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1. Identificação

1.1. Informações Territoriais

UF PB

Município IMACULADA

Região de Saúde 11ª Região

Área 399,41 Km²

População 11.877 Hab

Densidade Populacional 30 Hab/Km²

Fonte: Departamento de Informática do SUS (DATASUS)

Data da consulta: 07/01/2022

1 .2. Secretaria de Saúde

Nome do Órgão SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE IMACULADA

Número CNES 6429823

CNPJ A informação não foi identificada na base de dados

CNPJ da Mantenedora 08883969000160

Endereço RUA ANTONIO CAETANO S/N

Email lucianoteixeirapb@hotmail.com

Telefone 83-34821005

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES)

Data da consulta: 07/01/2022

1 .3. Informações da Gestão

Prefeito(a) ALDO LUSTOSA DA SILVA

Secretário(a) de Saúde em Exercício FRANCO ALDO BEZERRA DE SOUSA

E-mail secretário(a) Raniere.doia@hotmail.com

Telefone secretário(a) A informação não foi identificada na base de dados

Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS)

Data da consulta: 07/01/2022

1.4. Fundo de Saúde

Instrumento de criação LEI

Data de criação 09/1993

CNPJ 11.838.404/0001-75

Natureza Jurídica FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

Nome do Gestor do Fundo FRANCO ALDO BEZERRA DE SOUSA

Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS)

Data da consulta: 07/01/2022

1.5. Plano de Saúde

Período do Plano de Saúde 2018-2021

Status do Plano Aprovado

Fonte: Departamento de Informática do SUS (DATASUS)

Data da consulta: 17/05/2022

1.6. Informações sobre Regionalização

Região de Saúde: 11ª Região

Município Área (Km²) População (Hab) Densidade

IMACULADA 399.409 11877 29,74

JURU 403.276 9831 24,38

MANAÍRA 352.566 10988 31,17

PRINCESA ISABEL 368.067 23749 64,52

SÃO JOSÉ DE PRINCESA 158.021 3898 24,67
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TAVARES 228.599 14791 64,70

ÁGUA BRANCA 220.648 10375 47,02

Fonte: Departamento de Informática do SUS (DATASUS)

Ano de referência: 2023

1 .7. Conselho de Saúde

Intrumento Legal de Criação LEI

Endereço RUA ANTONIO CAETANO 0 CASA CENTRO

E-mail conselhodesaude1imaculada@gmail.com

Telefone 8396334709

Nome do Presidente FRANCO ALDO BEZERRA DE SOUSA

Número de conselheiros por segmento Usuários 2

Governo 0

Trabalhadores 2

Prestadores 4

Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS)

Ano de referência: 202006

Considerações

Nos dados acima notamos que é necessário que sejam realizadas algumas correções que divergem de nossa realidade, para tanto iremos providenciar as mesmas junto
aos referidos sistemas:

Prefeito: José Luciano Lustosa Ramalho

Instrumento legal de criação do FMS: Tipo Lei nº 276

CNPJ: 11.838.404/0001-75 - Fundo de Saúde

Data: 30 de Setembro de 1991

DADOS DO SECRETARIO:

Email secretário: francoaldo2008@hotmail.com

Telefone: (83) 99618-1141

- Informações do Conselho de Saúde

Instrumento legal de criação do CMS: O Conselho Municipal de Saúde foi instituído pela Lei Orgânica do Município de nº.12/93 e reformulada pela lei nº 713/19, de 16 de
Dezembro de 2019

Nome do Presidente do CMS: Isabelle Gabriel Melo de Brito

Segmento: Prestador de serviços

Data da última eleição do Conselho: 2019

Data da última Conferência de Saúde: 2021

Telefone: (83) 998916431

Email: cms.pmi19@gmail.com

- Total de conselheiros: 12 , distribuídos pelos segmentos:

Usuários: 06

Trabalhadores de Saúde: 03

Gestor/ Prestador de Serviços: 03
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2. Introdução

Análises e Considerações sobre Introdução

O Ministério da Saúde através da ferramenta eletrônica DIGISUS possibilita e facilita a elaboração destes instrumentos de foram oportuna e transparente. A cidade
de Imaculada é sede da 3ª Macroregional e 11ª Região Geoadministrativa do Estado da Paraíba, com população de 11.819 habitantes (População estimada do ano 2021,
Fonte: IBGE), vem através desta ferramenta apresentar seu Relatório de Gestão no terceiro quadrimestre deste ano.

