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1. Identificacao

1.1. Informag0es Territoriais

UF

Municipio
Regido de Saude
Area

Populagao

Densidade Populacional

MA

BURITI

Caxias
1.474,04 Km?
28.916 Hab

20 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)

Data da consulta: 04/05/2023

1 .2. Secretaria de Saude

Nome do Orgéo
Numero CNES

CNPJ

CNP) da Mantenedora
Endereco

Email

Telefone

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE BURITI
6826733

A informacgdo néao foi identificada na base de dados
06117071000155

AV CANDOCA MACHADO S/N

A informacéao nao foi identificada na base de dados

00 00000000

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)

Data da consulta: 04/05/2023

1 .3. Informagdes da Gestao

Prefeito(a)

JOSé ARNALDO ARAUJO CARDOSO

Secretario(a) de Saude em Exercicio CARLOS MAILSON BARBOSA PEREIRA

E-mail secretario(a)

Telefone secretario(a)

contabilidade.pmb21@gmail.com

86995404642

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

Data da consulta: 04/05/2023

1.4. Fundo de Saude

Instrumento de criacao
Data de criacao

CNPJ

Natureza Juridica

Nome do Gestor do Fundo

LEI
03/1991

11.463.289/0001-00

FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

FUNDO MUNICIPAL DA SAUDE

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

Data da consulta: 04/05/2023

1.5. Plano de Saude

Periodo do Plano de Satde

Status do Plano

2022-2025

Aprovado

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)

Data da consulta: 04/05/2023

1.6. Informagdes sobre Regionalizagao

Regido de Saude: Caxias

Municipio Area (Km?)

AFONSO CUNHA 371.247
ALDEIAS ALTAS 1942.128
BURITI 1474.041
CAXIAS 5223.981
COELHO NETO 975.523

https://digisusgmp.saude.gov.br

Populacao (Hab)

6631
26979
28916

166159
49804

Densidade

17,86
13,89
19,62
31,81
51,05
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DUQUE BACELAR 317.924 11451 36,02
SAO JOAO DO SOTER 1438.02 18746 13,04

Fonte: Departamento de Informética do SUS (DATASUS)

Ano de referéncia: 2021

1.7. Conselho de Saude

Intrumento Legal de Criacao LEI

Endereco AV CANDOCA MACHADO

E-mail

Telefone

Nome do Presidente Isael Vieira de Vasconcelos

Numero de conselheiros por segmento Usuarios 0
Governo 0

Trabalhadores 8
Prestadores 2

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

Este Relatdrio, esta sistematizado conforme determina a legislacdo de planejamento do SUS, com foco na integracdo das informacdes, de forma a facilitar
o planejamento e monitoramento das acdes e servicos em salde e em consonancia com a Portaria GM n° 750, de 29 de abril de 2019, que altera a
Portaria de Consolidacao n° 1/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, para instituir o Sistema Digisus Gestor/Mddulo de Planejamento DGMP, no ambito do
Sistema Unico de Salde SUS.
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2. Introducao

o Andlises e Consideracdes sobre Introducdo

O Relatério Anual de Gestao (RAG) é o instrumento de planejamento do SUS que apresenta os desdobramentos das agdes previstas e os resultados
alcancados com a execucdo da Programacgdo Anual de Saude (PAS), apurados com base no conjunto de agdes, metas e indicadores e orienta eventuais
redirecionamentos que se fizerem necessarios ao Plano Municipal de Salude (PMS) e as programagdes Anuais , conforme preconiza o item IV do art. 42 da
Lei n® 8.142, de 28 de dezembro de 1990, referenciado também na Lei Complementar n2 141, de 13 de janeiro de 2012. Os eixos/diretrizes que norteiam
este Relatério Anual de Gestdo 2022 foram formalizados no Plano de Saude 2022-2025 da Secretaria de Saude de Buriti

0 Sistema Unico de Saude (SUS) de Buriti conta com uma rede de servicos de salde. Possui gestdo da atencdo priméria, presta servicos nos diversos
niveis de complexidade aos seus moradores. A porta de entrada ao sistema é realizada pela Atencdo Primaria a Salde, organizada para o trabalho com
base populacional em territérios determinados (dreas de abrangéncia). Conta com Unidades Béasica de Salude (UBS), Central de Gestdo de Saude. Somado
a isso, ha contratos de prestacdo de servicos junto a prestadores de clinicas especializadas e hospital. O Conselho Municipal de Satde d E um érgéo
colegiado, de carater permanente e deliberativo, consultivo e normativo.
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3. Dados Demogréficos e de Morbimortalidade

3.1. Populagao estimada por sexo e faixa etaria

Periodo: 2021
Faixa Etaria

0 a4 anos
5a 9 anos
10 a 14 anos
15 a 19 anos
20 a 29 anos
30 a 39 anos
40 a 49 anos
50 a 59 anos
60 a 69 anos
70 a 79 anos
80 anos e mais

Total

Masculino

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Saide/SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet)

Data da consulta: 04/05/2023.
3.2. Nascidos Vivos

Ndmero de nascidos vivos por residéncia da mae.
Unidade Federacao

BURITI

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 04/05/2023.

3.3. Principais causas de internacao

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

I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias
Il. Neoplasias (tumores)
IIl. 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
VIll.Doencas do ouvido e da apéfise mastdide
IX. Doengas do aparelho circulatério
X. Doengas do aparelho respiratério
XI. Doencas do aparelho digestivo
XIl. Doencas da pele e do tecido subcutaneo
Xlll.Doencgas 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 cromossémicas
XVII1.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade

XXI. Contatos com servicos de salde

https://digisusgmp.saude.gov.br

2018

580

1591
1493
1496
1474
2603
2005
1428

1007

14499

Feminino
1523
1435
1442
1406
2551
2018
1453
1053
806
451
279
14417
2019 2020
561 526
2018 2019 2020
43 46 57
14 38 29
9 24 14
9 12 11
2 4 6
8 7 3
20 - 1
- 1 -
38 37 23
36 25 13
81 78 66
25 21 22
2 2 1
39 43 45
522 480 436
22 50 32
7 7 8
2 5 4
71 74 96
7 11 8

2021

Total
3114
2928
2938
2880
5154
4023
2881
2060
1572
886
480
28916
2021
506
2022
53 296
25 56
11 18
14 102
7 9
4 26
5
2
43 219
18 206
43 111
27 32
1 21
37 128
443 521
41 39
14 7
6 13
97 212
9 3
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CID 102 Revisédo nao disponivel ou ndo preenchido - - - - -

Total 957 965 875 893 2026

Fonte: Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 04/05/2023.

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 2021
I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias 6 4 21 14
Il. Neoplasias (tumores) 14 11 15 21
IIl. Doencgas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar 3 - 2 -
IV. Doengas endécrinas nutricionais e metabdlicas 5 7 13 12

V. Transtornos mentais e comportamentais - - R R
VI. Doengas do sistema nervoso 1 1 2 -

VIl. Doencas do olho e anexos - - - -

VIll.Doencas do ouvido e da apéfise mastdide - 1 - -
IX. Doengas do aparelho circulatério 54 54 49 50
X. Doengas do aparelho respiratério 9 9 13 15
XI. Doengas do aparelho digestivo 2 8 4 7
XIl. Doengas da pele e do tecido subcutaneo - - - 1
XlIl.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 1 - 1 -
XIV. Doengas do aparelho geniturinario - 4 5 7
XV. Gravidez parto e puerpério - 1 - -
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 6 5 4 3
XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossémicas 3 2 1 -
XVII1.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 5 12 23 2

XIX. Les6es enven e alg out conseq causas externas - - - -
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 11 13 15 13
XXI. Contatos com servicos de salde - - - -
XXI1.Cédigos para propdésitos especiais - - - -
Total 120 132 168 145

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 04/05/2023.

e Andlises e Consideragdes sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade

Populacéo estimada por sexo e faixa etéria A proporcao de idosos na populacdo vem aumentando a cada ano, associada ao processo de transicao
demogréfica. 3.2. Nascidos Vivos A natalidade vem gradualmente diminuindo, associada ao processo de transicdo demogréfica. 3.3. Principais causas de
internagao As principais causas de internagéo hospitalar em 2022 foram, excluido gravidez e parto: Algumas doencas infecciosas e parasitarias as
doengas do aparelho circulatério, as doengas do aparelho digestivo, as doencgas do aparelho respiratério, as neoplasias (tumores) e as causas externas,
nessa ordem. Em 2022 houve redugdo das internacdes por doengas infecciosas devido a pandemia de covid-19, em relagdo a 2020. 3.4. Mortalidade por
grupos de causas Em relagdo a mortalidade, em 2022 predominaram as doengas do aparelho circulatério, as neoplasias, doengas do aparelho
respiratorio. Esse perfil também reflete o fenémeno de transigdo demografica e epidemiolégica da populagdo, com o aumento da morbidade das doengas
cronicas e acidentes e violéncia. Tal fato tem repercusséo no custo da assisténcia médica e na qualidade de vida das pessoas visto que, por conta do
diagnéstico e tratamento em fases tardias da evolugdo das doengas, as terapias tendem ter maior custo e as complicagdes das doengas mais frequentes.
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4. Dados da Producdo de Servicos no SUS

4.1. Produgdo de Atengao Basica

Tipo de Producao Quantidade
Visita Domiciliar 128.588
Atendimento Individual 28.594
Procedimento 25.810
Atendimento Odontolégico 6.192

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

4.2. Produgdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Carater de atendimento: Urgéncia
Sistema de Informacées Ambulatoriais Sistema de Informacées Hospitalares
Grupo procedimento
Qtd. aprovada Valor aprovado AlH Pagas Valor total
01 Acbes de promocao e prevencao em saude - - - -
02 Procedimentos com finalidade diagndstica - - - -
03 Procedimentos clinicos - - 1135 356693,08
04 Procedimentos cirtrgicos - - - -
05 Transplantes de orgdos, tecidos e células - - - -
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, préteses e materiais especiais - - - -
08 Agdes complementares da atengdo a saude - - - -

Total - - 1135 356693,08
Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)

Data da consulta: 04/05/2023.

