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1. Identificacao

1.1. Informag0es Territoriais

UF SP
Municipio MARAPOAMA
Regiao de Saude Catanduva
Area 113,35 Km?
Populacao 3.097 Hab
Densidade Populacional 28 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 25/03/2022

1 .2. Secretaria de Saude

Nome do Orgao COORDENADORIA MUNICIPAL DE SAUDE DE MARAPOAMA
Numero CNES 6501249

CNPJ A informacgédo néao foi identificada na base de dados

CNPJ da Mantenedora 65712580000195

Endereco PRACA DA INDEPENDENCIA 170

Email csmarapoama@yahoo.com.br

Telefone 35489000

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Sadde (CNES)
Data da consulta: 25/03/2022

1 .3. Informagdes da Gestdo

Prefeito(a) MARCIO PERPETUO AUGUSTO
Secretario(a) de Saude em Exercicio VANESSA MENEGUESSO ROTA
E-mail secretario(a) csmarapoama@yahoo.com.br
Telefone secretario(a) 1735489100

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Publicos em Satde (SIOPS)
Data da consulta: 25/03/2022

1.4. Fundo de Saude

Instrumento de criacdo LEI

Data de criacao 12/1993

CNPJ 11.694.368/0001-13

Natureza Juridica FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL
Nome do Gestor do Fundo MARCIO PERPETUO AUGUSTO

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Publicos em Saude (SIOPS)
Data da consulta: 25/03/2022

1.5. Plano de Saude

Periodo do Plano de Satde 2018-2021

Status do Plano Em anélise no Conselho de Salde

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 08/03/2021

1.6. Informagdes sobre Regionalizagao

Regido de Salude: Catanduva

Area (Km?) Populagao (Hab)
ARIRANHA 133.112
CATANDUVA 292.24
CATIGUA 145.431
ELISIARIO 92.708
EMBAUBA 83.699
FERNANDO PRESTES 170.112
IRAPUA 257.423
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ITAJOBI 501.842 15331 30,55

MARAPOAMA 113.345 3097 27,32
NOVAIS 116.929 6057 51,80
NOVO HORIZONTE 932.888 41765 44,77
PALMARES PAULISTA 82.228 13691 166,50
PARAISO 154.558 6536 42,29
PINDORAMA 184.525 17378 94,18
PIRANGI 215.791 11524 53,40
SALES 308.663 6481 21,00
SANTA ADELIA 331.015 15639 47,25
TABAPUA 345.603 12561 36,35
URUPES 324.785 13965 43,00

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)

Ano de referéncia: 2021

1.7. Conselho de Salde

Intrumento Legal de Criacao LEI

Endereco RUA JOSE GIMENEZ 321 CASA CENTRO

E-mail csmarapoama_recepcao@hotmail.com

Telefone 1799619274

Nome do Presidente MAGALI RUTH MENEGUESSO DA SILVA

1] 0 de c Iheiros por o Usudrios 5

Governo 3
Trabalhadores 5
Prestadores 1

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Publicos em Satde (SIOPS)
Ano de referéncia: 202106

1 .8. Casa Legislativa

12 RDQA 22 RDQA 32 RDQA
Data de Apresentacdo na Casa Legislativa Data de Apresentacdo na Casa Legislativa Data de Apresentacdo na Casa Legislativa
28/05/2021 & 28/09/2021 & 27/01/2022 =

e Consideragdes
Realizado Audiéncias Publicas quadrimestrais da Saude conforme LC 141/12, art. 36, & 52
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2. Introducao

o Andlises e Consideragdes sobre Introducdo

O objetivo deste Relatério de Gestdo é relatar as praticas de gestdo da Coordenadoria Municipal de Satide de Marapoama no exercicio de 2021, de forma a propiciar a visdo mais completa possivel
dessa gestdo aos orgéos de controle e a sociedade em geral. Em sua estrutura, esse relatério inicialmente contém informagdes identificadoras da instituicdo de um modo geral. Em seguida, séo
apresentados dados e comprovar a aplicagdo de recursos repassados do Fundo Nacional de Salde para os Fundos de Saude dos Estados, Distrito Federal e dos municipios. A construgdo deste
Relatério tem como objetivo, além de cumprir com os dispositivos legais, contribuir com o planejamento e defini¢do de politicas publicas, facilitando a tomada de decisdo, em razédo da agilidade das
informagdes e baseado nas evidencias apresentadas pelos indicadores. Busca ainda contribuir com o aperfeicoamento da gestao participativa, apoiando a participagdo e o controle social. O municipio

vem desempenhando as agdes de atengdo basica e media complexidade bem como a participagéo ativa do Conselho Municipal de Satde, com Audiéncias Publicas e Conferéncias Municipais de
Saulde.
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3. Dados Demograficos e de Morbimortalidade
3.1. Populagdo estimada por sexo e faixa etaria

Periodo: 2020

75 154

0 a4 anos 79

5a9anos 80 75 155
10 a 14 anos 80 68 148
15 a 19 anos 107 83 190
20 a 29 anos 228 205 433
30 a 39 anos 271 275 546
40 a 49 anos 232 214 446
50 a 59 anos 195 190 385
60 a 69 anos 165 150 315
70 a 79 anos 107 85 192
80 anos e mais 45 55 100
Total 1589 1475 3064

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Satide/SVS/CGIAE (DataSUS/Tabnet)
Data da consulta: 25/03/2022.

3.2. Nascidos Vivos

NUmero de nascidos vivos por residéncia da mae.

42 31

Marapoama 27

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 25/03/2022.

3.3. Principais causas de internagao

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

1. Algumas doengas infecciosas e parasitarias 10 7 7 17 40
1l. Neoplasias (tumores) 18 20 7 12 6
1Il. Doengas sangue érgdos hemat e transt imunitar 1 - - - -

IV. Doengas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 10 6 6 7 1
V. Transtornos mentais e comportamentais 4 3 5 8 10
VI. Doengas do sistema nervoso 7 12 7 5 1
VII. Doencgas do olho e anexos 5 4 2 2 -

Vlll.Doengas do ouvido e da apéfise mastéide - 2 - - -

IX. Doengas do aparelho circulatério 40 30 25 24 23
X. Doengas do aparelho respiratério 30 27 29 15 14
XI. Doencas do aparelho digestivo 17 16 28 17 12
XII. Doencas da pele e do tecido subcutaneo 3 2 3 2 2
Xlll.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 4 6 13 4 1
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 26 27 22 10 13
XV. Gravidez parto e puerpério 16 32 21 23 15
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 3 2 2 6 2
XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossémicas 2 2 - 2 -

XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 2 1 1 3 2
XIX. Lesbes enven e alg out conseq causas externas 24 21 25 29 26

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - -
XXI. Contatos com servigos de satde 1 5 4 1 2
CID 102 Revisao nao disponivel ou ndo preenchido - - - - -

Total 223 225 207 187 170

Fonte: Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 25/03/2022.

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

3.4. Mortalidade por grupos de causas
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Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10
Capitulo CID-10

I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias
Il. Neoplasias (tumores)
1ll. Doengas sangue érgdos hemat e transt imunitar
IV. Doengas enddcrinas nutricionais e metabdlicas
V. Transtornos mentais e comportamentais
VI. Doengas do sistema nervoso
VIl. Doengas do olho e anexos
Vlll.Doengas do ouvido e da apéfise mastdide
IX. Doengas do aparelho circulatério
X. Doencas do aparelho respiratério
XI. Doengas 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
XVIl.Malf cong deformid e anomalias cromossémicas
XVIILSint 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 servigos de saude
XXII.Cédigos para propésitos especiais
Total

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 25/03/2022.

e Andlises e Consideragdes sobre Dados Demogréficos e de Morbimortalidade

2017

21

2018

24

2019

23

Ao analisar a populagdo no municipio de Marapoama na sua totalidade 3064 pessoas, observamos o maior nimero de populagédo na faixa etaria de 30 a 39 anos, também na sua maioria uma
populagdo masculina com 1589 e predominancia na faixa etéria de 30 a 39 anos e a populacédo feminina com 1475 com predominancia na faixa etaria de 30 a 39 anos. Mediante a esta andlise da
populagao, a piramide etaria populacional do municipio apresenta de forma gradativamente com estruturamento na base e alargando-se no vértice, enquanto a populagdo absoluta tende a crescer
em ritmo menor a cada ano e aumentar a populagdo com mais de 60 anos. O perfil demografico em nosso municipio, assim como o Estado e a regido, esta seguindo a tendéncia nacional, ou seja, o
crescimento da populagdo com mais de 60 anos, porém em Marapoama, ja apresentamos cerca de 19,81% de pessoas nesta faixa etaria, o que representa cerca de 607 habitantes. Quanto a
morbidade hospitalar observa-se que a maior causa de internagdes foi por doencas infecciosas e parasitarias representando 21,39% das internagdes por conta do alto nimero de internagdes por
Covid-19 no ano de 2021 e seguindo foram as internagdes por causas externas com 13,90% das internagdes. Quanto a mortalidade ndo estdo disponiveis os dados do ano de 2020 e 2021 sendo que

no ano de 2019 a maior causa de morte foi por doencgas do aparelho circulatério com 30,43% dos casos.
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4. Dados da Producdo de Servicos no SUS

4.1. Producao de Atencdo Basica

Visita Domiciliar 11.947
Atendimento Individual 16.239
Procedimento 15.558
Atendimento Odontolégico 615

Fonte: Sistema de informac&o em Salde para a Atengao Basica - SISAB

4.2. Producdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Carater de atendimento: Urgéncia

02 Procedimentos com finalidade diagnéstica - - - -

01 Acdes de promogao e prevengao em saude

03 Procedimentos clinicos - - - -
04 Procedimentos cirtirgicos - - - -
05 Transplantes de orgdos, tecidos e células - - - -
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, préteses e materiais especiais - - - -
08 Agdes complementares da atengdo a satde - - - _
Total - - N -

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 25/03/2022.