Está prevista nas Leis nº 8.080 e 8.142 a elaboração dos instrumentos de gestão sendo atribuição comum a todos os entes federativos e pela portaria 2.135 de 25 de

setembro de 2013 e na Resolução CIT nº 5 de 19 de junho de 2013, assim o planejamento no Sistema Único de Saúde é uma determinação legal, de responsabilidade dos

entes públicos, devendo ser desenvolvido de maneira contínua, articulada, integrada e solidária, sendo base das atividades e ações a serem desenvolvidas anualmente,

previstas no orçamento municipal e considerando as diretrizes definidas pelo conselho e conferência de saúde.
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3. Dados Demográficos e de Morbimortalidade

A disponibilização dos dados do SINASC, SIM e SIH, no DGMP, depende do prazo de publicação, respectivamente, pelos DAENT/SVSA e DRAC/SAES

3.1. População estimada por sexo e faixa etária

Período: 2020

Faixa Etária Masculino Feminino Total

0 a 4 anos 572 544 1116

5 a 9 anos 528 493 1021

10 a 14 anos 562 463 1025

15 a 19 anos 558 534 1092

20 a 29 anos 1006 964 1970

30 a 39 anos 942 877 1819

40 a 49 anos 742 734 1476

50 a 59 anos 523 514 1037

60 a 69 anos 305 364 669

70 a 79 anos 191 230 421

80 anos e mais 93 109 202

Total 6022 5826 11848

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

Data da consulta: 13/01/2022.

3.2. Nascidos Vivos

Número de nascidos vivos por residência da mãe.

Unidade Federação 2017 2018 2019

Imaculada 133 168 162

Fonte: Sistema de Informações sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)

Data da consulta: 13/01/2022.

3.3. Principais causas de internação

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

Capítulo CID-10 2017 2018 2019 2020 2021

I. Algumas doenças infecciosas e parasitárias 12 14 9 12 20

II. Neoplasias (tumores) 18 31 27 10 13

III. Doenças sangue órgãos hemat e transt imunitár 4 - 4 5 2

IV. Doenças endócrinas nutricionais e metabólicas 8 3 4 2 2

V. Transtornos mentais e comportamentais 7 - 3 8 8

VI. Doenças do sistema nervoso 2 5 4 1 -

VII. Doenças do olho e anexos - 1 - - 1

VIII.Doenças do ouvido e da apófise mastóide - - - - -

IX. Doenças do aparelho circulatório 25 32 28 18 11

X. Doenças do aparelho respiratório 16 12 24 8 14

XI. Doenças do aparelho digestivo 16 18 19 11 20

XII. Doenças da pele e do tecido subcutâneo 1 2 1 1 1

XIII.Doenças sist osteomuscular e tec conjuntivo - 1 2 3 4

XIV. Doenças do aparelho geniturinário 12 16 11 11 7

XV. Gravidez parto e puerpério 103 89 133 153 143

XVI. Algumas afec originadas no período perinatal 5 - 5 5 11

XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossômicas - 5 - - 2

XVIII.Sint sinais e achad anorm ex clín e laborat 3 4 4 4 3

XIX. Lesões enven e alg out conseq causas externas 21 31 28 21 24
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XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - -

XXI. Contatos com serviços de saúde - 2 3 - 5

CID 10ª Revisão não disponível ou não preenchido - - - - -

Total 253 266 309 273 291

Fonte: Sistema de Informações Hospitalares do SUS (SIH/SUS)

Data da consulta: 13/01/2022.

Obs.: A atualização dos valores relativos ao último período ocorrem simultaneamente ao carregamento dos dados no Tabnet/DATASUS.