4.3. Producdo de Atencgao Psicossocial por Forma de Organizacao

N&o ha informacgdes cadastradas para o periodo

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

Sistema de Informacées Ambulatoriais Sistema de Informacoées Hospitalares
Grupo procedimento
Qtd. aprovada Valor aprovado AlH Pagas Valor total
01 Agbes de promogéo e prevengdo em salde - - - -
02 Procedimentos com finalidade diagnéstica 4939 2097,41 - -
03 Procedimentos clinicos 177093 956371,29 1135 356693,08
04 Procedimentos cirtrgicos 577 17630,76 - -
05 Transplantes de orgdos, tecidos e células - - - -
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, préteses e materiais especiais - - - -
08 Agbes complementares da atencdo a saude 596 2950,20 - -
Total 183205 979049,66 1135 356693,08

Fonte: Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 04/05/2023.

4.5. Producdo de Assisténcia Farmacéutica

Esse item refere-se ao componente especializado da assisténcia farmacéutica, sob gestdo da esfera estadual.
Portanto, nao ha producdo sob gestdo municipal.

4.6. Producdo de Vigilancia em Saude por Grupo de Procedimentos
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N&o ha informacdes cadastradas para o periodo
Data da consulta: 04/05/2023.

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

O RAG 2022 mostrou, em relagdo ao RAG 2021: - Aumento discreto da produgdo da Atengéo Basica - Redugdo da produgdo ambulatorial de Urgéncia e
Emergéncia - Aumento da produgéo hospitalar de urgéncia e emergéncia Aumento da produgéo de Atencdo Ambulatorial Especializada ; - Aumento da
producao de Atengdo Hospitalar Especializada Aumento da producao de Vigilancia em Saude
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5. Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS
5.1. Por tipo de estabelecimento e gestdo

Periodo 12/2022

UNIDADE MOVEL DE NIVEL PRE-HOSPITALAR NA AREA DE URGENCIA

CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA

HOSPITAL GERAL

UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA (SADT ISOLADO)
POSTO DE SAUDE

UNIDADE MOVEL TERRESTRE

CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE

UNIDADE DE VIGILANCIA EM SAUDE

Total

Observagao: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de satde publicos ou prestadores de servigos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)
Data da consulta: 04/05/2023.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 12/2022

© O o o o o o o o

11

25

11

25

ADMINISTRACAO PUBLICA

MUNICIPIO 24
ENTIDADES EMPRESARIAIS
EMPRESARIO (INDIVIDUAL) 1

Total 25

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: 04/05/2023.

5.3. Consércios em salde

O ente ndo esta vinculado a consdércio publico em saude

e Andlises e Consideracdes sobre Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS
A rede fisica publica prépria de saude

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 0 1 4 41 88
(0101, 0102)
Informais (09) 0 0 0 0 0
Bolsistas (07) 2 0 0 0 0
Intermediados por outra entidade (08) 0 0 0 0 0
Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1,  Auténomos (0209, 0210) 0 0 1 0 0
203-8-,3,4e5) ,
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 (NJ 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-,3,4e5) comissao (010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)
Data da consulta: 05/05/2023.

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8 -, Autdénomos (0209, 0210)

3,4e5)
Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Autonomos (0209, 0210) 4 9 7 2
Bolsistas (07) 0 2 2 2
Estatutarios e empregados publicos (0101, 53 59 59 152
0102)
e e s o e M.
______
Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Contratos temporérios e cargos em

comissdo (010301, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)
Data da consulta: 05/05/2023.

o Anélises e Consideragbes sobre Profissionais de Saude Trabalhando no SUS
Atualizacéo é feita mensal no CNES
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7. Programacado Anual de Saude - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

DIRETRIZ N2 1 - DIRETRIZ 01 - QUALIFICACAO DA GESTA
OBJETIVO N2 1.1 - Qualificar o processo de gestao

Indicador para
monitoramento e
avaliacdo da meta

Descricao da Meta

1. Disponibilizar 100% das Ndmero de relatérios
informacdes orcamentarias e
financeiras no portal de transparéncia

do Municipio

0 EM SAUDE

Unidade Ano -

de Linha- ;I:s:a-
medida Base
NUmero

Acdo N° 1 - Alimentar periodicamente o portal da transparéncia

2. Implantar as Préticas Integrativas
Complementares PICS no Municipio

Instituir Lei Municipal

Ndmero

Meta
Plano(2022-
2025)

Unidade
Meta de Resultado
2022 medida Anual

- Meta
1 NUmero 1,00
0 Ndmero 0

Acdo N° 1 - Criar comité para implantagéo das PICS; - Criar grupos de trabalho multidisciplinar; - Realizar parceria com as entidades.

OBJETIVO N2 1.2 - Objetivo 2: Implantar e manter servicos em tecnologia da informacao e comunicacao

Indicador para
monitoramento
e avaliacao da
meta

Descricao da Meta

1. Manter e aprimorar o Portal Saude e Portal ativo
Cidadania permitindo o acesso a

populacdo a sua posicdo na fila de espera

Unidade Ano -

de Linha- ;':SI::-
medida Base
Ndmero

Meta
Plano(2022-
2025)

Agdo N2 1 - - Manter a divulgagdo das listas de espera pelo portal; - Aperfeigoar o sistema para maior transparéncia;

2. Manter e melhorar o acesso as Portal ativo
informagdes atualizadas e vigentes de

fluxos e processos de interesse do

cidadao, dos prestadores e dos servidores

através do portal da transparéncia do

Municipio

Namero

1

Acao N° 1 - Desenvolver um canal de comunicagdo; - Divulgar fluxos de atendimento, campanhas;

OBJETIVO N2 1.3 - Fortalecer o sistema municipal de regulacao, controle, avaliacdo e auditoria

Indicador para
monitoramento e

Descricao da Meta . .
avaliacao da

meta
1. Implantar protocolo de regulacdo Protocolo
de acesso as consultas e exames implantado

especializados

Unidade Ano - .

. Linha-
de Linha- Base
medida Base
NUmero

Meta
Plano(2022-
2025)

Acdo N° 1 - Desenvolver o protocolo de encaminhamento de consultas e exames; - Capacitar médicos sobre o protocolo.

Percentual de
profissionais
capacitados

2. Capacitar profissionais solicitantes
e reguladores de 100% das Unidades
Bésicas de Saude (UBS)

Percentual

100,00

Acao N2 1 - Realizar capacitagdes para médicos e agendadores sobre referéncias e fluxos de autorizagao

3. Aprimorar os processos de NUmero de Pops

trabalho e adicionar a rotina de realizados e
atividades programadas uma agao ndimero de areas
de auditoria, dentre as linhas de tematicas

cuidado consideradas prioritérias no  fiscalizadas a cada
Plano Municipal de Saude, a cada ano

ano desse quadriénio (2022-2025

Namero

4

Acdo N° 1 - Avaliar o plano operativo hospitalar; Avaliar as listas de espera de consultas e exames;

DIRETRIZ N2 2 - FORTALECIMENTO DA REDE DE ATENCAO A SAUDE DOMUNICIPIO DE BURITI

Unidade
Meta de Resultado
2022 medida Anual
- Meta
0 Ndmero 1,00
0 Namero 1,00
Unidade
Meta de Resultado
2022 medida - Anual
Meta
0 Ndmero 0
30,00 Percentual 20,00
0 Ndmero 0

% meta
alcancada
da PAS

100,00

% meta
alcancada
da PAS

% meta
alcancada
da PAS

66,67

OBJETIVO N2 2.1 - : Fortalecer as acoes de promocao da saude com foco nos temas prioritarios da politica nacional de promocéao da

saude (PNPS).

Indicador para
monitoramento e
avaliacdo da meta

Descricao da Meta

https://digisusgmp.saude.gov.br

Unidade Ano - .

. Linha-
de Linha- B
medida Base ase

Meta
Plano(2022-
2025)

Unidade
Meta de Resultado
2022 medida - Anual
Meta

% meta
alcancada
da PAS
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1. Implantar uma linha de
cuidado especifica para controle,
tratamento e prevengdo da
obesidade.

Linha de cuidado para NUmero 1 0

controle, implantada

Acdo N° 1 - Criar a linha de cuidado através da equipe multidisciplinar e implantar

2. Aumentar em 30% o registro
no Sistema Nacional de
Vigilancia Alimentar e Nutricional
(Sisvan) do estado nutricional de

Percentual de cobertura Percentual
do estado nutricional de

criangas, adolescentes,

gestantes, adultos e

30,00

10,00 Percentual

Ndmero 0 0

10,00 100,00

criancas, adolescentes, idosos.

gestantes, adultos e idosos.

Acao N2 1 - Reforcar a importancia do acompanhamento através da Equipe Multidisciplinar;

OBJETIVO N2 2.2 - : Fortalecer a atencdo primaria a saiude como coordenadora do cuidado e ordenadora da rede de atencao a saude.

. . Unidade Ano - . Meta Unidade % meta
_— Indicador para monitoramento e N Linha- Meta de Resultado
Descricao da Meta avaliacio da meta de Linha- Base Plano(2022- 2022 medida Anual alcancada
& medida  Base 2025) da PAS
Meta
1. Manter abaixo de  Mortalidade prematura (de 30 a 69  Percentual 27,00 30,00 Percentual 30,00 100,00

27% as internacdes
por causas sensiveis
na Atencao Primaria

anos) pelo conjunto das 4 principais
DCNT (doengas do aparelho
circulatério, cancer, diabetes e

em Saude doencas respiratérias crdnicas)

Acdo N° 1 - Realizar orientages sobre habitos de vida saudaveis; - Realizar trabalho preventivo com a populagdo jovem e adulta; - Realizar
estratificacdo de risco de todas as condicdes crénicas conforme as Linhas Guias.