4.3. Produgdo de Atencgdo Psicossocial por Forma de Organizagdo

030108 Atendimento/Acompanhamento psicossocial 524 1336,20

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 25/03/2022.

4.4. Producgdo de Atencdo Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos

01 Agdes de promogao e prevengao em salde 15632 -

02 Procedimentos com finalidade diagndstica 4418 827,52 - -
03 Procedimentos clinicos 66287 27174,83 - -
04 Procedimentos cirtirgicos 293 876,12 - -

05 Transplantes de orgdos, tecidos e células - - - -

06 Medicamentos - - - -

07 Orteses, préteses e materiais especiais 60 8747,08 - -
08 Agdes complementares da atengdo a satde 2127 10528,65 - -
Total 88817 48154,20 - -

Fonte: Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 25/03/2022.

4.5. Produgdo de Assisténcia Farmacéutica

Esse item refere-se ao componente especializado da assisténcia farmacéutica, sob gestdo da esfera
estadual.
Portanto, ndo hé produgéo sob gestdo municipal.
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4.6. Produgao de Vigilancia em Saude por Grupo de Procedimentos

Financimento: Vigilancia em Salde

01 Agdes de promogao e prevengdo em saude 330 -
02 Procedimentos com finalidade diagndstica 89 -
Total 419 -

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS)

Data da consulta: 25/03/2022.

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

A Rede Municipal conta com uma Unidade Bésica de Salde / ESF onde a partir de junho de 2020 iniciou os atendimentos 24 horas, também conta com um Centro de Especialidades com os
profissionais: 01 dentista, 01 fonoaudidlogo, 01 psicélogo e 01 nutricionista. A maioria dos atendimentos s&o centrados na Unidade Bésica/Estratégia de Satde da Familia que fica situada no Centro
da cidade na Praca da Independéncia, 170, com horario de atendimento 24 horas contando com: 04 fisioterapeutas, 02 dentistas, 04 enfermeiras, 01 farmacéutico, 03 médicos, 01 Coordenador de
Salde, 01 auxiliar de Vigilancia Sanitaria, 02 recepcionistas, 01 agente administrativo, 01 encarregado administrativo, 01 assistente técnico de transporte, 01 técnico de enfermagem, 11 motoristas,
07 Agentes Comunitério de Salde, 02 Auxiliares de Escritério, 07 Auxiliares de Enfermagem, 03 Auxiliares de Limpeza e 02 Auxiliares de Consultério Dentério Por conta da Pandemia COVID-19 houve
uma diminuicdo dos atendimentos

https://digisusgmp.saude.gov.br 9 de 33



5. Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS
5.1. Por tipo de estabelecimento e gestdo

Periodo 12/2021

0 1 1

CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 0

CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 0 1 1
CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE 0 0 1 1
Total 1] 1] 3 3

Observagao: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de satde publicos ou prestadores de servicos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Salde (CNES)
Data da consulta: 25/03/2022.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 12/2021

ADMINISTRACAO PUBLICA
MUNICIPIO 3 0 0 3
ENTIDADES EMPRESARIAIS

Total 3 o o 3

Observagao: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de satide publicos ou prestadores de servigos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)
Data da consulta: 25/03/2022.

5.3. Consércios em saude
O ente ndo estd vinculado a consdércio publico em satde

e Andlises e Consideracdes sobre Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS
No item 5.3 que diz sobre vinculo a Consércio Publico informamos que o municipio esta inserido no Consirc( Consércio Publico Intermunicipal de Satide da Regido de Catanduva-SP)
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6. Profissionais de Saude Trabalhando no SUS
Periodo 02/2021

Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Estatutarios e empregados publicos (0101,
0102)
Intermediados por outra entidade (08) 18 11 0 12 0
Auténomos (0209, 0210) 5 0 0 1 0
Residentes e estagiarios (05, 06) 0 0 0 0 0
Bolsistas (07) 0 0 0 0 0
Informais (09) 0 0 0 0 0
Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8 -, Intermediados por outra entidade (08) 0 0 0 0 0
3,4e5)
Celetistas (0105) 0 0 0 0 0
Auténomos (0209, 0210) 0 0 0 0 0
Residentes e estagiarios (05, 06) 0 0 0 0 0
Bolsistas (07) 0 0 0 0 0
Informais (09) 0 0 0 0 0
Servidores publicos cedidos para a iniciativa 0 0 0 0 0

privada (10)

Pulblica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Contratos temporéarios e cargos em comissao
(010301, 0104)

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

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)
Data da consulta: 12/04/2022.

Pulblica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Auténomos (0209, 0210)
Estatutarios e empregados publicos (0101, 0102) 28 33 33 39
Intermediados por outra entidade (08) 0 0 0 34
Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Contratos temporarios e cargos em comiss&o (010301,
0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)
Data da consulta: 12/04/2022.

e Andlises e Consideragdes sobre Profissionais de Salde Trabalhando no SUS

Os recursos estdo distribuidos conforme dados atualizados do CNES onde além dos servidores publicos municipal contamos com profissionais que prestam servigos para atendimentos noturnos, finais
de semana e feriados através do Consércio Publico Intermunicipal de Satde da Regido de Catanduva
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7. Programacdo Anual de Salde - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

OBJETIVO N2 1.1 - Garantir e ampliar o acesso a Atengao Basica

1. Garantir 100% de cobertura da equipe de Estratégia de Salde da Familia com Agentes
Comunitérios de Satde.

2. Ofertar na Unidade Bésica de Salde em horérios.
h) alternativos para a populagao que trabalha em horario comercial.

(7:00 as 22:00

3. Manter cobertura da Equipe de Atencao Bésica com Ntcleo de apoio a Satde da Familia
NASF

4. Manter atualizada a territorializagdo, de acordo com as diretrizes da Politica Nacional
Atencao Basica e perfil epidemiolégico, social e econémico do municipio.

5. Garantir atendimento em fisioterapia, nutricdo, fonoaudiologia e psicologia

6. Credenciamento junto ao Ministério da Saude de equipes e servigos para qualificagdo dos
servicos de satde e aumento das coberturas conforme necessidade, de acordo com o
diagndstico situacional do municipio

Cobertura populacional
estimada pelas equipes de
Atencéao Basica

Cobertura populacional
estimada pelas equipes de
Atencéao Basica

Cobertura populacional
estimada pelas equipes de
Atencéao Bésica

Cobertura populacional
estimada pelas equipes de
Atencéao Basica

Cobertura populacional
estimada pelas equipes de
Atencéo Basica

Cobertura populacional
estimada pelas equipes de
Atencéao Bésica

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

2018

2018

2018

2018

2018

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

OBJETIVO N2 1.2 - Garantir a estrutura necessaria para o funcionamento da Unidade de Salde e adequada assisténcia ao usuario.

reforma, e construcao de Unidades de
Saude conforme necessidade, de acordo com o diagndstico situacional do
municipio

2. &0 e aquisicao de 1tos e mobiliarios conforme
necessidade, de acordo com o diagnéstico situacional do municipio.

3. Garantir o fornecimento de materiais e insumos necessarios para o
funcionamento das Unidades de Salde e adequada assisténcia ao usuario

OBJETIVO N2 1.3 - Promover e ampliar o conhecimento da populagdo sobre os servigos de salide existentes no municipio e as condi¢des gerais de saude da populagao.

pelas equipes de Atencao Basica

Cobertura populacional estimada  Percentual = 2018
pelas equipes de Atencao Basica
Cobertura populacional estimada  Percentual =~ 2018
pelas equipes de Atencao Basica
Cobertura populacional estimada  Percentual 2018

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100

100

100

100

100

100

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

100

100

100

100

100

100

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

1. Realizar campanhas educativas e divulgagao dos servicos de saude existentes no
municipio, assim como sua adequada utilizacao e forma de acesso, além das condicées
gerais de saude da populagéo.

Cobertura populacional
estimada pelas equipes de
Atencao Basica

Percentual

2018

100,00

100,00

OBJETIVO N2 1.4 - Registrar e disponibilizar de forma qualificada as informagdes dos atendimentos dos usudrios na Atengao Basica.

1. Implantar o prontuario
eletronico

Cobertura populacional estimada pelas equipes
de Atencdo Basica

Percentual

2018 100,00

100,00

Percentual

Percentual

100

OBJETIVO N2 1.5 - Garantir e ampliar as agdes intersetoriais para promogao da salde e prevengao de doengas e agravos, inclusive as negligenciadas

1. Implantar Academia da Saude e qualificar as atividades de

100% existentes. equipes de Atengdo Basica

2. Garantir a ades&o ao Programa Satde na Escola PSE.
equipes de Atengdo Basica

3. Garantir e ampliar as acdes intersetoriais de promocéo da

salde e prevencao de doencas e agravos equipes de Atencdo Bésica

Cobertura populacional estimada pelas

Cobertura populacional estimada pelas

Cobertura populacional estimada pelas

Percentual

Percentual

Percentual

2018

2018

2018

100,00

100,00

100,00

OBJETIVO N2 1.6 - Garantir e ampliar o acompanhamento das familias cadastradas no Programa Bolsa Familia

1. Garantir no minimo 90% de acompanhamento das familias cadastradas
no Programa Bolsa Familia, pelas equipes de Atencgao Bésica.