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capítulo CID-10

Capítulo CID-10 2017 2018 2019

I. Algumas doenças infecciosas e parasitárias 1 3 3

II. Neoplasias (tumores) 8 10 11

III. Doenças sangue órgãos hemat e transt imunitár - - 1

IV. Doenças endócrinas nutricionais e metabólicas 4 5 4

V. Transtornos mentais e comportamentais - 1 1

VI. Doenças do sistema nervoso 3 1 -

VII. Doenças do olho e anexos - - -

VIII.Doenças do ouvido e da apófise mastóide - - -

IX. Doenças do aparelho circulatório 27 20 18

X. Doenças do aparelho respiratório 6 7 4

XI. Doenças do aparelho digestivo 2 5 2

XII. Doenças da pele e do tecido subcutâneo - 1 -

XIII.Doenças sist osteomuscular e tec conjuntivo - - -

XIV. Doenças do aparelho geniturinário 2 1 3

XV. Gravidez parto e puerpério - 1 -

XVI. Algumas afec originadas no período perinatal 1 1 1

XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossômicas 1 - -

XVIII.Sint sinais e achad anorm ex clín e laborat 3 4 5

XIX. Lesões enven e alg out conseq causas externas - - -

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 7 7 9

XXI. Contatos com serviços de saúde - - -

XXII.Códigos para propósitos especiais - - -

Total 65 67 62

Fonte: Sistema de Informações sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)

Data da consulta: 13/01/2022.

Análises e Considerações sobre Dados Demográficos e de Morbimortalidade

No ano 2021 nesse quadrimestre teve um total de 10.288 pessoas cadastradas, que se distribui em 48,76% do sexo masculino e 51,24% do sexo feminino, e entre as
faixas etárias observou o maior número na fase adulta dos 20 a 59 anos que corresponde a 51,64% da população total, e os adolescentes representam 18,54%, destacando a
faixa entre 15-19 anos com 9,8% como a maior. Os idosos representam 14,24% e as crianças registram 15,4% da população total do município.
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Conforme dados do SINASC, coletados no DATASUS e no SINASC Local nosso município apresenta-se a seguir o perfil dos nascimentos de residentes no município, até
o ano 2018, dados conforme série histórica demonstrados no quadro acima, mostram um crescimento ao longo dos anos. Em 2019 tivemos 162 nascidos vivos, em 2020
teve um registro de 130 nascidos vivos, neste quadrimestre de 2021 nasceram 43.

As internações no mesmo período ao longo dos anos notamos uma diminuição expressiva, quando comparados aos demais anos, nestes registramos um total de 290
internações o maior registro destas foram às relacionadas à gravidez, parto e puerpério com registro de 143 casos (49,31%); seguidas com 24 casos (8,27%) registrados por
Lesões envenenamento e algumas outras consequências e causas externas; 20 registros (6,9%) por algumas doenças infecciosas e parasitárias e do aparelho digestivo; 14
casos (4,83%) relacionadas a patologias do aparelho respiratório; 12 registros (4,14%) por neoplasias; 11 casos (3,79%) por doenças do aparelho circulatório e algumas
afecções originadas do período perinatal; 08 casos (2,76%) relacionadas a transtornos mentais e comportamentais; 07 casos (2,41%) por doenças do aparelho geniturinário;
05 casos (1,72%) por contatos com serviços de saúde; 04 casos (1,38%) por doenças do sistema osteomuscular e tecido conjuntivo; com 03 casos (1,03%) sintomas e sinais
e achados anormais ao exame clinico e laboratorial; 02 casos (0,69%) por Doenças endócrinas nutricionais e metabólicas, doenças do sangue, órgãos hematopoiéticos e
transtornos imunitários e Malformação congênita, deformidades e anomalias cromossômicas; e por fim com registro de 01 caso (0,34%) as patologias relacionadas, doenças
do olho e anexos e doenças da pele e tecido subcutâneo.