OBJETIVO N2 2.3 - Fortalecer a linha de cuidado em satde bucal.

Unidade

Indicador para Unidade Ano - . Meta % meta
o E ) Linha- Meta de Resultado
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2022- . alcancada
- . Base 2022 medida - Anual
avaliacdo da meta medida Base 2025) Meta da PAS
1. Aumentar a agao coletiva de Média de agdo coletiva Percentual 6,50 3,50 Percentual 3,50 100,00

escovagao dental
supervisionada

de escovagao dental
supervisionada

Acao N2 1 - Alimentacgdo e transposicao ao e-SUS correta dos indicadores; Garantir insumos necessarios ao programa saude na escola. Articulacdo
intersetorial para expansao do acesso a essas agoes.

Cobertura de 12 consulta Percentual

odontolégico

2. Manter cobertura de 12
consulta odontoldgica as
gestantes

60,00 60,00 Percentual 40,00 66,67

Acdo N° 1 - Programar a consulta odontolégica no mesmo dia da consulta médica do pré natal. Reforcar junto as equipes a busca ativa das gestantes.
Realizar atividades educativas e preventivas reforcando a importancia do pré natal odontolégico.

Acao N2 2 - Alimentar corretamente os sistemas de informacgao, eSUS, para realizacdo e anélise do indicador

3. Aumentar o acesso da Percentual
populacdo na 12 consulta

Odontoldgica programética

Cobertura de primeira 32,00 25,00 Percentual 10,00 40,00
consulta odontoldgica

programatica
Acdo N° 1 - Alimentar corretamente o sistema de informacao. Fortalecer as atividades preventivas e educativas em saude bucal.

OBJETIVO N2 2.4 - Ampliar o acesso das mulheres as acoes de prevencao e diagnéstico precoce do cancer de mama e colo de ttero.

Unidade
) . Unidade Ano - ) Meta % meta
o Indicador para monitoramento N Linha- Meta de Resultado
Descricao da Meta . de Linha- Plano(2022- . alcancada
e avaliacdao da meta . Base 2022 medida Anual
medida Base 2025) da PAS
- Meta
1. Atingir a razdo de Razdo entre exames Razao 0,60 0,42 Razdo 0,20 47,62

exames citopatolégicos
do colo do Utero em 0,65
ao ano na populagao-alvo

citopatolégicos do colo do Utero

na faixa etaria de 25 a 64 anos e
a populagao feminina na mesma
faixa etéria

Acao N2 1 - Manter as agOes de coletas de preventivo para a populacdo alvo; - Contatar outros servicos que realizam esta acao para informacdes a
cerca das coletas realizadas;

2. Atingir a razao de
mamografias realizadas
na populagdo-alvo em
0,42 ao ano

Razdo entre mamografias Razdo 0,42 0,35
realizadas nas mulheres de 50 a
69 anos e a populacdo feminina

nessa faixa etéria

Razao 0,19 54,29

Acdo N° 1 - Manter contrato com prestadores de servicos de mamografia e acdes para captacédo do publico alvo; - Contatar outros servicos que
realizam esta acao para informacdes a cerca das coletas realizadas;

OBJETIVO N2 2.5 - Qualificar e ampliar a linha de cuidado a satiide da mulher e atencdao materno-infantil.

https://digisusgmp.saude.gov.br
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Descricao da Meta

1. Reduzir a Razao da
Mortalidade Materna
(RMM) para 0

Indicador para
monitoramento e avaliacao
da meta

Razdo da Mortalidade Materna
Ndmero de dbitos
maternos/niimero de nascidos

Unidade
de
medida

Razdo

Ano -
Linha-
Base

Meta

Linha-

Plano(2022-
2025)

0,00

Unidade

0,
Meta de Resultado :;cr::t: da
2022 medida- Anual p PAGS
Meta a
0,00 Razdo 0 0

vivos x 100000

Agao N9 1 - Realizagao de estratificagao de risco conforme Linha Guia Mde Paranaense em todas as consultas. - Realizar visita domiciliar pela equipe
até o 52 dia apds o parto em 100% das gestantes.

Taxa de Mortalidade Infantil
NUmero de 6bitos de criangas
menores de um ano / nimero de
nascidos vivos x 1.000

2. Reduzir a Taxa de Taxa 2,00 3,00 Taxa 2,00 66,67

Mortalidade Infantil
(TMI) para 02

Acao N2 1 - Realizar Puericultura em todos os bebés até o segundo ano de vida conforme orientagao do MS - Realizar imunizagao em todas as criangas
de acordo com o Calendario Nacional de Imunizacao.

3. Aumentar para 60% o Percentual de gestantes com 7 Percentual 60,00 60,00 Percentual 50,00 83,33
percentual de gestantes ou mais consultas de pré-natal

com 7 ou mais

consultas no pré-natal

Acdo N° 1 - Captagao precoce das gestantes até as 12 semanas; - Realizagdo de busca ativa de gestantes que faltam nas consultas; -
Acompanhamento de gestantes para o cumprimento do indicador do Previne Brasil;

4. Reduzir para 13% o Percentual de nascidos vivos de  Percentual 13,00 16,00 Percentual 10,00 62,50

ndmero de gestacdes méaes com menos de 20 anos

em adolescentes
Acdo N2 1 - - Intensificar o Planejamento Familiar na faixa etaria abaixo dos 18 anos; - Palestras sobre métodos contraceptivos nas escolas municipais
OBJETIVO N2 2.6 - Implementar a linha de cuidado em satide mental na rede de atencdo a saude.

Unidade

Indicador para Unidade Ano - . Meta % meta
_— . . Linha- Meta de Resultado
Descricdao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2022- . alcancada
i - Base 2022 medida - Anual
avaliacdao da meta medida Base 2025) Meta da PAS
1. Qualificar as UBS para Realizar Percentual 100,00 20,00 Percentual 10,00 50,00
atendimento dos servigos da rede  matriciamento em
de atengao psicossocial em 100%  cada UBS.

Acao N2 1 - Realizar os encontros de matriciamento na atencdo bdsica com objetivo de ofertar um suporte técnico especializado a fim de ampliar o
campo de atuacao e qualificar agcdes em salide mental

2. Qualificar as UBS para Diminuicado do uso Percentual 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
realizagao de atividades drogas na

preventivas no uso abusivo de populagdo

drogas com foco para a populagdo adolescente e

adolescente e jovem. jovem.

Acdo N° 1 - Realizar palestras de cunho de orientagdo sobre dependéncia quimica com objetivo de prevengdo ao uso abusivo pelos adolescentes

3. Implantar grupos terapéuticos e Percentual Percentual 0 0
ocupacionais de satide mental nas

UBS 100%

NUmero de grupos
implantados

100,00 20,00

Acao N2 1 - Realizar grupos de salde mental na atengdo basica com populacdo evitando agravamento em salde mental

OBJETIVO N2 2.7 - Implementar a linha de cuidado a pessoa com deficiéncia.

Descricao da Meta

1. Manter em 100% o
Teste do Pezinho dos
nascidos vivos

Indicador para
monitoramento e
avaliacao da meta

Percentual de criancas
que realizaram o teste do
pezinho

Unidade Ano - .
N Linha-
Linha- e
medida Base
Percentual

Meta Unidade % meta
Meta N Resultado
Plano(2022- 2022 de medida Jr— alcancada
2025) - Meta da PAS
100,00 100,00 Percentual 50,00 50,00

Acao N° 1 - Avaliar a carteirinha da crianga na 12 consulta ao pediatra e/ou enfermagem; -Verificar a realizagdo do teste do pezinho na alta hospitalar

2. Realizar teste do
Olhinho em 100% dos
nascidos vivos

Percentual de criancas
que realizaram o teste do
olhinho

Percentual

100,00

100,00

Percentual 0 0

Acao N° 1 - Avaliar a carteirinha da crianga na 12 consulta ao pediatra e/ou enfermagem; - Verificar a realizagdo do teste do olhinho na alta hospitalar;

OBJETIVO N2 2.8 - Implementar a linha de cuidado do idoso.

Descricao da Meta

Indicador para
monitoramento e
avaliacdo da meta

https://digisusgmp.saude.gov.br

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Meta

Linha-

Base

Plano(2022-
2025)

Unidade % meta
Meta de Resultado a‘;can ada
2022 medida- Anual o
da PAS
Meta
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1. Implantar a estratificacdo de
risco para Fragilidade utilizando o
indice de Vulnerabilidade Clinico-
Funcional 20 (IVCF-20) em 80% da

Percentual de idosos Percentual
comparado ao nimero
de idosos

estratificados pelas

populacdo

UBS

80,00 70,00

Percentual 60,00 85,71

Acdo N° 1 - Atualizar cadastramento da populagéo do territério por faixa etéria; - Realizar estratificagdo de risco de todos os idosos conforme Linha
Guia e criacado do Plano de cuidados conforme estratificacdo.

2. Implantar a Planificagao da

Atencao a Saude na perspectiva

de integrar as acdes da APS e
Atencao Ambulatorial
Especializada (AAE)

NiUmero de equipes de
Salde com a
Planificacdo
implantada

Percentual

100,00 20,00

Percentual 0 0

Acdo N° 1 - Realizar as atividades de dispersao solicitadas pelo Planifica SUS na unidade laboratério e demais simultaneamente;

OBJETIVO N2 2.9 - Promover o cuidado integral e humanizado as pessoas em situacao de violéncia, com foco na atencao, promogao e

cuidado em saude.