Cobertura populacional estimada
pelas equipes de Atencéo Basica

OBJETIVO N2 1.7 - Qualificar o atendimento odontolégico na Atengédo Basica.

https://digisusgmp.saude.gov.br

Percentual 2018

100,00 90,

100,00

100,00

100,00

100

100

00

78.26

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

50

100

100

78.26

50,00

100,00

100,00

100,00

100,00
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1. Garantir 100% dos Cobertura populacional estimada de salde Percentual 2018 100,00 100,00 Percentual

atendimentos odontolégicos bucal na atengéo bésica 100 100,00

OBJETIVO N2 1.8 - Qualificar o cuidado a pessoa com transtorno mental leve e moderado, incluindo as que fazem uso prejudicial de alcool e outras drogas.

1. Elaborar na Unidade Bésica de Satde a linha de cuidado a pessoa com Cobertura populacional estimada pelas Percentual 2018 100,00 100,00 Percentual

transtorno mental, incluindo as que fazem uso prejudicial de alcool e outras ~ equipes de Atencgao Basica 50 50,00
drogas.

2. Implantar CAPS em parceria com municipios vizinhos Acbes de matriciamento sistematico Percentual 2018 100,00 100,00 100 Percentual o

realizadas por CAPS com equipes de
Atencéo Basica

OBJETIVO N2 1.9 - Garantir, ampliar e qualificar as agdes voltadas aos portadores de doengas crbnicas nao transmissiveis.

1. Garantir o acompanhamento de 100% dos Mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das 4 Percentual 2018 100,00 100,00 100 Percentual
portadores de hipertens&o e diabetes cadastrados principais DCNT (doencas do aparelho circulatério, cancer, diabetes e 100 100,00
na Unidade de Saude. doencas respiratérias cronicas)

OBJETIVO N2 1.10 - Garantir, ampliar e qualificar as acées voltadas a satde do idoso.

1. Elaborar na Unidade Bésica de Saude diretrizes e Cobertura populacional estimada pelas Percentual 2018 100,00 100,00 Percentual

protocolos da satide do idoso. equipes de Atencao Basica 100 100,00

OBJETIVO N2 1.11 - Garantir, ampliar e qualificar as agoes voltadas a satde da mulher

1. Implantar em 100% das Unidades de Salde, acdes de planejamento Cobertura populacional estimada Percentual 2018 100,00 100,00 100 Percentual

sexual e reprodutivo para populagdo em idade fértil pelas equipes de Atengao Basica 100 100,00

2. Implantar na Unidade de Salde, acdes de prevencao, deteccdo precoce e = Cobertura populacional estimada Percentual 2018 100,00 100,00 100 Percentual

tratamento oportuno do cancer de mama e do colo de dtero. pelas equipes de Atengao Basica 100 100,00

3. Garantir acesso ao pré-natal com prioridade na captacao da gestante no Cobertura populacional estimada Percentual 2018 100,00 100,00 100 Percentual

primeiro trimestre gestacional. pelas equipes de Atengao Basica 100 100,00
OBJETIVO N2 2.1 - Garantir e ampliar o acesso a Atengao Especializada.

1. Garantir o acesso da populacao as consultas médicas especializadas no prazo ~ Cobertura populacional estimada Percentual 2018 100,00 100,00 100 Percentual

maximo de 120 dias, no minimo em 80% das especialidades médicas. pelas equipes de Atencéo Basica 100 100,00

2. Garantir 0 acesso da populacao aos exames especializados no prazo méaximo  Cobertura populacional estimada Percentual 2018 100,00 100,00 100 Percentual

de 90 dias, no minimo em 80% do total de exames existentes. pelas equipes de Atencéo Basica 100 100,00
OBJETIVO N2 2.2 - Reduzir a taxa de absenteismo na Atencgdo Especializada

1. Meta Anual Reduzir a taxa de absenteismo para no maximo 18% das Cobertura populacional estimada Percentual 2018 100,00 100,00 100 Percentual

consultas realizadas por profissionais de nivel superior na Atengao pelas equipes de Atenc&o Basica 100 100,00

Especializada.

2. Reduzir a taxa de absenteismo para no méaximo 18% dos exames na Atencdo  Cobertura populacional estimada Percentual 2018 100,00 100,00 100 Percentual

Especializada pelas equipes de Atencéo Basica 100 100,00

OBJETIVO N2 2.3 - Garantir a estrutura necesséria para o funcionamento das Unidades de Salde e adequada assisténcia ao usuério.
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1. Promover a manutencao, reforma e ampliacdo conforme necessidade, de Cobertura populacional estimada Percentual 2018 100,00 100,00 Percentual
acordo com o diagnéstico situacional do municipio. pelas equipes de Atencéo Bésica 100 100,00
2. a a0 e aquisicao de i 1tos e mobiliarios Cobertura populacional estimada Percentual 2018 100,00 100,00 100 Percentual
conforme necessidade, de acordo com o diagnéstico situacional do municipio. pelas equipes de Atencdo Basica 100 100,00
3. Garantir o fornecimento de materiais e insumos necessarios para o Cobertura populacional estimada Percentual 2018 100,00 100,00 100 Percentual
funcionamento das Unidade de Satde e adequada assisténcia ao usuario pelas equipes de Atencéo Basica 100 100,00

OBJETIVO N2 2.4 - Promover e ampliar o conhecimento da populagdo sobre os servigos de salide existentes no municipio e as condi¢des gerais de satde da populagéo.

1. Realizar campanhas educativas e divulgagdo dos servicos de salde existentes no Cobertura populacional Percentual 2018 100,00 100,00 Percentual
municipio, assim como sua adequada utilizacao e forma de acesso, além das condicées estimada pelas equipes de 50 100,00
gerais de satde da populagéo Atencéao Basica

OBJETIVO N2 2.5 - Registrar e disponibilizar de forma qualificada as informagdes dos atendimentos dos usuérios na Atencdo Especializada.

1. Implantar o prontuario Cobertura populacional estimada pelas equipes ~ Percentual 2018 100,00 100,00 Percentual
eletrénico do cidadao de Atencao Basica

100 100,00

OBJETIVO N2 2.6 - Qualificar o cuidado a pessoa com transtorno mental grave, severo e persistente, incluindo as que fazem uso prejudicial de &lcool e drogas.

1. Implantar e garantir o funcionamento de 100% dos dispositivos Cobertura populacional estimada Percentual 2018 100,00 100,00 Percentual

existentes no Plano de Acdo da Rede de Atencéo Psicossocial pelas equipes de Atencao Bésica 100 100,00
OBJETIVO N2 2.7 - Qualificar a assisténcia domiciliar aos usuarios que necessitam de cuidados de maior complexidade.

1. Garantir a cobertura de 100% Cobertura populacional estimada pelas equipes Percentual 2018 100,00 100,00 100 Percentual

dos pacientes de Atencao Basica 100 100,00
OBJETIVO N2 2.8 - Garantir e qualificar o servico de Transporte Sanitario a populagao.

1. Oferecer servico de Transporte Sanitario adequado a 100% da populagao Cobertura populacional estimada Percentual 2018 100,00 100,00 100 Percentual

pelas equipes de Atencao Basica 100 100,00
2. Garantir o funcionamento adequado de 100% dos veiculos do transporte Cobertura populacional estimada Percentual 2018 100,00 100,00 100 Percentual 100 100,00

sanitério, através da aquisicdo e manutencao de veiculos, conforme necessidade.  pelas equipes de Atencao Basica

OBJETIVO N2 2.9 - Garantir e ampliar o acesso a Atengao Odontolégica

1. Garantir o acesso da populacéao as Cobertura populacional estimada de salde Percentual 2018 100,00 100,00 100 Percentual

consultas odontolégicas bucal na atengéo basica 100 100,00

2. Garantir 0 acesso a Préteses Cobertura populacional estimada de satde Percentual 2018 100,00 100,00 100 Percentual

Odontoldgicas bucal na atengdo basica 100 100,00
OBJETIVO N2 2.10 - Garantir o diagndstico precoce do Cancer Bucal

1. Garantir o acesso a 100% dos pacientes com Cobertura populacional estimada de salide = Percentual 2018 100,00 100,00 50 Percentual

lesbes percussoras do cancer bucal bucal na atengao basica 50 100,00

OBJETIVO N2 3.1 - Garantir a disponibilidade de medicamentos e insumos para a populagao, de acordo com as diretrizes e protocolos vigentes.
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1. Manter o Abastecimento no estoque Farmacéutico Cobertura populacional estimada Percentual 2018 100,00 100,00 Percentual
pelas equipes de Atencéo Basica 100
100,00

2. Garantir a distribuicdo dos medicamentos e insumos da Unidade Cobertura populacional estimada Percentual 2018 100,00 100,00 100 Percentual

de Satde com qualidade e em tempo adequado. pelas equipes de Atencéo Basica 100 100,00
OBJETIVO N2 3.2 - Qualificar as agdes técnico-administrativas da Assisténcia Farmacéutica.