Com relação à mortalidade observamos um aumento ao longo dos anos, especialmente no ano de 2018, totalizando um número se 67 óbitos, no ano de 2019 notamos
que o maior responsável pelo número de óbitos no município foram as doenças do aparelho circulatório com registro de 20 (29,85%) óbitos, seguidas pelas neoplasias com
número de 10 casos (14,92%). Ainda tivemos registro de óbitos por causa externa de morbimortalidade e doenças do aparelho respiratório com registro de 07 casos
(10,44%), seguidos por 05 óbitos (7,46%) causados pelas doenças endócrinas nutricionais e metabólicas e do aparelho digestivo, 04 registros (5,97%) por sintomas, sinais e
achados anormais ao exame clinico e laboratorial, 03 casos (4,48%) para algumas doenças infecciosas e parasitárias e 01 registro (1,49%) em ambas relacionada as ambas
patologias: transtornos mentais e comportamentais, sistema nervoso, doenças de pele e tecido subcutâneo, aparelho geniturinário, gravidez, parto e puerpério e algumas
afecções originadas no período perinatal. No ano de 2020 tivemos o registro de 65 óbitos e até esse quadrimestre foram registrados 33 casos.
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4. Dados da Produção de Serviços no SUS

A disponibilização dos dados do SIS AB, SIA e SIH, no DGMP, depende do prazo de publicação, respectivamente, pelos DESF/SAPS e DRAC/SAES

4.1. Produção de Atenção Básica

Tipo de Produção Quantidade

Visita Domiciliar 134.681

Atendimento Individual 22.074

Procedimento 37.084

Atendimento Odontológico 5.880

Fonte: Sistema de informação em Saúde para a Atenção Básica – SISAB

4.2. Produção de Urgência e Emergência por Grupo de Procedimentos

Caráter de atendimento: Urgência

Grupo procedimento
Sistema de Informações Ambulatoriais Sistema de Informacões Hospitalares

Qtd. aprovada Valor aprovado AIH Pagas Valor total

01 Ações de promoção e prevenção em saúde - - - -

02 Procedimentos com finalidade diagnóstica - - - -

03 Procedimentos clínicos - - - -

04 Procedimentos cirúrgicos - - - -

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

06 Medicamentos - - - -

07 Órteses, próteses e materiais especiais - - - -

08 Ações complementares da atenção à saúde - - - -

Total - - - -

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

Data da consulta: 07/01/2022.

1º RDQA - Período de Referência: Janeiro a Abril

2º RDQA - Período de Referência: Janeiro a Agosto

3º RDQA - Período de Referência: Janeiro a Dezembro

4.3. Produção de Atenção Psicossocial por Forma de Organização

Não há informações cadastradas para o período

4.4. Produção de Atenção Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos

Grupo procedimento
Sistema de Informações Ambulatoriais Sistema de Informacões Hospitalares

Qtd. aprovada Valor aprovado AIH Pagas Valor total

01 Ações de promoção e prevenção em saúde 715 - - -

02 Procedimentos com finalidade diagnóstica 1517 37,00 - -

03 Procedimentos clínicos 20291 117827,74 - -

04 Procedimentos cirúrgicos - - - -

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

06 Medicamentos - - - -

07 Órteses, próteses e materiais especiais 202 30300,00 - -

08 Ações complementares da atenção à saúde - - - -

Total 22725 148164,74 - -

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

Data da consulta: 07/01/2022.

1º RDQA - Período de Referência: Janeiro a Abril

2º RDQA - Período de Referência: Janeiro a Agosto

3º RDQA - Período de Referência: Janeiro a Dezembro
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4.5. Produção de Assistência Farmacêutica

Esse item refere-se ao componente especializado da assistência farmacêutica, sob gestão da esfera estadual.
Portanto, não há produção sob gestão municipal.

4.6. Produção de Vigilância em Saúde por Grupo de Procedimentos

Financiamento: Vigilância em Saúde

Grupo procedimento
Sistema de Informações Ambulatoriais

Qtd. aprovada Valor aprovado

01 Ações de promoção e prevenção em saúde 715 -

02 Procedimentos com finalidade diagnóstica 89 -

Total 804 -

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

1º RDQA - Período de Referência: Janeiro a Abril

2º RDQA - Período de Referência: Janeiro a Agosto

3º RDQA - Período de Referência: Janeiro a Dezembro

Data da consulta: 07/01/2022.