Descricao da Meta

1. Manter nas equipes de
Saude o atendimento
integral as pessoas em
situagao de violéncia sexual

Indicador para
monitoramento e
avaliacao da meta

NUmero de equipes com
atendimento as pessoas em
situacdo de violéncia sexual
com servicos de referéncia

Unidade Ano - .

. Linha-
de Linha- Base
medida Base
Percentual

com servicos de referéncia

Meta

Plano(2022- :ﬁgg
2025)
100,00 20,00

Unidade % meta

de Resultado .

medida Anual alcancada
da PAS

Meta

Percentual 20,00 100,00

Agdo N2 1 - Capacitar profissionais de salde para o atendimento a vitima e identificacdo de casos de abuso e violéncia; - Conscientizar profissionais de
salde quanto a notificagdo das vitimas de casos de abuso e violéncia; - Garantir atendimento clinico e psicolégico;

OBJETIVO N2 2.10 - Qualificar o cuidado a crianca e ao adolescente, ampliando o acesso aos servicos de satide na perspectiva da
integralidade e intersetorialidade das agées.

Descricdao da Meta

1. Manter 100% das equipes
Salde da Familia participando do
PSE segundo as diretrizes do
Ministério da Salde

Indicador para Unidade
monitoramento e de
avaliacdo da meta medida
Percentual de Percentual

equipes
participantes do PSE

Ano -
Linha-
Base

Meta
Plano(2022- ::::
2025)
100,00 100,00

Acdo N° 1 - Manter planejamento em conjunto, escola e unidades de salde, das agdes anuais essenciais exigidas pelo PSE.

OBJETIVO N2 2.11 - : Proporcionar acesso e assisténcia qualificada em tempo oportuno as pessoas em situacao de urgéncia.

Descricao da Meta

1. Implantar as Diretrizes de
Humanizagdo na rede de urgéncia
e emergéncia para 100% dos
profissionais

Indicador para Unidade
monitoramento e de
avaliacao da meta medida
Percentual de Percentual

profissionais
capacitados

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Acdo N° 1 - Realizar capacitagdo; - Monitorar a qualidade dos servigos de urgéncia e emergéncia;

OBJETIVO N2 2.12 - Fortalecer a assisténcia farmacéutica

Descricao da Meta

1. Revisar e publicar anualmente a
REMUME (Relagao Municipal de
Medicamentos Essenciais)

Indicador para
monitoramento e
avaliacado da
meta

Unidade
de
medida

REMUME publicada Numero

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta

Plano(2022- :Eg:
2025)

100,00 30,00
Meta

Plano(2022- Zﬁ?:
2025)

2 0

Unidade % meta

de Resultado .

medida - Anual b
da PAS

Meta

Percentual 100,00 100,00

Unidade o

de Resultado % meta

medida - Anual alcancada
da PAS

Meta

Percentual 20,00 66,67

Unidade 5

de Resultado % meta

medida - Anual alcancada
da PAS

Meta

Ndmero 0 0

Acao N2 1 - Implantar Comissdo para revisdo e avaliagao periédica da REMUME; Realizar reunides da Comissao para revisdo da REMUME, em
consonancia com critérios epidemiolégicos, técnicos, cientificos e econémicos

Agdo N@ 2 - Aprovar a REMUME elaborada, de acordo com a legislagao vigente; Realizar reunides semestrais da Comissao para avaliar as solicitagdes
de incluséo/excluscientificos e econémicos.do de medicamentos, em consonancia com critérios epidemiolégicos, técnicos

2. Divulgar a REMUME aos
prescritores, orientando-os a
Prescrever os medicamentos

constantes na mesma, sempre que

possivel

Proporcdo de
prescritores
orientados

Proporcao

80,00 50,00

Percentual 40,00 80,00

Agao N2 1 - Encaminhar a REMUME aos prescritores, juntamente com um memorando, orientando-os a prescrever os medicamentos constantes na
mesma, sempre que possivel; Divulgar a REMUME no Portal de Transparéncia da Prefeitura Municipal.

https://digisusgmp.saude.gov.br
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3. Garantir a aquisigao regular dos Proporcdo de Proporgdo 100,00 100,00 Percentual 80,00 80,00
medicamentosde Demandas demandas judiciais

Judiciais, prioritariamente e em atendidas

tempo oportuno para o atendimento

das mesmas

Acdo N° 1 - Realizar atendimento individualizado pelas farmacéuticas, dos pacientes que necessitam de medicamentos de Demandas Judiciais;
Adquirir os medicamentos solicitados por demanda judicial, prioritariamente e em tempo oportuno.

4. Viabilizar a aquisi¢do regular dos Proporcdo de Proporcao 90,00 60,00 Percentual 50,00 83,33
medicamentos da REMUME em medicamentos
quantidade e tempo adequados, disponiveis na
para manter a regularidade no rede municipal

abastecimento da rede

Acao N° 1 - Viabilizar a aquisicao dos medicamentos em tempo adequado para atender ao consumo e manter os estoques para regularidade no
abastecimento.

Acao N2 2 - Elaborar planilhas de Consumo médio mensal dos medicamentos; Organizar e controlar o consumo de medicamentos nas Unidades de
Saude, com a participagao do farmacéutico;

OBJETIVO N2 2.13 - : Fortalecer a gestao dos servicos préprios assistenciais.

Indicador para Unidade Ano - . Meta Unidade de % meta
Y ) N Linha- Meta ) Resultado
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- o Plano(2022- 2022 medida - Anual alcancada
avaliacdao da meta medida Base 2025) Meta da PAS
1. Construir 01 Ambulatério construido Ndmero 1 0 Ndmero 0 0

ambulatério de
espeialidades

Acao N° 1 - Elaborar projeto de acordo com as normas estabelecidas.

2. Construcao de 2 NUmero de novas UBS NUmero 2 0 NUmero 0 0
novas UBS construidas

Acao N° 1 - Elaborar projeto de acordo com as normas estabelecidas.
3. Reforma de UBS NUmero de UBS reformadas  NUmero 4 0 Ndmero 0 0

Acdo N2 1 - Elaborar projeto de acordo com as normas estabelecidas.

DIRETRIZ N2 3 - QUALIFICAGAO DA VIGILANCIA EM SAUDE

OBJETIVO N2 3.1 - Qualificar as acées de atencéao e vigilancia em saude.

Indicador para Unidade Ano - . Meta LI B % meta
_— . . Linha- Meta de Resultado
Descricdao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2022- . alcancada
i . Base 2022 medida - Anual
avaliacao da meta medida Base 2025) Meta da PAS
1. Atingir 85% das agodes pactuadas Proporcdo de acdes  Proporgao 85,00 75,00 Percentual 70,00 93,33
no Programa de Qualificagdo das que atingiram a
Acles de Atencao e Vigilancia em meta

Saude (PQAVS)

Acao N2 1 - Monitorar e avaliar todas as acdes descritas e subordinadas a Vigilancia em Salde; Garantir recursos humanos de acordo com o
dimensionamento necessario para manutencao do servico de vigilancia epidemioldgica, sanitdria, ambiental e de informacao;

OBJETIVO N2 3.2 - Identificar e monitorar, com base na andlise de situacdao de saude e na avaliacao de risco, os determinantes e
condicionantes de doencas e agravos.

Indicador para Unidade Ano - ) Meta Ui % meta
_— ., ) 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. Alcangar 90% de Percentual de Percentual 90,00 80,00 Percentual 70,00 87,50
homogeneidade das Homogeneidade da
coberturas vacinais do Cobertura Vacinal
Calendario Basico das adequada
Criangas até 1 (um) ano de
idade

Agdo N2 1 - Desenvolver capacitagdes periddicas para profissionais qualificando as agdes de imunizagdo; Garantir o funcionamento integral do horéario
da UBS para imunizagao; Requerer junto a Coordenagdo de Atengado Basica, o0 monitoramento da vinculagdo nos cadastros do sistema feito pelas
unidades.

Acdo N° 2 - Garantir logistica e recursos necessarios para as atividades de vacinacao (infraestrutura, rede de frio, recursos materiais e
humanos)Realizar atividades educativas e trabalho conjunto com o Programa Saude na Escola para melhoria das coberturas vacinais;

2. Encerrar a investigacao Proporgdo de casos de Percentual 95,00 90,00 Percentual 90,00 100,00
de 95% dos casos de Doencas de Notificacdao

doencas de notificagao Compulséria

compulséria imediata Imediata(DNCI)

(DNCI), registradas no SINAN encerradas em até 60 dias

em até 60 dias apés a apoés a notificacdo

notificagdo
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Agdo N2 1 - Monitorar e avaliar as notificagdes realizadas pelos estabelecimentos de saide no municipio; - Orientar os profissionais em relagdo ao
preenchimento e acompanhamento dos casos notificados;

Acdo N° 2 - Realizar busca ativa das doengas e agravos de notificagdo compulséria e acompanhar tratamento e fechamento dos casos.

3. Ampliar para 96% de Proporcdo de notificagbes  Proporgao 96,00 90,00 Percentual 80,00 88,89
notificagdes de violéncia de violéncia interpessoal

Interpessoal e

autoprovocada com o campo

raga/ cor preenchido com

informacao valida

Acao N2 1 - Realizar treinamento e reunido, para os profissionais de toda a rede de atengao a violéncia; Monitorar prontuarios e notificagées

realizadas.

4. Reduzir para menos de 01 NUmero de casos novos de Numero 0,00 0,00 indice 0 0
caso para cada 100.000 aids em menores de 5

habitantes a incidéncia de anos.