1. Elaborar a Relag&o Municipal de Medicamentos ¢ com reviséo no minimo Cobertura populacional estimada Percentual 2018 100,00 100,00 100 Percentual

uma vez a cada 02 anos pelas equipes de Atencao Bésica 100 100,00

2. Implantar e manter em funcionamento sistema informatizado de controle Cobertura populacional estimada Percentual 2018 100,00 100,00 100 Percentual

de estoque e de avaliacdo das acoes da Assisténcia Farmacéutica. pelas equipes de Atencao Basica 100 100,00
OBJETIVO N2 3.3 - Implantar e qualificar as agoes de atengao farmacéutica voltadas ao cuidado do paciente.

1. Promover agdes voltadas ao uso racional de Cobertura populacional estimada pelas Percentual 2018 100,00 100,00 100 Percentual 100 100,00

medicamentos em 100% das Unidades de Satde. equipes de Atencdo Basica

OBJETIVO N2 4.1 - Vigilancia Epidemiolégica

1. Manter em 0 (zero) o nimero de casos novos de sifilis Numero de casos novos de sifilis congénita em menores Percentual 2018 100,00 100,00 Percentual

congénita por ano. de um ano de idade Y 0

2. Manter em 0 (zero) a incidéncia de AIDS em menores de 5 Taxa de mortalidade infantil Percentual = 2018 100,00 100,00 100 Percentual 0 o

anos.

3. Garantir 85% da proporgao de cura dos novos casos de Cobertura populacional estimada pelas equipes de Percentual 2018 100,00 100,00 100 Percentual

tuberculose pulmonar bacilifera diagnosticados nos anos das ~ Atenc&o Basica 0 o

coortes.

4. Manter em 100% a proporgao de cura dos novos casos de Cobertura populacional estimada pelas equipes de Percentual 2018 100,00 100,00 100 Percentual

Hanseniase diagnosticados nos anos das coortes. Atencéao Bésica 0 o

5. Encerrar 97% das doencas de notificagdo compulsdrias Proporcao de casos de doencas de notificacado Percentual 2018 100,00 100,00 100 Percentual

imediatas em até 60 dias ap6s a notificacao compulséria imediata (DNCI) encerrados em até 60 dias 100 100,00
apés notificagao.

6. Garantir 100% de investigac&o dos 6bitos infantis e de Proporcéao de 6bitos de mulheres em idade fértil (10 a 49 Percentual 2018 100,00 100,00 100 Percentual

mulheres em idade fértil. anos) investigados. 100 100,00

7. Implantar em 100% os servicos de satide acdes de Cobertura populacional estimada pelas equipes de Percentual = 2018 100,00 100,00 100 Percentual

vigilancia, prevencao e controle das DCNTs. Atencéao Basica 100 100,00

8. Implantar no servico de satde atividades intersetoriais Cobertura populacional estimada pelas equipes de Percentual 2018 100,00 100,00 100 Percentual

relativas ao cuidado as Pessoas em Situagdo de Violéncia. Atencéao Basica 100 100,00

9. Implantar no servico de satde atividades de atencao a Cobertura populacional estimada pelas equipes de Percentual 2018 100,00 100,00 100 Percentual

Saude do Trabalhador Atencéao Basica 100 100,00

10. Manter a vigilancia de 100% dos casos de leishmaniose Cobertura populacional estimada pelas equipes de Percentual = 2018 100,00 100,00 100 Percentual

visceral americana e leptospirose. Atencéao Basica 0 o

11. Manter a vigilancia de 100% dos casos suspeitos de raiva ~ Cobertura populacional estimada pelas equipes de Percentual 2018 100,00 100,00 100 Percentual 0 o

humana Atencéao Basica

OBJETIVO N2 4.2 - Ampliar a cobertura vacinal na rotina e campanhas para prevencdo, controle e erradicagao das doengas imunopreviniveis.

1. Alcancar a cobertura vacinal de 80% das = Proporcéo de vacinas selecionadas do Calendério Nacional de Vacinagéo para Percentual 2018 100,00 100,00 Percentual

vacinas do Calendério Bésico de vacinacao  criancas menores de dois anos de idade - Pentavalente 32 dose, Pneumocécica 100 100,00
da crianga do Programa Nacional e 10-valente 22 dose, Poliomielite 32 dose e Triplice viral 12 dose - com cobertura !
Imunizac&o PNI. vacinal preconizada

2. Garantir o funcionamento da sala de Proporcao de vacinas selecionadas do Calendario Nacional de Vacinagao para Percentual 2018 100,00 100,00 100 Percentual

vacinas criangas menores de dois anos de idade - Pentavalente 32 dose, Pneumocécica 100 100,00

10-valente 22 dose, Poliomielite 32 dose e Triplice viral 12 dose - com cobertura
vacinal preconizada

OBJETIVO N2 4.3 - Fortalecer a gestdo de risco de estratégias para identificagdo, planejamento, intervengéo, regulagdo, comunicagao e monitoramento de riscos, doengas e agravos a populagao.
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1. Implantar a Gest&o de Risco a partir do monitoramento e Numero de ciclos que atingiram minimo de 80% de Percentual 2018 100,00 100,00 Percentual
avaliacao dos dados disp! is nas diversas fer de cobertura de iméveis visitados para controle vetorial da 100 100,00
informagéo dengue

OBJETIVO N2 4.4 - Prevenir e controlar a Dengue e outras Arboviroses.

1. Realizar 100% das agoes de controle em situagées de Nimero de ciclos que atingiram minimo de 80% de Percentual 2018 100,00 100,00 Percentual

epidemia de Dengue e outras Arboviroses conforme Plano de cobertura de iméveis visitados para controle vetorial da 100 100,00

Contingéncia dengue

2. Realizar inspecao de no minimo 80% dos iméveis para fins Numero de ciclos que atingiram minimo de 80% de Percentual 2018 100,00 100,00 100 Percentual

de controle de vetor a cada 60 dias. cobertura de iméveis visitados para controle vetorial da 100 100,00
dengue

3. Garantir 100% de cobertura de iméveis com equipe de Numero de ciclos que atingiram minimo de 80% de Percentual 2018 100,00 100,00 100 Percentual

Visitadores de Equipe Municipal de Combate ao Aedes aegypti.  cobertura de iméveis visitados para controle vetorial da 100 100,00
dengue

4. Garantir 100% de cobertura de visitadores com Supervisao Numero de ciclos que atingiram minimo de 80% de Percentual 2018 100,00 100,00 100 Percentual

de Equipe Municipal de Combate ao Aedes aegypti. cobertura de iméveis visitados para controle vetorial da 100 100,00
dengue

5. Manter o indice de Densidade Larvéria em no méaximo 1% Numero de ciclos que atingiram minimo de 80% de Percentual 2018 100,00 100,00 100 Percentual
cobertura de iméveis visitados para controle vetorial da 100 100,00
dengue

OBJETIVO N2 4.5 - Vigilancia Sanitéria, Ambiental e Saide do Trabalhador

1. Garantir, ampliar e qualificar as agbes de Vigilancia Percentual de municipios que realizam no minimo seis grupos ~ Percentual =~ 2018 100,00 100,00 100 Percentual
Sanitaria Mantendo as acbes pactuadas no PAVISA - Plano de acdes de Vigilancia Sanitaria consideradas necessérias a 100 100,00
de Vigilancia Sanitaria executadas. todos os municipios no ano

OBJETIVO N2 5.1 - Elaborar e implantar um novo organograma para a Coordenadoria Municipal de Saude.

1. Promover discusséo com a equipe de gestdo da Secretaria de Saude Cobertura populacional estimada Percentual 2018 100,00 100,00 100 Percentual 100 100,00

sobre a estrutura necesséaria para o adequado funcionamento pelas equipes de Atencéo Basica

OBJETIVO N2 5.2 - Promover a qualificagdo dos trabalhadores da area da saude.

1. Elaborar e implantar a Politica Municipal de Cobertura populacional estimada pelas Percentual 2018 100,00 100,00 100 Percentual

Educacé@o Permanente em Saude. equipes de Atengao Bésica 100 100,00
OBJETIVO N2 5.3 - Promover o acompanhamento financeiro e orgamentério da Coordenadoria Municipal de Saude.

1. Criar mecanismos que propiciem o acompanhamento e desempenho Cobertura populacional estimada Percentual 2018 100,00 100,00 100 Percentual

financeiro e orcamentario da Coordenadoria Municipal de Satde. pelas equipes de Atencéo Basica 100 100,00

OBJETIVO N2 5.4 - Promover e qualificar as agdes de planejamento, monitoramento e avaliagdo no @mbito da Coordenadoria Municipal de Saude.

1. Criar mecanismos que propiciem a realizacdo de agdes de Gestao em Cobertura populacional estimada Percentual 2018 100,00 100,00 Percentual

Satde com énfase em planejamento, monitoramento e avaliacao. pelas equipes de Atenc&o Basica 100 100,00
OBJETIVO N2 5.5 - Incentivar e garantir a implantagao de sistemas informatizados para as praticas de gestdo em salde e assisténcia ao usuario.