Análises e Considerações sobre Dados da Produção de Serviços no SUS

Neste quadrimestre registramos um total 72.673 de procedimentos realizados na Atenção Básica conforme dados do Relatório de Produção retirada do e-sus:

O município produziu neste quadrimestre de 2021, na Média e Alta complexidade um número de 22.725 procedimentos (totalizando um valor de R$ 148.164,74), sendo
715 referentes a Ações de promoção e prevenção em saúde, 1.51 procedimentos com finalidade diagnostica (R$ 37,00), procedimentos clínicos com 20.291 (R$ 117.827,74),
e órteses, próteses e materiais especiais foram registrados 202 procedimentos (R$ 30.300,00). Com relação à Vigilância em Saúde foram registrados 804 procedimentos no
total, sendo 715 procedimentos de Ações de promoção e prevenção em saúde e 89 de procedimentos com finalidade diagnostica. Conforme dados dos sistemas de registro:
SIA.

Os serviços de urgência e emergência, de Atenção Psicossocial e Assistência Farmacêutica não registraram procedimentos. Apesar da Pandemia pelo COVID 19
notamos aumento significativo no número de procedimentos comparado ao quadrimestre anterior.

https://digisusgmp.saude.gov.br 10 de 36



5. Rede Física Prestadora de Serviços ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestão

A disponibilização dos dados do SCNES, no DGMP, depende do prazo de publicação pelo DRAC/SAES.

Período 12/2021

Rede física de estabelecimentos de saúde por tipo de estabelecimentos

Tipo de Estabelecimento Dupla Estadual Municipal Total

Total 0 0 0 0

Observação: Os dados apresentados referem-se ao número de estabelecimentos de saúde públicos ou prestadores de serviços ao SUS

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES)

Data da consulta: 07/01/2022.

5.2. Por natureza jurídica

Período 12/2021

Rede física de estabelecimentos de saúde por natureza jurídica

Natureza Jurídica Municipal Estadual Dupla Total

ADMINISTRACAO PUBLICA

ENTIDADES EMPRESARIAIS

Total 0 0 0 0

Observação: Os dados apresentados referem-se ao número de estabelecimentos de saúde públicos ou prestadores de serviços ao SUS

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES)

Data da consulta: 07/01/2022.

5.3. Consórcios em saúde

O ente não está vinculado a consórcio público em saúde

Análises e Considerações sobre Rede Física Prestadora de Serviços ao SUS

Os dados mostram a realidade do nosso município sobre nossa Rede Física de serviços de saúde sendo composto segundo dados do SCNES (Sistema de Cadastro Nacional

de Estabelecimento de Saúde), neste destacamos a existência de 14 estabelecimentos\serviços de saúde ESTABELECIMENTOS SOB GESTÃO MUNICIPAL E

RESPONSABILIDADE PÚBLICA. Não temos nenhum serviço a nível estadual ou federal, além de rede hospitalar instalada.
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6. Profissionais de Saúde Trabalhando no SUS

A disponibilização dos dados do SCNES, no DGMP, depende do prazo de publicação pelo DRAC/SAES.

Período 02/2021

Postos de trabalho ocupados, por ocupação e forma de contratação

Adm. do Estabelecimento Formas de contratação CBOs
médicos

CBOs
enfermeiro

CBOs (outros) nível
superior

CBOs (outros)
nível médio

CBOs
ACS

Pública (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Estatutários e empregados públicos
(0101, 0102)

0 0 1 14 24

Intermediados por outra entidade (08) 0 0 0 0 0

Autônomos (0209, 0210) 0 0 0 0 0

Residentes e estagiários (05, 06) 3 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 -, 3, 4 e 5)

Intermediados por outra entidade (08) 0 0 0 0 0

Celetistas (0105) 0 0 0 0 0

Autônomos (0209, 0210) 0 0 0 1 0

Residentes e estagiários (05, 06) 0 0 0 0 0

Bolsistas (07) 0 0 0 0 0

Informais (09) 0 0 0 0 0

Servidores públicos cedidos para a
iniciativa privada (10)

0 0 0 0 0

Postos de trabalho ocupados, por Contrato Temporário e Cargos em Comissão

Adm. do Estabelecimento Formas de contratação CBOs
médicos

CBOs
enfermeiro

CBOs (outros)
nível superior

CBOs (outros)
nível médio

CBOs
ACS

Pública (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-
8)

Contratos temporários e cargos em
comissão (010301, 0104)

6 4 15 30 5

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1,
203-8 -, 3, 4 e 5)

Contratos temporários e cargos em
comissão (010302, 0104)

0 0 0 0 0

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES)

Data da consulta: 30/12/2022.