AIDS em menores de 5 anos

Acdo N° 1 - Realizar testagem de HIV para 100% das gestantes do municipio; Iniciar tratamento precoce para os casos positivos; Realizar
monitoramento do tratamento das gestantes soropositivas

5. Aumentar a proporcao de  Proporcao de cura de Proporgao 100,00 95,00 Percentual 80,00 84,21
cura de casos novos de casos novos de

tuberculose pulmonar com tuberculose pulmonar

confirmacao laboratorial

para 100%

Acao N2 1 - Realizar teste réapido molecular em todos os pacientes sintomaticos respiratérios; Sensibilizar as equipes para busca ativa e deteccdo de
sintomaticos respiratérios; Monitorar os tratamentos; Realizar treinamento em relagéo ao protocolo de Tuberculose; Divulgar na midia e palestras para
a populagdo em geral

6. Monitorar 100% dos casos Numero de casos novos de NUmero 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
novos notificados no SINAN,  sifilis congénita em

de sifilis congénita em menores de um ano de

menores de 01(um) ano de idade

idade

Agdo N2 1 - Acompanhar todos os casos notificados de sifilis congénita; Orientar a equipe em relagédo ao protocolo de atendimento aos pacientes com
sifilis; Realizar testagem de sifilis nos trés trimestres da gestagdo e iniciar tratamento o mais breve possivel na gestante e parceiro.

7. Aumentar para 90% a NUmero de contatos dos Proporgdo 90,00 80,00 Percentual 80,00 100,00
cura dos casos novos de casos novos de

hanseniase diagnosticados hanseniase examinados

nos anos das coortes por local de residéncia

atual e diagnosticados nos
anos das coortes

Acao N° 1 - Sensibilizar as equipes para busca ativa e deteccdo de casos novos; Monitorar os tratamentos;

8. Manter em, no minimo, Proporgdo de registros de  Proporgao 97,00 97,00 Proporcdo 100,00 103,09
97% a proporcao de 6bitos com causa basica
registros de 6bitos com definida

causa basica definida
Agdo N2 1 - Sensibilizar os médicos em relagdo ao preenchimento a declaracédo de 6bito ou envio do dbito ao Servigo de Verificagdo de 6bito

9. Manter a investigacdo de  Proporcao de ébitos Proporgdo 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
100% dos 6bitos maternos maternos investigados

Agdo N2 1 - Investigar todos os ébitos maternos em tempo oportuno.

10. Manter a investigagao Proporgéo de 6bitos de Proporgao 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
em 100% dos ébitos em mulheres em idade fértil

mulheres em idade fértil (MIF)

(MIF)

Acdo N° 1 - Investigar todos os ébitos de Mulher em Idade Fértil em tempo oportuno

11. Manter a investigagao Proporgao de ébitos Proporgao 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
em 100% dos ébitos Infantis  infantis investigados

Agdo N2 1 - Investigar todos os ébitos infantis em tempo oportuno.

12. Manter a investigagao Proporgéo de 6bitos fetais  Proporgédo 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
em 100% dos 6bitos fetais investigados

Agdo N2 1 - Investigar todos os ébitos fetais em tempo oportuno.

OBJETIVO N2 3.3 - Monitorar os agravos de interesse em satde publica que sofrem influéncia do meio ambiente e os fatores
ambientais, propondo medidas de intervencao para prevencao e controle.

Indicador para Unidade Ano - ) Meta Ui % meta
_— . ) Linha- Meta de Resultado
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2022- . alcancada
. . Base 2022 medida- Anual
avaliacdao da meta medida Base 2025) Meta da PAS
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Percentual de imdveis Percentual Ndmero 4,00 100,00

visitados em, pelo menos,
04 ciclos

1. Realizar em pelo menos
04 ciclos de visita domiciliar
80% dos domicilios

Acdo N° 1 - Diminuir os indices de infestacdo; Fazer palestras nos meios de comunicacdo e nas escolas;Distribuir panfletos explicativos para
prevencdo; Realizar vistoria e eliminar os focos nos pontos estratégicos;

Acdo N° 2 - Realizar levantamento amostra bimestral de indice de infestacdo de larvas em todo o municipio; Manter a estrutura operacional do plano
de contingéncia, em periodo de epidemia; Manter vinculo com a Atencdo Bésica e instituicbes hospitalares;

Acao N2 3 - Manter contato com outras secretarias para o combate ao mosquito Aedes Aegypti, em especial a Secretaria de Educagao; Eliminar a
cadeia de transmissdo da indicagao e/ou execugdo de medidas de combate tendo em vista a prevengdo e controle da ocorréncia de diversos vetores;
o vetor e evitar a disseminagao; Atender as reclamagdes com

Acdo N2 4 - |dentificar nas visitas rotineiras dos agentes de endemias / agentes comunitérios de salide as dreas em condigdes de risco sanitério;
Articular e executar agdes intersetoriais com objetivo de eliminagao e controle de vetores e animais nocivos (pragas urbanas);

Proporcao de analises 100,00 100,00 Percentual 80,00 80,00

realizadas em amostras de

2. Realizar anadlise e
orientagao para todos os

Proporgao

sistemasde abastecimento
de &gua de acordo com o
Plano de Amostragem para

dgua para consumo
humano quanto aos
parametros coliformes

totais, cloro residual livre e
turbidez

garantir a qualidade da &gua
consumida no municipio

Acdo N° 1 - Realizar coleta e orientacdo para todos os sistemas de abastecimento de acordo com o Plano de Amostragem e enviar para analise.

OBJETIVO N2 3.4 - Implementar acoes de gerenciamento do risco sanitario e agravos a saude decorrentes da producao e circulacao de
bens e da prestacao de servicos de satide e de interesse a saude.

Indicador para Unidade Ano - Meta LLLLED % meta
o - I - Linha- Meta de Resultado
Descricao da Meta monitoramento e avaliacao de Linha- Plano(2022- . alcancada
. Base 2022 medida- Anual
da meta medida Base 2025) da PAS
Meta
1. Executar 100% das Proporgao de agdes necessarias Proporgao 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

da Vigilancia Sanitaria sendo
executadas

acdes de Vigilancia
Sanitaria

Agdo N2 1 - Executar as agOes de fiscalizagdo, orientagdo e cumprimento das legislagdes sanitarias em todos os estabelecimentos de salde; Executar
as acdes de fiscalizagdo, orientagdo e cumprimento das legislagdes sanitdrias em todos os estabelecimentos de produtos e servigos;

Acdo N° 2 - Investigagao epidemioldgica de doengas zoonéticas.

OBJETIVO N2 3.5 - Fortalecer a saude do trabalhador como uma acgao transversal do SUS.

Descricao da Meta

1. Garantir que os casos
suspeitos e/ou Confirmados de
doencas/agravos relacionados
trabalho sejam notificados no
municipio

Unidade

Indicador para Unidade Ano - . Meta % meta

. - Linha- Meta de Resultado
monitoramento e de Linha- Base Plano(2022- 2022 medida Anual alcancada
avaliacao da meta medida Base 2025) Meta da PAS
Proporcdo de Proporcdo 100,00 100,00 Percentual 80,00 80,00

notificacdes de
doencgas/agravos
relacionados ao
trabalho

ao

Acao N2 1 - Capacitar e sensibilizar os profissionais da rede municipal de sadde; Monitorar as notificagdes; Investigar os acidentes de trabalho;
Investigar os casos graves e de maior incidéncia; Elaborar roteiro para visitas mensais;

Acdo N° 2 - Orientar os trabalhadores rurais, sobre os riscos e cuidados do trabalho com agrotéxicos e acidentes; Inspecionar todos os
estabelecimentos que possuem alvara verificando as condigdes de trabalho.

DIRETRIZ N2 4 - FORTALECIMENTO DA GESTAO DO TRABALHO E EDUCACAO PERMANENTE EM SAUDE

OBJETIVO N2 4.1 - Qualificar a gestao de pessoas

Indicador para Unidade Ano - . Meta Unidade % meta
Y 3 N Linha- Meta N Resultado

Descricdao da Meta monitoramento e de Linha- Base Plano(2022- 2022 de medida Anual alcancada
avaliacdo da meta medida Base 2025) - Meta da PAS

1. Elaborar Plano Municipal Plano Elaborado Ndmero 2 0 Ndmero 0 0

de Educagdo Permanente

em Saude

Acao N2 1 - Elaborar o Plano Municipal; - Criar o calendario anual de educacdo permanente;

2. Instituir mostra de N° de Mostras NUmero 2 0 Ndmero 0 0

trabalhos bem sucedidos no

SuUs

Acao N@ 1 - Desenvolver plano de agao; - Divulgar a mostra

DIRETRIZ N2 5 - FORTALECIMENTO DO CONTROLE SOCIAL NO SUS
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OBJETIVO N2 5.1 - : Deliberar e fiscalizar os instrumentos de gestao orcamentaria e de gestao do SUS.