1. Implantar sistema informatizado de Cobertura populacional estimada pelas Percentual 2018 100,00 100,00 Percentual

gestao em saude equipes de Atencao Basica 100 100,00

OBJETIVO N2 5.6 - Garantir, ampliar e fortalecer a participagdo do municipio nas instancias de pactuagdo regional e estadual, bem como nas instancias de representacdo da area da saude.
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1. Participar das reunides de Camara Técnica, CIR e =~ Cobertura populacional estimada pelas Percentual 2018 100,00 100,00 Percentual

CIB conforme necessidade. equipes de Atencéo Basica 100 100,00

OBJETIVO N2 5.7 - Apoiar, fomentar e fortalecer o processo de Regionalizagdo com vistas a garantir a sustentabilidade do Sistema Unico de Saude

1. Formalizar parcerias com o Consércio Intermunicipal de Satide com vistas a garantir ~ Cobertura populacional Percentual 2018 100,00 100,00 100 Percentual
a execucao de servicos e compras compartilhadas com os municipios da regiao de estimada pelas equipes de 100 100,00
sadde. Atencao Basica

OBJETIVO N2 5.8 - Garantir a oferta de agdes e servicos de satide por meio de execucdo direta, formalizagdo de parcerias ou compra de servigos, conforme necessidade.

1. Formalizar parcerias com vistas a garantir a oferta e qualidade das agdes e =~ Cobertura populacional estimada Percentual 2018 100,00 100,00 Percentual
servicos de salide pelas equipes de Atencao Basica 100 100,00
2. Contratar prestadores de servicos de saide privados com vistas a garantir ~ Cobertura populacional estimada Percentual 2018 100,00 100,00 100 Percentual
a oferta e qualidade das acées e servicos de satide do municipio. pelas equipes de Atencao Basica 100 100,00
OBJETIVO N2 5.9 - Garantir a estrutura necesséria para o funcionamento das Unidades de Salde e adequada assisténcia ao usuério

reforma, iacao e construcdo de Unidade de Salide = Cobertura populacional estimada Percentual 2018 100,00 100,00 Percentual
conforme necessldade de acordo com o diagnéstico situacional do municipio. pelas equipes de Atencéo Basica 100 100,00
2. a doe isi de i 1tos e mobiliarios conforme Cobertura populacional estimada Percentual 2018 100,00 100,00 100 Percentual
necessidade, de acordo com o diagndstico situacional do municipio. pelas equipes de Atencéo Basica 100 100,00
3. Garantir o fornecimento de materiais e insumos necessarios para o Cobertura populacional estimada Percentual 2018 100,00 100,00 100 Percentual
funcionamento da Unidade de Salde e adequada assisténcia ao usuario. pelas equipes de Atencéo Basica 100 100,00

OBJETIVO N2 5.10 - Garantir e incentivar o controle social e a participagdo popular e na gestéo do Sistema Unico de Satde no ambito do municipio.

1. Garantir o funcionamento do Conselho Municipal de Saide  Cobertura populacional estimada pelas Percentual 2018 100,00 100,00 Percentual
¢ CMS. equipes de Atencao Bésica 100 100,00
2. Revisar a legislagdo que cria e regulamenta o CMS. Cobertura populacional estimada pelas Percentual 2018 100,00 100,00 100 Percentual

equipes de Atencao Bésica 100 100,00
3. Realizar ampla divulgacao das reuniées mensais do CMS Cobertura populacional estimada pelas Percentual 2018 100,00 100,00 100 Percentual
visando uma maior participacao popular. equipes de Atencao Bésica 100 100,00
4. Realizar Conferéncia Municipal de Saude Cobertura populacional estimada pelas Percentual 2018 100,00 100,00 100 Percentual 100 100,00

equipes de Atencéao Bésica

OBJETIVO N2 5.11 - Promover e ampliar o conhecimento da populagdo sobre as agbes e servigos de salde existentes no municipio, bem como as condicdes gerais de satude da populagao.

1. Criar mecanismos que propiciem a divulgacao das agoes e servicos de salde existentes Cobertura populacional Percentual = 2018 100,00 100,00 Percentual
no municipio, sua adequada utilizacéo e formas de acesso, além das condicdes gerais de estimada pelas equipes de 100 100,00
salde da populacéo. Atencéao Basica

OBJETIVO N2 6.1 - Prevenir a transmissao do SARS CoV2 no municipio

1. Unidade de Operagao de emergéncias em Saude Publica para Namero de reunides da equipe Numero 2018 Numero
infeccao pelo novo Coronavirus instalado e em funcionamento municipal realizadas durante a
pandemia

100 100,00

OBJETIVO N2 6.2 - Garantir atencédo integral a satide de casos suspeitos e confirmados de COVID19
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1. Acolher 100% dos casos suspeitos e confirmados de COVID 19 na rede basica Numero de casos suspeitos e Percentual 2018 100,00 100,00 Percentual
municipal confirmados de Covid 19 100
monitorados diariamente pelo

Sivep Gripe
2. Contratar e/ou ampliar a carga horéria de médicos, enfermeiros e técnicos além do Garantir equipe para atendimento Percentual 2018 100,00 100,00 100 Percentual
quadro de profissionais existente na rede para ampliar a capacidade de atendimento e  de todos os casos suspeitos e 100
isolamento de pacientes com caso suspeito de COVID 19, ampliar salas e confirmados de COVID 19 do
equipamentos municipio
3. Implantar e-SUS notifica na Unidade de Salde Percentual de Unidade de Salude Percentual 100,00 100,00 100 Percentual
com e-SUS notifica implantado 100
4. Investigar 100% dos casos de COVID 19 notificados no E-SUS NOTIFICA (E-SUS VE) Percentual de casos de COVID 19 Percentual 2018 100,00 100,00 100 Percentual
investigados 100
5. Investigar 100% de SRAG notificados no SIVEP GRIPE Percentual de notificacées de SRAG ~ Percentual 100,00 100,00 100 Percentual
investigados no SIVEP GRIPE 100
6. Investigar 100% dos surtos de COVID 19 (SINAN-NET modulo surto) Percentual de surtos cOVID 19 Percentual 100,00 100,00 100 Percentual
investigados (Sinan-net modulo 100
surto)
7. Realizar em 100% dos ti SUS, conforme deliberacao CIB n255 Percentual de trabalhadores SUS Percentual 100,00 100,00 80 Percentual 80

de 01/07/2020

122 - Administracao Geral

301 - Atengdo Basica

registrados no CNES testados

Formalizar parcerias com o Consércio Intermunicipal de Satide com vistas a garantir a execugao de servigos e compras compartilhadas com os municipios da regido de satde.
Garantir 100% de cobertura da equipe de Estratégia de Saude da Familia com Agentes Comunitarios de Satude.

Acolher 100% dos casos suspeitos e confirmados de COVID 19 na rede basica municipal

Unidade de Operagao de emergéncias em Saude Publica para infecgao pelo novo Coronavirus instalado e em funcionamento

Criar mecanismos que propiciem a divulgagao das acdes e servigos de satde existentes no municipio, sua adequada utilizagao e formas de acesso, além das condi¢des gerais de saude da
populacao.

Garantir o funcionamento do Conselho Municipal de Satide ¢ CMS.

Promover a manutencao, reforma, ampliacéo e construcao de Unidade de Satide conforme necessidade, de acordo com o diagnéstico situacional do municipio.
Formalizar parcerias com vistas a garantir a oferta e qualidade das acoes e servicos de salide

Formalizar parcerias com o Consércio Intermunicipal de Satide com vistas a garantir a execucao de servicos e compras compartilhadas com os municipios da regido de satde.
Participar das reunides de Camara Técnica, CIR e CIB conforme necessidade.

Implantar sistema informatizado de gestao em satde

Criar mecanismos que propiciem a realizacéo de acées de Gestdo em Satide com énfase em planejamento, monitoramento e avaliagao.

Criar mecanismos que propiciem o acompanhamento e desempenho financeiro e orcamentério da Coordenadoria Municipal de Satde.

Elaborar e implantar a Politica Municipal de Educacéo Permanente em Salde.

Alcancar a cobertura vacinal de 80% das vacinas do Calendario Basico de vacinagao da crianca do Programa Nacional e Imunizacao PNI.

Elaborar a Relacéo Municipal de Medicamentos ¢ com revisao no minimo uma vez a cada 02 anos

Manter o Abastecimento no estoque Farmacéutico

Garantir 0 acesso a 100% dos pacientes com leses percussoras do cancer bucal

Garantir 0 acesso da populacao as consultas odontoldgicas

Oferecer servico de Transporte Sanitério adequado a 100% da populacao

Garantir a cobertura de 100% dos pacientes

Implantar e garantir o funcionamento de 100% dos dispositivos existentes no Plano de Acao da Rede de Atencéo Psicossocial

Implantar o prontuario eletrénico do cidadao

Realizar campanhas educativas e divulgacéo dos servicos de salide existentes no municipio, assim como sua adequada utilizacéo e forma de acesso, além das condicées gerais de saide da
populacéo

Promover a manutencao, reforma e ampliagao conforme necessidade, de acordo com o diagndstico situacional do municipio.