Postos de trabalho ocupados, por ocupação e forma de contratação

Adm. do Estabelecimento Formas de contratação 2017 2018 2019 2020

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8 -,
3, 4 e 5)

Autônomos (0209, 0210) 0 0 1 1

Pública (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Estatutários e empregados públicos (0101,
0102)

41 42 43 43

Residentes e estagiários (05, 06) 0 3 1 2

Postos de trabalho ocupados, por Contrato Temporário e Cargos em Comissão

Adm. do Estabelecimento Formas de contratação 2017 2018 2019 2020

Pública (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Contratos temporários e cargos em
comissão (010301, 0104)

38 32 50 73

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES)

Data da consulta: 30/12/2022.

Análises e Considerações sobre Profissionais de Saúde Trabalhando no SUS

A esfera administrativa do município de Imaculada - PB é 100% municipal as despesas com saúde do Município são financiadas por recursos transferidos por outras
esferas de governo. Na perspectiva de garantir o acesso e a qualidade da assistência aos usuários do SUS, o Município vem trabalhando para ampliar seu acesso, melhorando
a qualidade e resolubilidade no atendimento.

Os serviços em saúde prestados pela atual gestão municipal geram inúmeros empregos para profissionais dispostos nas mais diversas categorias de compõem o
quadro funcional da Rede de Atenção à Saúde. Contando com a força de trabalho que indiretamente está ligada à prestação de serviços, tais como prestadores ambulatoriais
e outros.
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7. Programação Anual de Saúde - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

DIRETRIZ Nº 1 - DIREITO Á SAÚDE, GARANTIA DE ACESSO E ATENÇÃO DE QUALIDADE

OBJETIVO Nº 1.1 - AMPLIAR E QUALIFICAR A OFERTA DE SERVIÇOS E AÇOES AFIM DE ATENDER AS NECESSIDADES DE SAÚDE,
RESPEITANDO OS PRINCIPIOS DO SUS, GARANTINDO UM MELHOR ACESSO A POPULAÇÃO, APRIMORANDO AS REDES DE ATENÇÃO E
PROMOVENDO O CUIDADO INTEGRAL ÁS PESSOAS NOS VÁRIOS CICLOS DE VIDA

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Manter 100% de
funcionamento da
Estratégia Saúde da
Família e Saúde Bucal,
firmando pacto definidos
responsabilidades dos
serviços prestados a
população e ampliar os
serviços da Atenção
Básica.

Cobertura populacional
estimada pelas equipes
de Atenção Básica

Percentual 2018 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Manter a equipe do NASF

Ação Nº 2 - Manter o programa de Residência Médica, mais médicos, PROVAB e outras

Ação Nº 3 - Implantar, em 100% o número de equipes da Estratégia Saúde da Família e o monitoramento e avaliação das ações desenvolvidas na
atenção básica

Ação Nº 4 - Adquirir equipamentos para a Atenção Básica e outros serviços da saúde

Ação Nº 5 - Manter e Ampliar os Polos de Academia de Saúde

2. Melhorar os Indicadores
Básicos de Saúde e
Fortalecer as ações da
atenção primária, visando
torná-la resolutiva em
80% dos problemas de
saúde pública.

Cobertura populacional
estimada pelas equipes
de Atenção Básica

Percentual 2018 80,00 80,00 Percentual 100,00 125,00

Ação Nº 1 - Consolidar, garantir e qualificar a Estratégia Saúde da Família como modelo de Atenção Básica através da promoção, proteção, prevenção,
diagnóstico, reabilitação e manutenção da saúde do usuário nos seus vários ciclos de vida num sistema de vigilânci

Ação Nº 2 - Implementar o PROGRAMA PREVINE BRASIL e buscando atingir indicadores pactuados.