Indicador para Unidade Ano - Meta Unidade % meta
i Linha- Meta de Resultado
Descricéo da Meta monitoramento e 9¢ H0le Base B Eya 2022 medida- Anual G
avaliacdo da meta medida Base 2025) M da PAS
eta
1. Execugao do Plano Municipalde Percentual de Percentual 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
saude, Programacgao Anual de avaliacao de cada
Saude; Relatérios Quadrimestrais; Instrumento de
Relatério Anual de Gestdo Gestdo
Agdo N2 1 - Avaliar a execugéo do PMS, PAS e RAG; Avaliar os relatérios de prestagéo de contas quadrimestral.
OBJETIVO N2 5.2 - Fortalecer e melhorar a qualificacdo dos conselheiros de saude.
Indicador para Unidade Ano - ) Meta LLICEER % meta
_— . . Linha- Meta de Resultado
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2022- ) alcancada
P . 2022 medida - Anual
avaliacdao da meta medida Base 2025) Meta da PAS
1. Promover capacitacdo aos NUmero de Nimero 2 0 NUmero 0 0

Conselheiros de Saude para o
exercicio de seu papel.

capacitagOes realizadas

Agdo N2 1 - Desenvolver juntamente com a Regional de Salde capacitagdo sobre CMS

OBJETIVO N2 5.3 - Fortalecer as ouvidorias do SUS e desenvolver estratégias para que se efetivem como um instrumento de gestao e

cidadania.
. - _ . o
- Indlc_ador para Unidade A_no Linha- Meta Meta Unld_ade de Resultado % meta
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2022- 2022 medida - Anual alcancada
avaliacao da meta medida Base 2025) Meta da PAS
1. Promover Ndmero de capacitagdes Ndmero 2 0 Ndmero 0 0
capacitagdo sobre a realizadas sobre Ouvidoria
Ouvidoria.
Acdo N° 1 - Desenvolver capacitacdo para os Conselheiros de Saude
OBJETIVO N2 5.4 - Avaliar os servicos do SUS contratualizados pelo Municipio
Indicador para Unidade Ano - ) Meta LD % meta
_— - . Linha- Meta de Resultado
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2022- ) alcancada
i~ - Base 2022 medida- Anual
avaliacao da meta medida Base 2025) Meta da PAS
1. Participar das Comissdes  Percentual de Percentual 100,00 100,00 Percentual 80,00 80,00
para avaliagdo dos servicos participagao nas
prestados comissdes
Acdo N° 1 - Participar das avaliagdes
Demonstrativo da vinculacdo das metas anualizadas com a Subfuncao
Meta
Subfuncodes Descricao das Metas por Subfuncao z::gr:mada Resultados
exercicio
122 - Disponibilizar 100% das informacdes orcamentarias e financeiras no portal de transparéncia do 1 1
Administracéo Municipio
Geral o o L .
Participar das Comissdes para avaliagdo dos servicos prestados 100,00 80,00
Promover capacitagdo sobre a Ouvidoria. 0 0
Promover capacitacdo aos Conselheiros de Saude para o exercicio de seu papel. 0 0
Execugao do Plano Municipalde salde, Programagdo Anual de Salde; Relatérios Quadrimestrais; 100,00 100,00
Relatério Anual de Gestdo
Manter e aprimorar o Portal Salide e Cidadania permitindo o acesso a populacédo a sua posigdo na 0 1
fila de espera
Implantar as Préticas Integrativas Complementares PICS no Municipio 0 0
Instituir mostra de trabalhos bem sucedidos no SUS 0 0
Manter e melhorar o acesso as informagdes atualizadas e vigentes de fluxos e processos de 0 1
interesse do cidadéo, dos prestadores e dos servidores através do portal da transparéncia do
Municipio
Construcao de 2 novas UBS 0 0
Reforma de UBS 0 0
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301 - Atencdo Manter abaixo de 27% as internagdes por causas sensiveis na Atengdo Primaria em Salde 30,00 30,00
Basica

Elaborar Plano Municipal de Educacdo Permanente em Saude 0 0
Realizar em pelo menos 04 ciclos de visita domiciliar 80% dos domicilios 4 4
Alcancar 90% de homogeneidade das coberturas vacinais do Calendério Basico das Criangas até 1 80,00 70,00

(um) ano de idade

Manter 100% das equipes Saude da Familia participando do PSE segundo as diretrizes do Ministério 100,00 100,00
da Saude
Manter nas equipes de Saude o atendimento integral as pessoas em situagao de violéncia sexual 20,00 20,00

com servigos de referéncia

Implantar a estratificacdo de risco para Fragilidade utilizando o indice de Vulnerabilidade Clinico- 70,00 60,00
Funcional 20 (IVCF-20) em 80% da populacdo

Manter em 100% o Teste do Pezinho dos nascidos vivos 100,00 50,00
Qualificar as UBS para atendimento dos servicos da rede de atencdo psicossocial em 100% 20,00 10,00
Reduzir a Razao da Mortalidade Materna (RMM) para 0 0,00 0,00
Atingir a razdo de exames citopatolédgicos do colo do Gtero em 0,65 ao ano na populagao-alvo 0,42 0,20
Aumentar a acao coletiva de escovagao dental supervisionada 3,50 3,50
Implantar as Préticas Integrativas Complementares PICS no Municipio 0 0
Implantar a Planificacdo da Atengao a Saude na perspectiva de integrar as acdes da APS e Atengao 20,00 0,00

Ambulatorial Especializada (AAE)
Realizar teste do Olhinho em 100% dos nascidos vivos 100,00 0,00

Qualificar as UBS para realizagdo de atividades preventivas no uso abusivo de drogas com foco 100,00 100,00
para a populacdo adolescente e jovem.

Reduzir a Taxa de Mortalidade Infantil (TMI) para 02 3,00 2,00
Atingir a razdo de mamografias realizadas na populagao-alvo em 0,42 ao ano 0,35 0,19
Manter cobertura de 12 consulta odontolégica as gestantes 60,00 40,00
Aumentar o acesso da populagao na 12 consulta Odontolégica programatica 25,00 10,00
Implantar grupos terapéuticos e ocupacionais de saide mental nas UBS 100% 20,00 0,00
Aumentar para 60% o percentual de gestantes com 7 ou mais consultas no pré-natal 60,00 50,00
Reduzir para 13% o nimero de gestagdes em adolescentes 16,00 10,00
Aumentar para 90% a cura dos casos novos de hanseniase diagnosticados nos anos das coortes 80,00 80,00
Manter em, no minimo, 97% a proporcao de registros de 6bitos com causa basica definida 97,00 100,00
Manter a investigagdo de 100% dos 6bitos maternos 100,00 100,00
Manter a investigacdo em 100% dos 6bitos em mulheres em idade fértil (MIF) 100,00 100,00
Manter a investigacdo em 100% dos 6bitos Infantis 100,00 100,00
Manter a investigacdo em 100% dos dbitos fetais 100,00 100,00

302 - Assisténcia Implantar protocolo de regulacdo de acesso as consultas e exames especializados 0 0

Hospitalar e

Ambulatorial Elaborar Plano Municipal de Educagao Permanente em Salde 0 0
Construir 01 ambulatério de espeialidades 0 0
Implantar as Diretrizes de Humanizacdo na rede de urgéncia e emergéncia para 100% dos 30,00 20,00

profissionais

Manter nas equipes de Saude o atendimento integral as pessoas em situagéo de violéncia sexual 20,00 20,00
com servigos de referéncia

Implantar a estratificac&o de risco para Fragilidade utilizando o indice de Vulnerabilidade Clinico- 70,00 60,00
Funcional 20 (IVCF-20) em 80% da populacdo

Manter em 100% o Teste do Pezinho dos nascidos vivos 100,00 50,00
Reduzir a Razao da Mortalidade Materna (RMM) para 0 0,00 0,00
Atingir a razdo de exames citopatoldgicos do colo do Utero em 0,65 ao ano na populagao-alvo 0,42 0,20
Implantar uma linha de cuidado especifica para controle, tratamento e prevencado da obesidade. 0 0
Capacitar profissionais solicitantes e reguladores de 100% das Unidades Bésicas de Saude (UBS) 30,00 20,00
Implantar a Planificacdo da Atencdo a Saude na perspectiva de integrar as acdes da APS e Atencao 20,00 0,00

Ambulatorial Especializada (AAE)
Realizar teste do Olhinho em 100% dos nascidos vivos 100,00 0,00

Qualificar as UBS para realizacdo de atividades preventivas no uso abusivo de drogas com foco 100,00 100,00
para a populacdo adolescente e jovem.
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303 - Suporte
Profilatico e
Terapéutico

304 - Vigilancia
Sanitaria

305 - Vigilancia
Epidemiolégica

306 - Alimentagao
e Nutricao

Atingir a razdo de mamografias realizadas na populagdo-alvo em 0,42 ao ano

Aprimorar os processos de trabalho e adicionar a rotina de atividades programadas uma acao de
auditoria, dentre as linhas de cuidado consideradas prioritérias no Plano Municipal de Saude, a
cada ano desse quadriénio (2022-2025

Implantar grupos terapéuticos e ocupacionais de saide mental nas UBS 100%

Manter em, no minimo, 97% a proporgdo de registros de ébitos com causa basica definida
Manter a investigacdo de 100% dos 6bitos maternos

Manter a investigagdo em 100% dos 6bitos em mulheres em idade fértil (MIF)

Manter a investigacdo em 100% dos 6bitos Infantis

Manter a investigacdo em 100% dos 6bitos fetais

Revisar e publicar anualmente a REMUME (Relacdo Municipal de Medicamentos Essenciais)

Divulgar a REMUME aos prescritores, orientando-os a Prescrever os medicamentos constantes na
mesma, sempre que possivel

Garantir a aquisicao regular dos medicamentosde Demandas Judiciais, prioritariamente e em
tempo oportuno para o atendimento das mesmas

Viabilizar a aquisicdo regular dos medicamentos da REMUME em quantidade e tempo adequados,
para manter a regularidade no abastecimento da rede

Executar 100% das acdes de Vigilancia Sanitéria

Garantir que os casos suspeitos e/ou Confirmados de doencas/agravos relacionados ao trabalho
sejam notificados no municipio

Atingir 85% das agdes pactuadas no Programa de Qualificagdo das Acdes de Atengdo e Vigilancia
em Saude (PQAVS)

Elaborar Plano Municipal de Educagdo Permanente em Salde
Realizar em pelo menos 04 ciclos de visita domiciliar 80% dos domicilios

Alcangar 90% de homogeneidade das coberturas vacinais do Calendario Basico das Criangas até 1
(um) ano de idade

Encerrar a investigagéo de 95% dos casos de doencas de notificagdo compulséria imediata (DNCI),
registradas no SINAN em até 60 dias ap6s a notificacdo

Realizar andlise e orientacdo para todos os sistemasde abastecimento de dgua de acordo com o
Plano de Amostragem para garantir a qualidade da dgua consumida no municipio

Ampliar para 96% de notificacdes de violéncia Interpessoal e autoprovocada com o campo raga/
cor preenchido com informacdo valida