Meta Anual Reduzir a taxa de absenteismo para no maximo 18% das consultas realizadas por profissionais de nivel superior na Atencao Especializada.
Garantir o acesso da populacéo as consultas médicas especializadas no prazo maximo de 120 dias, no minimo em 80% das especialidades médicas.
Implantar em 100% das Unidades de Salde, acdes de planejamento sexual e reprodutivo para populacdo em idade fértil

Elaborar na Unidade Bésica de Saude diretrizes e protocolos da satde do idoso.

Garantir 0 acompanhamento de 100% dos portadores de hipertensao e diabetes cadastrados na Unidade de Satde.

Elaborar na Unidade Bésica de Saude a linha de cuidado a pessoa com transtorno mental, incluindo as que fazem uso prejudicial de &lcool e outras drogas.
Garantir 100% dos atendimentos odontolégicos

Garantir no minimo 90% de acompanhamento das familias cadastradas no Programa Bolsa Familia, pelas equipes de Atenc&o Basica.

Implantar Academia da Saude e qualificar as atividades de 100% existentes.

Implantar o prontuario eletrénico

Realizar campanhas educativas e divulgacao dos servicos de salde existentes no municipio, assim como sua adequada utilizacéo e forma de acesso, além das condicdes gerais de satde da
populacao.

Promover a manutencdo, reforma, ampliagdo e construgao de Unidades de Satde conforme necessidade, de acordo com o diagndstico situacional do municipio

Ofertar na Unidade Basica de Salde atendi em horarios. I (7:00 as 22:00 h) alternativos para a populagdo que trabalha em horario comercial.

Contratar e/ou ampliar a carga horaria de médicos, enfermeiros e técnicos além do quadro de profissionais existente na rede para ampliar a capacidade de atendimento e isolamento de
pacientes com caso suspeito de COVID 19, ampliar salas e equipamentos

Revisar a legislagao que cria e regulamenta o CMS.
Promover a manutencéo e aquisicao de equipamentos e mobiliarios conforme necessidade, de acordo com o diagndstico situacional do municipio.

Contratar prestadores de servicos de salde privados com vistas a garantir a oferta e qualidade das agdes e servicos de saide do municipio.

https://digisusgmp.saude.gov.br
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303 - Suporte Profilatico e
Terapéutico

304 - Vigilancia Sanitaria

305 - Vigilancia
Epidemiolégica

Garantir a distribuicao dos medicamentos e insumos da Unidade de Salde com qualidade e em tempo adequado.

Garantir 0 acesso a Préteses Odontolégicas

Garantir o funcionamento adequado de 100% dos veiculos do transporte sanitério, através da aquisicao e manutencao de veiculos, conforme necessidade.
Promover a manutencéo e aquisicao de equipamentos e mobiliarios conforme necessidade, de acordo com o diagndstico situacional do municipio.

Reduzir a taxa de absenteismo para no maximo 18% dos exames na Atenc&o Especializada

Garantir 0 acesso da populacao aos exames especializados no prazo maximo de 90 dias, no minimo em 80% do total de exames existentes.

Implantar na Unidade de Salde, acées de prevencao, deteccao precoce e tratamento oportuno do cancer de mama e do colo de dtero.

Implantar CAPS em parceria com municipios vizinhos

Garantir a ades&o ao Programa Satde na Escola PSE.

Promover a manutencéo e aquisicao de equipamentos e mobiliarios conforme necessidade, de acordo com o diagndstico situacional do municipio.

Manter cobertura da Equipe de Atencao Basica com Nucleo de apoio a Satde da Familia NASF

Realizar ampla divulgacédo das reuniées mensais do CMS visando uma maior participacéo popular.

Garantir o fornecimento de materiais e insumos necessarios para o funcionamento da Unidade de Salde e adequada assisténcia ao usuario.

Garantir o fornecimento de materiais e insumos necessarios para o funcionamento das Unidade de Salde e adequada assisténcia ao usuario

Garantir acesso ao pré-natal com prioridade na captacao da gestante no primeiro trimestre gestacional.

Garantir e ampliar as acdes intersetoriais de promocao da salde e prevencao de doencas e agravos

Garantir o fornecimento de materiais e insumos necessarios para o funcionamento das Unidades de Satde e adequada assisténcia ao usuario

Manter atualizada a territorializacao, de acordo com as diretrizes da Politica Nacional Atenc&o Basica e perfil epidemiolégico, social e econémico do municipio.
Realizar Conferéncia Municipal de Satde

Garantir atendimento em fisioterapia, nutricao, fonoaudiologia e psicologia

Credenciamento junto ao Ministério da Satide de equipes e servicos para qualificacao dos servicos de salde e aumento das coberturas conforme necessidade, de acordo com o diagndstico
situacional do municipio

Implantar no servico de satde atividades de atencao a Satide do Trabalhador

Manter a vigilancia de 100% dos casos de leishmaniose visceral americana e leptospirose.

Elaborar a Relagdo Municipal de Medicamentos ¢ com revisao no minimo uma vez a cada 02 anos

Promover acdes voltadas ao uso racional de medicamentos em 100% das Unidades de Satide.

Implantar e manter em funcionamento sistema informatizado de controle de estoque e de avaliagao das acbes da Assisténcia Farmacéutica.
Garantir, ampliar e qualificar as agdes de Vigilancia Sanitaria Mantendo as agdes pactuadas no PAVISA - Plano de Vigilancia Sanitaria executadas.
Acolher 100% dos casos suspeitos e confirmados de COVID 19 na rede basica municipal

Manter em 0 (zero) o niimero de casos novos de sifilis congénita por ano.

Acolher 100% dos casos suspeitos e confirmados de COVID 19 na rede basica municipal

Unidade de Operagao de emergéncias em Satide Pablica para infeccao pelo novo Coronavirus instalado e em funcionamento
Promover discussio com a equipe de gestio da Secretaria de Satide sobre a estrutura necessaria para o adequado funcionamento
Realizar 100% das acbes de controle em situagdes de epidemia de Dengue e outras Arboviroses conforme Plano de Contingéncia
Implantar a Gestao de Risco a partir do monitoramento e avaliaco dos dados disponiveis nas diversas ferramentas de informacéao
Alcancar a cobertura vacinal de 80% das vacinas do Calendario Bésico de vacinacao da crianca do Programa Nacional e Imunizagéo PNI.
Manter em 0 (zero) a incidéncia de AIDS em menores de 5 anos.

Realizar inspecao de no minimo 80% dos imoveis para fins de controle de vetor a cada 60 dias.

Garantir o funcionamento da sala de vacinas

Garantir 85% da proporc&o de cura dos novos casos de tuberculose pulmonar bacilifera diagnosticados nos anos das coortes.
Implantar e-SUS notifica na Unidade de Satide

Garantir 100% de cobertura de iméveis com equipe de Visitadores de Equipe Municipal de Combate ao Aedes aegypti.

Manter em 100% a proporcéo de cura dos novos casos de Hansenfase diagnosticados nos anos das coortes.

Investigar 100% dos casos de COVID 19 notificados no E-5US NOTIFICA (E-SUS VE)

Garantir 100% de cobertura de visitadores com Supervisao de Equipe Municipal de Combate ao Aedes aegypti.

Encerrar 97% das doengas de notificagdo compulsérias imediatas em até 60 dias apés a notificacao

Investigar 100% de SRAG notificados no SIVEP GRIPE

Manter o indice de Densidade Larvaria em no maximo 1%

Garantir 100% de investigacao dos 6bitos infantis e de mulheres em idade fértil.

Investigar 100% dos surtos de COVID 19 (SINAN-NET modulo surto)

Implantar em 100% os servicos de satide acdes de vigilancia, prevencéo e controle das DCNTs.

Realizar testagem em 100% dos trabalhadores SUS, conforme deliberagao CIB n°55 de 01/07/2020

Implantar no servico de satide atividades intersetoriais relativas ao cuidado as Pessoas em Situacéo de Violéncia.

Implantar no servico de satde atividades de atencao a Satide do Trabalhador

Manter a vigilancia de 100% dos casos de leishmaniose visceral americana e leptospirose.

Manter a vigilancia de 100% dos casos suspeitos de raiva humana

https://digisusgmp.saude.gov.br
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0 - Informagdes
Complementares

122 -
Administragao
Geral

301 - Atengao
Bésica

302 - Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial

303 - Suporte
Profilatico e
Terapéutico

304 - Vigilancia
Sanitaria

305 - Vigilancia
Epidemiolégica

306 -
Alimentagao e
Nutricao

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

Capital

30.390.842,20

276.668,64

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

25.552.669,63

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

587.094,28

42.982,90

20.136,48

N/A

N/A

N/A

2.900,00

N/A

3.000,00

N/A

N/A

N/A

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online

Data da consulta: 12/04/2022.

o Andlises e Consideragdes sobre Programacao Anual de Sadde - PAS

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

N/A

28.103.195,08

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

42.982,90

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

220.539,64

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

55.943.511,83

276.668,64

28.323.734,72

42.982,90

587.094,28

42.982,90

20.136,48

N/A

N/A

N/A

2.900,00

N/A

3.000,00

N/A

N/A

N/A

A Coordenadoria Municipal de Saude apresenta a Programacao Anual de Salde considerando a Lei Complementar n® 141 de 13 de janeiro de 2012 e a Portaria n22.135 de 25 de setembro de 2013,
onde a define como o instrumento que operacionaliza as intengdes expressas no Plano de Salde e tem por objetivo anualizar as metas do Plano de Salde e prever a alocagdo dos recursos
orgamentérios a serem executados tendo por objetivo fortalecer a politica de promog&o da saide no municipio e efetivar a atengao priméria a saide como espaco prioritério de organizagdo do SUS,
adotando a préatica da vigilancia em satde, bem como assegurar o acesso, de forma racional, ao atendimento de média e alta complexidade, buscando, assim, a conformagao da rede de atengao.

