIO AO CUSTEIO DOS SERVICOS DE ASSISTENCIA

HOSPITALAR E AMBULATORIAL PARA CUMPRIMENTO DAS METAS - NACIONAL

Manutencao das Agdes e Servigos
Publicos de Saude (CUSTEIO)

1030250188585 - ATENCAO A SAUDE DA POPULACAO PARA PROCEDIMENTOS NO MAC

Transferido em

(Fonte: FNS)

Valor

2022

Valor
Executado

R$ 1.186.817,37

R$ 599.055,00  599055,00

R$ 400.000,00
R$ 136.076,92

10303501720AE - PROMOCAO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA E INSUMOS ESTRATEGICOS NA
ATENGAO PRIMARIA EM SAUDE

R$ 32.212,80

10303501720AH - ORGANIZACAO DOS SERVICOS DE ASSISTENCIA FARMACEUTICA NO SUS

10304502320AB - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS PARA
EXECUGAO DE AGOES DE VIGILANCIA SANITARIA

https://digisusgmp.saude.gov.br
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10305502320AL - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS PARA A
VIGILANCIA EM SAUDE R$ 32.923,40 3292340

Fonte: Fundo Nacional de Satde (FNS)

1 - Os valores pagos em outro exercicio fiscal mesmo tendo sua meméria de célculo e ano anterior, ndo estardo sendo computados para aquela prestagao de contas.
2 - Para efeitos de despesa executada deve ser considerada a despesa empenhada no exercicio fiscal.

9.5. Covid-19 Repasse Unido

‘ 139.044,00  139.044,00
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Gerado em 21/03/2023
15:16:23
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Plblicos em Saude (SIOPS)

9.6. Covid-19 Recursos Préprios

0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
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Gerado em 21/03/2023
15:16:22
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Plblicos em Saude (SIOPS)

9.7. Covid-19 Repasse Estadual

Gerado em 21/03/2023
15:16:24
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Publicos em Saude (SIOPS)

e Anélises e Consideragdes sobre Execugdo Orgamentéria e Financeira
Os demonstrativos contidos neste relatdrio consolidam as informagdes de desempenho orgamentario e financeiro da Secretaria Municipal de
Saude executados no exercicio do ano de 2022, conforme dados extraidos do SIOPS.
O Orcamento da Secretaria Municipal de Sadde é composto por fontes de recurso origindrias do Tesouro Municipal, dos repasses do Ministério
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da Saude (MS) e de Convénios.

O Relatério Resumido de Execugdo Orcamentaria (RREO) acima, estabelecido pela Constituicdo Federal e regulamentado pela Lei
Complementar n° 101/2000, dispde sobre a execugdo orcamentdria dos recursos orgamentarios da salde, especificando receitas e despesas.

Sendo assim, em 2022, o municipio aplicou R$ 3.142.682,80 (trés milhdes e cento e quarenta e dois mil e seiscentos e oitenta e dois reais e
oitenta centavos) em Agdes e Servigos Publicos em Saude (ASPS), referentes a arrecadagédo dos impostos de natureza municipal, ou seja, 17,49%
das receitas liquidas de impostos e transferéncias constitucionais e legais, que se comparado a 2021 temos uma reducdo de 1,1% de
investimento municipal.

Do total de despesas investidas em salde no ano de 2022 foram: R$ 5.466.736,97 (cinco milhdes e quatrocentos e sessenta e seis mil reais e
setecentos e trinta e seis reais e noventa e sete centavos), sendo elas:

1) R$ 3.144.362,80 investidos com recursos préprios;
)) R$ 2.322.374,17 investidos com recursos provenientes do Governo Federal;

Da despesa total com Saude, o municipio investiu R$ 1.163,14 (um mil e cento e sessenta e trés reais e quatorze centavos) por habitante sob
a responsabilidade do municipio.

Por outro lado, considerando o investimento global em salde observa-se que houve uma participacdo de 0,08% de despesas com
medicamentos, ou seja, em média R$ 4.131,36 (quatro mil e cento e trinta e um reais e trinta e seis centavos), levando em conta os
investimentos advindos de convénios estaduais, investimento do tesouro municipal e recursos advindos do governo federal e estadual.

Em relacdo a despesas com pessoal, houve uma participacéo de 45,34% que considerando o investimento global temos que em média foram
investidos R$ 2.341.451,12 (dois milhdes e trezentos e quarenta e um mil e quatrocentos e cinquenta e um reais e doze centavos), considerando
os dados inscritos no SIOPS referente ao ano de 2022.

No tocante as despesas com investimentos em estruturacdo da rede de salude foram investidas 5,53% ou seja, em média R$ 302.310,55
(trezentos e dois mil e trezentos e dez reais e cinquenta e cinco centavos) para aquisicao de equipamentos, veiculos, reforma, ampliacéo, dentre
outros, levando em conta os investimentos advindos de convénios estaduais, investimento do tesouro municipal e recursos advindos do governo
federal e estadual.

Do total de recursos transferidos fundo a fundo, segundo bloco de financiamento e programa de trabalho, conforme descrito na tabela 9.4
relativo a execugao orcamentaria e financeira de recursos federais, observa-se que o municipio recebeu o montante de R$ 2.025.379,68 (dois
milhdes e vinte e cinco mil e trezentos e setenta e nove reais e sessenta e oito centavos), dentre os quais utilizou (100%) nas agdes e servicos de
salde no exercicio de 2022.

Entre as subfuncdes, a que apresentou maior volume de recursos aplicados em 2022 foi a Atencdo Bdsica (67%), seguida de Outras Funcdes
(19%).
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10. Auditorias

N&o ha informacgdes cadastradas para o periodo das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 27/03/2023.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 27/03/2023.

o Andlises e Consideragdes sobre Auditorias
Ndo ocorreram auditorias no corrente ano.
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11. Andlises e Consideracdes Gerais

Considerando o desempenho da gestdo de salde no ano de 2022, pode-se verificar que foram alcancadas as metas estabelecidas, o que
demonstra um esforgo e comprometimento da equipe envolvida.

Entretanto, ainda h& pontos que precisam ser aprimorados para que a gestao de salde alcance um patamar de exceléncia e possa oferecer
servicos de qualidade a populacao.

Uma das consideragbes a serem feitas é em relagdo a execugdo orgamentéaria e financeira, que apesar de estar em conformidade com o
planejado, pode ser aprimorada. E necessario identificar as dreas de maior demanda e priorizar a alocagdo de recursos nessas areas, bem como
buscar alternativas para otimizar a utilizacao dos recursos disponiveis.

Outra questdo importante