Reduzir para menos de 01 caso para cada 100.000 habitantes a incidéncia de AIDS em menores de

5 anos

Aumentar a proporgao de cura de casos novos de tuberculose pulmonar com confirmagao
laboratorial para 100%

Monitorar 100% dos casos novos notificados no SINAN, de sifilis congénita em menores de 01(um)
ano de idade

Aumentar para 90% a cura dos casos novos de hanseniase diagnosticados nos anos das coortes
Manter em, no minimo, 97% a proporcao de registros de 6bitos com causa basica definida
Manter a investigagdo de 100% dos 6bitos maternos

Manter a investigacdo em 100% dos 6bitos em mulheres em idade fértil (MIF)

Manter a investigacdo em 100% dos 6bitos Infantis

Manter a investigacdo em 100% dos dbitos fetais

Aumentar em 30% o registro no Sistema Nacional de Vigilancia Alimentar e Nutricional (Sisvan) do
estado nutricional de criangas, adolescentes, gestantes, adultos e idosos.
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Demonstrativo da Programacao de Despesas com Saude por Subfuncdo, Categoria Econdmica e Fonte de Recursos

Subfuncgées Categoria Recursos Receita de T éncias de Tr éncias de T énci Operaco i Outros Total(R$)
Econdmica ordinarios - impostos e de fundos a Fundo de fundos ao Fundo de de convénios de Crédito do petréleo recursos
Fonte Livre (R$) transferéncia de  Recursos do SUS, Recursos do SUS, i a i i i
impostos pr do pr do Saude (R$) a Saidde a Salde a Saude
(receita propria - Governo Federal (R$) Governo Estadual (R$) (R$) (R$)
R$) (R$)
0 - Informagdes  Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Complementares
Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
122 - Corrente 6.868,19 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 6.868,19
Administracao
Geral Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
301 - Atengdo Corrente 8.357.078,13 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 8.357.078,13
Basica
Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
302 - Assisténcia Corrente 432.252,60 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 432.252,60
Hospitalar e )
Ambulatorial Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
303 - Suporte Corrente  199.598,88 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 199.598,88
Profilatico e )
Terapéutico Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
304 - Vigilancia  Corrente 68.689,83 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 68.689,83
Sanitéria
Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
305 - Vigilancia  Corrente  307.489,83 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A  307.489,83
Epidemiolégica
Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
306 - Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Alimentagao e )
Nutricdo Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 05/05/2023.

e Andlises e Consideracdes sobre Programacao Anual de Saude - PAS

Em 2022 foram alcancadas as metas de 67 de 114 indicadores (58,8%) do Plano de Salude 2022-2025, sendo: - Atengdo Basica: 6 (40,0%); - Atencao
Secundaria: (64,3%); - Atengao Tercidria: (71,4%); - Vigilancia de Doengas ndo Transmissiveis: (57,9%); - Vigilancia de Doencas Transm. e de Doencas e
Agravos de Notificagdo Compulséria: (58,3%); - Regulagdo: (57,1%); Planejamento, Administracdo, Informacdo e Comunicacdo (28,6%); - Participacdo
Social: (60,0%); - Educagao Permanente e Conhecimento Cientifico: (63,3%).
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8. Indicadores de Pactuacao Interfederativa

O processo de Pactuagao Interfederativa de Indicadores foi descontinuado com a revogacdo da Resolugdo n2 8/2016 a partir da publicacdo da Resolugao de
Consolidagao CIT n? 1/2021.
Para mais informacdes, consultar a Nota Técnica n2 20/2021-DGIP/SE/MS

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 05/05/2023.
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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 Saude por Fonte e Subfuncéao

Corrente. 0,00 8.412.672,05 8.319.425,38 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 16.732.097,43
- 0,00 46.175,17 0,00 258.000,00 187.734,88 0,00 0,00 0,00 0,00 491.910,05
0,00 4.868.932,35 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000 4.868.932,35

- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Corrente. 0,00 0,00 3.910.955,21 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 3.910.95521
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 4342.074,90 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 4.342.074,90

- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 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 0,00 0,00
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Tota 0,00 13.327.779,57 16.572.455,49 258.000,00 187.734,88 0,00 0,00 0,00 0,00 30.345.969,94

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

Data da consulta: 04/05/2023.

9.2. Indicadores financeiros

91,14 %
7,49 %
97,68 %
10,63 %
26,81 %
R$ 1.049,45
63,67 %
1,73 %
16,76 %
1,62 %
0,00 %
31,23 %

31,06 %

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

Data da consulta: 04/05/2023.

9.3. Relatério Resumido da Execucdo Orcamentéria (RREO)

2.789.444,82 2.789.444,82 3.862.839,07 138,48
5.000,00 5.000,00 20.942,34 418,85
5.000,00 5.000,00 20.942,34 418,85

0,00 0,00 0,00 0,00
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1.500,00 1.500,00 70.962,03 4.730,80
1.500,00 1.500,00 70.962,03 4.730,80

0,00 0,00 0,00 0,00
1.193.200,78 1.193.200,78 1.436.299,46 120,37
1.193.200,78 1.193.200,78 1.436.299,46 120,37
0,00 0,00 0,00 0,00
1.589.744,04 1.589.744,04 2.334.635,24 146,86
31.370.971,21 31.370.971,21 33.328.774,36 106,24
29.724.533,78 29.724.533,78 28.171.244,37 94,77
13.452,61 13.452,61 37.731,59 280,48
192.293,12 192.293,12 216.830,67 112,76
1.036.275,41 1.036.275,41 4.848.086,30 467,84
30.722,91 30.722,91 29.364,99 95,58
373.693,38 373.693,38 25.516,44 6,83
373.693,38 373.693,38 25.516,44 6,83
0,00 0,00 0,00 0,00
34.160.416,03 34.160.416,03 37.191.613,43 108,87

4.200.781,46  8.602.027,45 8.458.847,22 6.788.395,58 6.709.622,97 1.670.451,64
3.938.866,27 8.555.615,55 8.412.672,05 98,33 6.742.220,41 78,80 6.663.447,80 77,88 1.670.451,64
261.915,19 46.411,90 46.175,17 99,49 46.175,17 99,49 46.175,17 99,49 0,00
1.113.258,14 4.921.486,25 4.868.932,35 98,93 4.765.949,05 96,84 4.581.310,21 93,09  102.983,30
1.113.258,14 4.921.486,25 4.868.932,35 98,93 4.765.949,05 96,84 4.581.310,21 93,09  102.983,30
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
118.522,75 11.460,75 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
118.522,75 11.460,75 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
5.432.562,35 13.534.974,45 13.327.779,57 98,47 11.554.344,63 85,37 11.290.933,18 83,42 1.773.434,94
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13.327.779,57

11.554.344,63

11.290.933,18

1.773.434,94 N/A N/A
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00

11.554.344,63

11.554.344,63

11.290.933,18

5.578.742,01

N/A

5.975.602,62 5.975.602,62 5.712.191,17
0,00 0,00 0,00

31,06

31,06

30,35

0,00

0,00

0,00

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

0,00

5.578.742,01 11.554.344,63 5.975.602,62 2.036.846,39 1.773.434,94 2.036.846,39 0,00  7.749.
4.589.917,79  4.712.244,79  122.327,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 122.
3.923.786,80 4.507.241,69  583.454,89 0,00 557.996,07 0,00 0,00 0,00 0,00 1.141.
3.790.595,23  4.731.117,28  940.522,05 0,00 565.049,90 0,00 0,00 0,00 0,00  1.505.
3.214.344,13  3.290.921,83 76.577,70 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 76.
3.219.242,87  3.542.337,00  323.094,13 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 323.
3.214.112,54 3.428.386,71  214.274,17 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 214
2.651.736,74 2.853.268,72  201.531,98 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 201
2.509.103,69 2.674.207,72  165.104,03 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00  165.
2.457.522,06 2.693.150,00  235.627,94 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00  235.
o]
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11.243.628,03

0,00

0,00

0,00

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

0,00

0,00

0,00

11.243.628,03

9.476.171,91

84,28

9.902.314,03 9.902.314,03 9.256.001,29 93,47
1.341.314,00 1.341.314,00 220.170,62 16,41
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00

11.243.628,03

11.243.628,03

9.476.171,91

10.152.479,56 12.440.943,52  8.765.160,26 2.896.710,89 10.729.021,19 5.868.449,37
8.523.366,89 11.963.426,30 8.319.425,38 69,54 2.450.976,01 20,49 10.283.286,31 85,96 5.868.449,37
1.629.112,67 477.517,22 445.734,88 93,34  445.734,88 93,34 445.734,88 93,34 0,00
490.236,90 79.963,03 0,00 0,00 0,00 0,00 69.393,10 86,78 0,00
248.654,49 74.654,49 0,00 0,00 0,00 0,00 69.393,10 92,95 0,00
241.582,41 5.308,54 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
53.043,95 0,00 3.910.955,21 0,00 3.130.735,04 0,00 0,00 0,00  780.220,17
53.043,95 0,00 3.910.955,21 0,00 3.130.735,04 0,00 0,00 0,00  780.220,17
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
94.485,96 303.360,52 4.342.074,90 1.431,32 3.130.735,04 1.032,02 273.324,37 90,10 1.211.339,86
94.485,96 303.360,52  4.342.074,90 1.431,32 3.130.735,04 1.032,02 273.324,37 90,10 1.211.339,86
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
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
10.790.246,37 12.824.267,07 17.018.190,37 132,70 9.158.180,97 71,41 11.071.738,66 86,33 7.860.009,40

14.353.261,02 21.042.970,97 17.224.007,48 9.685.106,47 17.438.644,16 7.538.901,01
1.603.495,04 5.001.449,28 4.868.932,35 97,35 4.765.949,05 95,29 4.650.703,31 92,99 102.983,30
118.522,75 11.460,75 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
53.043,95 0,00 3.910.955,21 0,00 3.130.735,04 0,00 0,00 0,00 780.220,17
94.485,96 303.360,52  4.342.074,90 1.431,32 3.130.735,04 1.032,02 273.324,37 90,10 1.211.339,86
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
16.222.808,72 26.359.241,52  30.345.969,94 115,12 20.712.525,60 78,58 22.362.671,84 84,84 9.633.444,34
10.731.341,37 12.823.029,83 17.018.190,37 132,72 9.158.180,97 71,42 11.123.821,56 86,75 7.860.009,40
5.491.467,35 13.536.211,69 13.327.779,57 98,46 11.554.344,63 85,36 11.238.850,28 83,03 1.773.434,94

FONTE: SIOPS, Maranh&o003/03/23 09:17:26

1 - Nos cinco primeiros bimestres do exercicio, 0 acompanhamento sera feito com base na despesa liquidada. No ultimo bimestre do exercicio, o valor devera corresponder ao total da despesa empenhada.