https://digisusgmp.saude.gov.br
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8. Indicadores de Pactuacao Interfederativa

1 u 5
7

Nimero
Mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das 4 principais DCNT (doencas do aparelho circulatério, cancer, diabetes e doencas respiratdrias cronicas) 459,92

2 E 100,00 100,00 100,00 Percentual
Proporcao de 6bitos de mulheres em idade fértil (10 a 49 anos) investigados. ’ ’

3 u 100,00 100,00 ° Percentual
Proporgdo de registro de 6bitos com causa basica definida ’

4 " . . - . N . . . - U 100,00 Percentual
Proporcéo de vacinas selecionadas do Calendério Nacional de Vacinacao para criancas menores de dois anos de idade - Pentavalente 32 dose, Pneumocécica 10-valente 22 100,00 100,00

dose, Poliomielite 32 dose e Triplice viral 12 dose - com cobertura vacinal preconizada

5 U 100,00 100,00 100,00 Percentual
Proporcao de casos de doencas de notificagdo compulséria imediata (DNCI) encerrados em até 60 dias ap6s notificagao. ’ ’

6 U 100,00 0.00 o Percentual
Proporcéao de cura dos casos novos de hanseniase diagnosticados nos anos das coortes ’

. E - Ndmero
Namero de Casos Autéctones de Malaria

8 u 0 Namero
Numero de casos novos de sifilis congénita em menores de um ano de idade

9 U 0 Nimero
Namero de casos novos de aids em menores de 5 anos.

10 u 69,44 69,44 64.99 Percentual
Proporcao de anélises realizadas em amostras de dgua para consumo humano quanto aos parametros coliformes totais, cloro residual livre e turbidez ’ ’

11 u 0,70 0.67 0.67 Razéo
Razéo de exames citopatolégicos do colo do Gtero em mulheres de 25 a 64 anos na populacao residente de determinado local e a populagao da mesma faixa etaria ’ ’

12 U 0,42 0.60 0.60 Razdo
Razdo de exames de mamografia de rastr i em de 50 a 69 anos na populacéo residente de determinado local e populagdo da mesma faixa etaria. ’ '

13 U 24,32 Percentual

a A . c c 24,32 24,32

Proporcéo de parto normal no Sistema Unico de Salde e na Salde Suplementar

14 u 16,22 16,22 16,22 Percentual
Proporcao de gravidez na adolescéncia entre as faixas etarias 10 a 19 anos i i

15 u 0 o o Ndmero
Taxa de mortalidade infantil

16 u 0 0 0 Namero
Numero de 6bitos maternos em determinado periodo e local de residéncia

17 U 100,00 100,00 100,00 Percentual
Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atencao Bésica ' '

18 U 81,92 78.26 78.26 Percentual
Cobertura de acompanhamento das condicionalidades de Satde do Programa Bolsa Familia (PBF) ' '

19 u 100,00 100,00 100,00 Percentual
Cobertura populacional estimada de salde bucal na atencao basica ’ ’

21 E - o Percentual
Agdes de matriciamento sistematico realizadas por CAPS com equipes de Atencéo Basica I

22 u 6 6 6.00 Ndmero
Numero de ciclos que atingiram minimo de 80% de cobertura de iméveis visitados para controle vetorial da dengue '

23 u 100,00 Percentual

100,00 100,00

Proporcao de preenchimento do campo ocupacéo nas notificacdes de agravos relacionados ao trabalho.

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 12/04/2022.

¢ Andlises e Consideracdes sobre Indicadores de Pactuacdo Interfederativa

Como podemos observar os indicadores do municipio estdo quase em sua totalidade dentro dos parametros do Estado

https://digisusgmp.saude.gov.br 21 de 33



9. Execucao Orcamentaria e Financeira

9.1. Execugdo da programacgao por fonte, subfungéo e natureza da despesa

Despesa Total em Satde por Fonte e Subfuncao

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

- 5.080.955,27 1.082.353,61 20.928,05 0,00 179.819,69 6.364.056,62
- 0,00 0,00 39.405,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 39.405,00
- 0,00 0,00 54.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 54.000,00
- 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 0,00 0,00

_ 0,00 5.080.955,27 1.175.758,61 20.928,05 0,00 0,00 0,00 0,00 179.819,69 6.457.461,62

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

Data da consulta: 25/03/2022.

9.2. Indicadores financeiros

7,48 %

89,51 %

98,53 %

8,39 %

78,31 %

R$ 2.130,47

11,90 %

28,33 %

0,61 %

0,00 %

21,15 %

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢gamentos Publicos em Saude (SIOPS)

Data da consulta: 25/03/2022.

9.3. Relatério Resumido da Execucdo Orcamentaria (RREO)

1.916.700,00 1.916.700,00 2.292.752,24
690.000,00 690.000,00 465.491,40 67,46
570.000,00 570.000,00 456.221,67 80,04
120.000,00 120.000,00 9.269,73 7,72
250.000,00 250.000,00 447.120,19 178,85
250.000,00 250.000,00 447.120,19 178,85
0,00 0,00 0,00 0,00
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615.000,00 615.000,00 1.007.637,60 163,84
600.000,00 600.000,00 1.007.637,60 167,94
15.000,00 15.000,00 0,00 0,00
361.700,00 361.700,00 372.503,05 102,99
19.184.500,00 19.184.500,00 21.722.235,57 113,23
9.870.000,00 9.870.000,00 10.673.257,05 108,14
10.500,00 10.500,00 173.426,59 1.651,68
945.000,00 945.000,00 743.361,25 78,66
8.295.000,00 8.295.000,00 10.021.801,89 120,82
63.000,00 63.000,00 75.002,36 119,05
1.000,00 1.000,00 35.386,43 3.538,64
1.000,00 1.000,00 35.386,43 3.538,64
0,00 0,00 0,00 0,00
21.101.200,00 21.101.200,00 24.014.987,81

4.313.000,00 5.204.500,00 5.080.955,27 5.080.955,27 4.836.096,41

4.313.000,00 5.204.500,00 5.080.955,27 97,63 5.080.955,27 97,63  4.836.096,41 92,92 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
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

4.313.000,00 5.204.500,00 5.080.955,27 97,63 5.080.955,27 97,63 4.836.096,41 92,92 0,00

https://digisusgmp.saude.gov.br

5.080.955,27 5.080.955,27 4.836.096,41
0,00 N/A N/A
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
5.080.955,27 5.080.955,27 4.836.096,41
3.602.248,17
N/A
1.478.707,10 1.478.707,10 1.233.848,24
0,00 0,00 0,00
21,15 21,15 20,13
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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

3.602.248,17 5.080.955,27 1.478.707,10 244.858,86 0,00 244.858,86 1.478.707,10
2.950.408,65 4.652.809,07 1.702.400,42 252.587,04 252.587,04 0,00 252.587,04 0,00 0,00 1.954.987,46
2.794.646,05 4.345.291,58 1.550.645,53 234.873,26 0,00 0,00  234.873,26 0,00 0,00 1.550.645,53
2.622.367,44 3.780.816,13 1.158.448,69 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.158.448,69
2.384.634,75 2.792.680,27 408.045,52 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 408.045,52
2.322.390,41 3.165.843,04 843.452,63 14.984,82 14.984,82 0,00 896,48 0,00 14.088,34 844.349,11
2.038.472,76 2.076.085,26 37.612,50 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 37.612,50
1.828.346,93 2.356.256,55 527.909,62 0,00 307.756,81 0,00 0,00 0,00 0,00 835.666,43
1.759.811,09 1.934.711,62 174.900,53 16.932,59 67.831,96 0,00 0,00 16.932,59 0,00 242.732,49

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

1.240.000,00 1.240.000,00 1.152.622,47 92,95
1.202.000,00 1.202.000,00 1.135.682,55 94,48
38.000,00 38.000,00 16.939,92 44,58
0,00 0,00 0,00 0,00

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

0,00 0,00 0,00 0,00
1.240.000,00 1.240.000,00 1.152.622,47 92,95

562.500,00 1.765.314,78 1.322.506,35 74,92 1.322.506,35 74,92  1.322.506,35 74,92 0,00
540.500,00 1.717.014,78 1.283.101,35 74,73 1.283.101,35 74,73  1.283.101,35 74,73 0,00
22.000,00 48.300,00 39.405,00 81,58 39.405,00 81,58 39.405,00 81,58 0,00
90.500,00 57.000,00 1.222.847,98 2.145,35 1.074.992,04 1.885,95 1.048.521,25 1.839,51 147.855,94
89.500,00 57.000,00 1.221.383,37 2.142,78 1.073.527,43 1.883,38 1.047.082,58 1.836,99 147.855,94
1.000,00 0,00 1.464,61 0,00 1.464,61 0,00 1.438,67 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

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 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
653.000,00 1.822.314,78 2.545.354,33 139,68 2.397.498,39 131,56 2.371.027,60 130,11 147.855,94
4.875.500,00 6.969.814,78 6.403.461,62 91,87 6.403.461,62 91,87 6.158.602,76 88,36 0,00
90.500,00 57.000,00 1.222.847,98 2.145,35 1.074.992,04 1.885,95 1.048.521,25 1.839,51 147.855,94
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
4.966.000,00 7.026.814,78 7.626.309,60 108,53 7.478.453,66 106,43  7.207.124,01 102,57 147.855,94
653.000,00 1.822.314,78 1.376.506,35 75,54 1.376.506,35 75,54 1.376.506,35 75,54 0,00
4.313.000,00 5.204.500,00 6.249.803,25 120,08 6.101.947,31 117,24 5.830.617,66 112,03 147.855,94

FONTE: SIOPS, S&o Paulo08/03/22 08:41:40
1 - Nos cinco primeiros bimestres do exercicio, 0 acompanhamento seré feito com base na despesa liquidada. No ultimo bimestre do exercicio, o valor devera corr ao total da d

2 - Até o exercicio de 2018, o controle da execugdo dos restos a pagar considerava apenas os valores dos restos a pagar n&o processados (regra antiga). A partir do exercicio de 2019, o controle da execucao dos restos a pagar
considera os restos a pagar processados e ndo processados (regra nova).
3 - Essas despesas s&o 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

Valor Transferido

Bloco de Financiamento Programas de Trabalho em 2021 Vvalor
Executado
(Fonte: FNS)
103015019219A - PISO DA ATENGAO PRIMARIA EM SAUDE R$ 570.089,94 536071,31

10301501921CE - IMPLEMENTACAO DE POLITICAS DE ATENGAO A SAUDE R$ 1.504,74

1030150192E89 - INCREMENTO TEMPORARIO AO CUSTEIO DOS SERVIGCOS DE ATENGAO PRIMARIA EM SAUDE R$ 500.000,00 489265.20
PARA CUMPRIMENTO DAS METAS - NACIONAL : ' !
Manutencéo das Acdes e Servicos Publicos 1030250188585 - ATENCAO A SAUDE DA POPULAGCAO PARA PROCEDIMENTOS NO MAC R$ 20.136,48 15086,20

de Satde (CUSTEIO) " — — - —
10303501720AE - PROMOCAO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA E INSUMOS ESTRATEGICOS NA ATENCAO

PRIMARIA EM SAUDE R$ 11.823,86

10304502320AB - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS PARA EXECUCAO

DE AGOES DE VIGILANCIA SANITARIA R$ 12.000,00

10305502320AL - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS PARA A

VIGILANCIA EM SAUDE R$ 18.510,81 2900,00

Fonte: Fundo Nacional de Saude (FNS)

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

9.5. Covid-19 Repasse Unido
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Gerado em 25/03/2022
13:19:57

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢gamentos Publicos em Saude (SIOPS)

9.6. Covid-19 Recursos Préprios
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0,00 0,00 0,00
1.494,00 1.494,00 1.494,00
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

Gerado em 25/03/2022
13:19:56

Fonte: Sistema de Informagées sobre Orcamentos Publicos em Satde (SIOPS)

9.7. Covid-19 Repasse Estadual

0,00 0,00 0,00
2.268,81 2.268,81 2.268,81
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
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 25/03/2022
13:19:58
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢gamentos Publicos em Saude (SIOPS)

o Anélises e Consideragdes sobre Execugdo Orcamentéria e Financeira

Participagao da receita prépria aplicada em Satde conforme a LC141/2012 - 21,15%, as despesas totais com salide por habitante em 2021 foram de R$ 2.130,47.
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10. Auditorias

N&o ha informagdes cadastradas para o periodo das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 12/04/2022.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Mddulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 12/04/2022.

o Andlises e Consideragdes sobre Auditorias

N&o houve Auditorias no periodo.

https://digisusgmp.saude.gov.br
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11. Andlises e Consideracdes Gerais

O Relatério Anual de Gest&o é o instrumento de gestdo com elaboragdo anual que permite ao gestor apresentar os resultados alcangados com a execugdo da PAS e orienta eventuais
redirecionamentos que se fizerem necessérios no Plano de Saude. E importante o Gestor envolver todos os atores da satde para elaboragdo do mesmo
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12. Recomendacdes para o Préximo Exercicio

e Andlises e Consideracdes sobre Recomendacdes para o Préximo Exercicio
Realizar as agdes previstas na Programagdo Anual de Salde, focando nas metas que nao foram alcangadas no ano anterior e se ainda forem pertinentes com a pactuagéo de metas do Sispacto e

prevendo os indicadores financeiros necessarios

VANESSA MENEGUESSO ROTA
Secretério(a) de Saude
MARAPOAMA/SP, 2021
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: SAO PAULO
MUNICiP1IO: MARAPOAMA
Relatério Anual de Gestéo - 2021

Parecer do Conselho de Saude
Identificacao
. Consideracgdes:

Realizado Audiéncias Publicas quadrimestrais da Satde conforme LC 141/12, art. 36, & 5°

Introducao
. Consideragdes:

O municipio vem desempenhando as agdes de atengao basica e media complexidade bem como a participagao ativa do Conselho Municipal de Saide, com Audiéncias Publicas e Conferéncias
Municipais de Salde.

Dados Demogréficos e de Morbimortalidade
. Consideragdes:

Ao analisar a populagdo no municipio de Marapoama na sua totalidade 3064 pessoas, observamos o maior nimero de populagdo na faixa etéria de 30 a 39 anos, também na sua maioria uma
populagéo masculina com 1589 e predominancia na faixa etéria de 30 a 39 anos e a populagdo feminina com 1475 com predominancia na faixa etaria de 30 a 39 anos. Mediante a esta andlise
da populagéo, a piramide etaria populacional do municipio apresenta de forma gradativamente com estruturamento na base e alargando-se no vértice, enquanto a populagdo absoluta tende a
crescer em ritmo menor a cada ano e aumentar a populagdo com mais de 60 anos. O perfil demografico em nosso municipio, assim como o Estado e a regido, esta seguindo a tendéncia
nacional, ou seja, o crescimento da populagdo com mais de 60 anos, porém em Marapoama, ja apresentamos cerca de 19,81% de pessoas nesta faixa etdria, o que representa cerca de 607
habitantes. Quanto a morbidade hospitalar observa-se que a maior causa de internagdes foi por doencas infecciosas e parasitarias representando 21,39% das internagdes por conta do alto
ndmero de internagdes por Covid-19 no ano de 2021 e seguindo foram as internagdes por causas externas com 13,90% das internagdes. Quanto a mortalidade nao estdo disponiveis os dados
do ano de 2020 e 2021 sendo que no ano de 2019 a maior causa de morte foi por doengas do aparelho circulatério com 30,43% dos casos

Dados da Producao de Servicos no SUS

. Consideracoes:

Parecer Favoravel as andlises e consideracbes da Coordenadoria Municipal de Saude

Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS
. Consideracgdes:

No item 5.3 que diz sobre vinculo a Consércio Publico informamos que o municipio esta inserido no Consirc( Consércio Publico Intermunicipal de Satide da Regido de Catanduva-SP)

Profissionais de Saude Trabalhando no SUS
. Consideragdes:

Parecer Favoravel as Anélises da Coordenadoria Municipal de Satde

Programacao Anual de Saude - PAS
« Consideracoes:
A Coordenadoria Municipal de Salde apresenta a Programacao Anual de Saude considerando a Lei Complementar n® 141 de 13 de janeiro de 2012 e a Portaria n®2.135 de 25 de setembro de
2013, onde a define como o instrumento que operacionaliza as intengdes expressas no Plano de Saude e tem por objetivo anualizar as metas do Plano de Salde e prever a alocagao dos
recursos orgamentarios a serem executados tendo por objetivo fortalecer a politica de promogéo da satide no municipio e efetivar a atengdo primaria a salide como espago prioritario de
organizagao do SUS, adotando a pratica da vigilancia em salde, bem como assegurar o acesso, de forma racional, ao atendimento de média e alta complexidade, buscando, assim, a
conformacao da rede de atencgao.
Indicadores de Pactuacao Interfederativa
. Consideracoes:

Como podemos observar os indicadores do municipio estdo quase em sua totalidade dentro dos parametros do Estado

Execucao Orcamentéria e Financeira
« Consideracgdes:

Participagao da receita prépria aplicada em Salde conforme a LC141/2012 - 21,15%, as despesas totais com salde por habitante em 2021 foram de R$ 2.130,47.

Auditorias
« Consideracoes:

N&o houve Auditorias no periodo.

Andlises e Consideracdes Gerais
« Parecer do Conselho de Saude:
O Relatdrio Anual de Gest&o é o instrumento de gestdo com elaboragdo anual que permite ao gestor apresentar os resultados alcangados com a execugao da PAS e orienta eventuais
redirecionamentos que se fizerem necessarios no Plano de Salde. E importante o Gestor envolver todos os atores da sadde para elaboracdo do mesmo
Recomendacdes para o Préximo Exercicio
. Consideracdes:

Realizar as agbes previstas na Programagao Anual de Saude, focando nas metas que n&o foram alcangadas no ano anterior e se ainda forem pertinentes com a pactuagao de metas do Sispacto
e prevendo os indicadores financeiros necessarios

Status do Parecer: Aprovado
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MARAPOAMA/SP, 12 de Abril de 2022

Conselho Municipal de Satide de Marapoama
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