2 - Até o exercicio de 2018, o controle da execugao 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 execucao dos restos a pagar
considera os restos a pagar processados e n&o processados (regra nova).
3 - Essas despesas s&o consideradas executadas pelo ente transferidor.

9.4. Execugdo orcamentéria 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 ATENGAO PRIMARIA EM SAUDE

https://digisusgmp.saude.gov.br

Valor
Transferido em Valor
2022 Executado

(Fonte: FNS)

R$ 6.573.683,73  6573683,73
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10301501921CE - IMPLEMENTACAO DE POLITICAS DE ATENCAO ESPECIALIZADA A SAUDE

1030150192E89 - INCREMENTO TEMPORARIO AO CUSTEIO DOS SERVICOS DE ATENGAO
Manutencdo das Agdes e Servigos PRIMARIA EM SAUDE PARA CUMPRIMENTO DAS METAS - NACIONAL

Publicos de Saude (CUSTEIO)

1030250188585 - ATENGAO A SAUDE DA POPULAGAO PARA PROCEDIMENTOS NO MAC

10303501720AE - PROMOGAO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA E INSUMOS ESTRATEGICOS NA

ATENCAO PRIMARIA EM SAUDE
10304502320AB - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS

PARA EXECUCAO DE ACOES DE VIGILANCIA SANITARIA

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

Fonte: Fundo Nacional de Satde (FNS)

1 - Os valores pagos em outro exercicio fiscal mesmo tendo sua meméria de calculo e ano anterior, ndo estardo sendo computados para aquela prestacdo de contas.

2 - Para efeitos de despesa executada deve ser considerada a despesa empenhada no exercicio fiscal.

9.5. Covid-19 Repasse Unido

N&o ha informacgdes cadastradas para o periodo da Covid-19 Repasse Unido.

9.6. Covid-19 Recursos Préprios

R$ 38.394,40
R$ 1.745.000,00
R$ 432.252,60
R$ 199.598,88
R$ 17.349,60

R$ 290.140,23

0,00

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

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

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 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 04/05/2023
21:31:09

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

9.7. Covid-19 Repasse Estadual

Gerado em 04/05/2023
21:31:21

https://digisusgmp.saude.gov.br 30 de 36



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

e Andlises e Consideracdes sobre Execucao Orcamentaria e Financeira

Os valores previstos para o exercicio de 2022 foram gastos de acordo com as portarias editadas pelo Ministério da Saude para custeio e investimentos. O
Item 9.4 "Execucdo orcamentdria e financeira de recursos federais transferidos fundo a fundo, segundo bloco de financiamento e programa de trabalho"
foi langado no RAG 2022 pelo Municipio dada a situacao de indisponibilidade dos dados do SIOPS
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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: 05/05/2023.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 05/05/2023.

o Andlises e Consideragdes sobre Auditorias

Com a finalidade de fortalecer a gest&o do Sistema Unico de Salde (SUS), contribuindo para a alocac&o e utilizacdo adequada dos recursos, a garantia do
acesso e a qualidade da atengdo a saude oferecida aos cidaddos faz-se necessaria apuragao de cldusulas contratuais por parte dos prestadores em
desrespeito as normativas do SUS e leis vigentes.
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11. Andlises e Consideracdes Gerais

O municipio de Buriti mantém o investimento em salide com uma proporgdo significativa de recursos préprios enquanto outras esferas de gestdo
continuam repassando recursos insuficientes. A distribuigdo desses recursos dentro da Secretaria Municipal de Satde demonstrou que nos ultimos anos
houve uma priorizacdo da atengcao de média e alta complexidade, mas sem esquecer a importancia fundamental da atencdo bésica, decorrente da
necessidade sentida pelo usuario e, ainda assim, existe insuficiéncia de leitos SUS nas especialidades clinicas. Entre 2020 e 2022 houve a pandemia de
covid-19 que impactou diretamente nos resultados de produgao da atencdo béasica. Houve aumento significativo da oferta nos atendimentos de
especialidades em salde. A crescente demanda por servigos nesta area nos Ultimos anos é decorrente de multiplos fatores entre os quais se destacam: -
a transicdo demografica e epidemiolégica que trouxe para o cendrio da atencdo a salde os idosos e as doencas cronicas, com altos custos diagnésticos e
terapéuticos; - o desenvolvimento da tecnologia médico-hospitalar, que encarece a assisténcia e se incorporou as necessidades da populacao; - a forma
de organizacao da atual da sociedade, cuja desigualdade social contribui de forma significativa para o aumento da violéncia; - as doencas transmissiveis
emergentes, associadas a aglomeragao humana ; - a dificuldade cultural da populagdo, mesmo quando orientada e em diferentes camadas
socioecondmicas, a adotar habitos saudaveis de vida (principio béasico da promogédo da salde e prevengao da doenga). Os servigos de Urgéncia e
Emergéncia disponibilizados para o atendimento da populagdo acabam por funcionar como porta-de-entrada do sistema de salde, acolhendo pacientes
de urgéncia propriamente dita; pacientes com quadros percebidos como urgéncias; pacientes advindos da atencéo primaria e especializada; e as
demandas sociais. Tais demandas comprometem a qualidade da assisténcia prestada a populagdo. Mantém-se o entendimento de que a rede basica tem
que ser reestruturada com a méxima prioridade através integragdo da rede ja existente com a Estratégia da Salde da Familia (ESF) e equipes de Atencdo
Priméaria em Salde (APS) que é uma estratégia integradora da atengdo basica a satde do SUS, passando gradativamente de um modelo
predominantemente assistencialista, para um mais abrangente, proativo, que englobe agdes de promocdo da salde, prevengao de doencas, assisténcia
a0s agravos mais prevalentes, recuperacdo e reabilitacdo. Por essas caracteristicas, Equipes de Atengao Primaria - EAP e as Equipes de Salde da Familia -
ESF tem um maior potencial de se integrar a rede de vigilancia em salde voltada para as doengas cronicas efetivando a atencdo basica como porta de
entrada do Sistema de Saude. As especialidades médicas também forma alvo de expansdo a fim de reduzir o estrangulamento crénico da area.
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12. Recomendacdes para o Préximo Exercicio

e Andlises e Consideracdes sobre Recomendacdes para o Préximo Exercicio

Tendo como base a Programacgéo Anual de Salde 2023, aqui estdo algumas das seguintes as prioridades da Secretaria Municipal de Salde para o
exercicio de 2023: ; - Aumentar a resolutividade da APS; - Reduzir o tempo de espera por atendimento da APS e da Atengdo Especializada; - Ampliar o
acesso a servicos de diagndstico de média e alta complexidade no municipio; - Ampliar a cobertura vacinal do Calendério Basico de Vacinacdo; - Reduzir a
morbimortalidade por doencas crénicas nao transmissiveis (DCNT); - Monitorar a assisténcia pré-natal, a vinculacdo da gestante ao local de ocorréncia do
parto, as boas praticas durante o atendimento ao parto e nascimento e a qualidade da atencdo hospitalar ofertada a criancas menores de 1 ano; - Reduzir
a transmissao e a incidéncia das arboviroses urbanas, sobretudo prevenindo as formas graves e os ébitos; - Exercer acdes regulatérias para oferta de
procedimentos ambulatoriais e hospitalares, fundamentadas em protocolos técnicos e baseadas na pactuacdo de referéncias regional; - Qualificar os
servicos de Assisténcia Farmacéutica no municipio; - Integracao dos sistemas de informacdo de toda a rede de Saude (Publica e Contratada); - Ampliar e
aperfeicoar a Educacao Permanente para profissionais de salide, prestadores de servicos, usuarios e populacdo, bem como a integracao servico-

CARLOS MAILSON BARBOSA PEREIRA
Secretario(a) de Saude
BURITI/MA, 2022
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: MARANHAO
MUNICIPIO: BURITI
Relatério Anual de Gestao - 2022
Parecer do Conselho de Saude

Dados Demograficos e de Morbimortalidade
. Consideracgdes:

Sem Parecer

Dados da Producao de Servicos no SUS
. Consideragdes:

Sem Parecer

Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS
« Consideracoes:

Sem Parecer

Profissionais de Saude Trabalhando no SUS
. Consideracoes:

Sem Parecer

Programacdo Anual de Saude - PAS
. Consideracgdes:

Sem Parecer

Indicadores de Pactuacao Interfederativa
. Consideragodes:

Sem Parecer

Execucdo Orcamentdria e Financeira
« Consideracoes:

Sem Parecer

Auditorias
. Consideracdes:

Sem Parecer

Andlises e Consideracoes Gerais
« Parecer do Conselho de Saude:

Sem Parecer

Recomendacdes para o Préximo Exercicio
. Consideragodes:

Sem Parecer

Status do Parecer: Em Analise no Conselho de Satde

https://digisusgmp.saude.gov.br
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BURITI/MA, 09 de Maio de 2023

Conselho Municipal de Saude de Buriti
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