3. Estruturar as
instalações físicas e
equipar 100% das
Unidades Básicas de
Saúde da Família para
garantir as condições
necessárias à equipe
multiprofissional de saúde
para o desempenho de
suas funções.

Cobertura populacional
estimada pelas equipes
de Atenção Básica

Percentual 2018 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Fornecer insumos/equipamentos necessários à assistência dos atendimentos

Ação Nº 2 - Organizar o processo de trabalho nas unidades de saúde para atender às necessidades da população através do atendimento de
classificação de risco

4. Construir, Reformar e
Ampliar as UBS para
melhor acesso e qualidade
da assistência.

Cobertura populacional
estimada pelas equipes
de Atenção Básica

Percentual 2018 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Reestruturar Unidades de Saúde e fortalecer atendimento a comunidades

5. Melhorar o acesso da
qualidade de atenção
básica ¿ PMAQ.

Cobertura populacional
estimada pelas equipes
de Atenção Básica

Percentual 2018 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Implementação de ações visando o alcance de metas para o PMAQ AB \ NASF

6. Implementar o
Programa Saúde na
Escola, buscando atingir
metas pactuadas.

Proporção de gravidez
na adolescência entre as
faixas etárias 10 a 19
anos

Percentual 2018 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Fortalecer ações do PSE em caráter preventivo em parceria com a Secretaria de Educação e outros envolvidos

Ação Nº 2 - Desenvolver o programa crescer saudável 2021 – 2022 em parceria com PSE.
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7. Assegurar 95% de
cobertura vacinal do
calendário básico nacional.

Proporção de vacinas
selecionadas do
Calendário Nacional de
Vacinação para crianças
menores de dois anos de
idade - Pentavalente 3ª
dose, Pneumocócica 10-
valente 2ª dose,
Poliomielite 3ª dose e
Tríplice viral 1ª dose -
com cobertura vacinal
preconizada

Percentual 2018 95,00 95,00 Percentual 46,72 49,18

Ação Nº 1 - Realizar intensificação vacinal na população alvo; busca ativa; intensificar vacinação de rotina

Ação Nº 2 - Garantir a cobertura de doses imunobiológicos para a prevenção e o controle de doenças

Ação Nº 3 - Investigar 100% dos eventos adversos graves pós-vacinação

Ação Nº 4 - Manter as salas de vacinas do município.

Ação Nº 5 - Realizar campanha de vacinação em conformidade com Ministério da Saúde

Ação Nº 6 - Realizar o PLANO DE VACINAÇÃO DA COVID 19.

8. Monitorar 100% dos
casos de Doenças de
Notificação Compulsória.

Proporção de casos de
doenças de notificação
compulsória imediata
(DNCI) encerrados em
até 60 dias após
notificação.

Percentual 2018 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Monitorizar através da busca ativa os casos notificados

Ação Nº 2 - Desempenhar atividades de combate ao COVID 19, conforme Plano e Manter o Centro de Enfrentamento ao COVID 19.

9. Organizar a Rede
Cegonha mediante modelo
de atenção a gravidez,
parto, nascimento, aborto
e puerpério.

Proporção de parto
normal no Sistema Único
de Saúde e na Saúde
Suplementar

Percentual 2018 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Organizar o fluxo de atendimento da rede cegonha, instituir protocolos e a partir da implementação do processo de trabalho voltado a um
atendimento humanizado, resolutivo e diferenciado.

Ação Nº 2 - Implantar a Casa da Gestante e do Bebê

10. Fortalecer, ampliar e
qualificar as redes de
atenção integral a mulher,
criança e adolescentes em
situação de violência e
sofrimento, psicossocial.

Número de óbitos
maternos em
determinado período e
local de residência

Percentual 2018 20,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Reduzir o índice de gravidez na adolescência

Ação Nº 2 - Estimular a adesão ao Plano Nascer Saudável e aos novos modelos assistenciais, visando a redução do parto cesariano

11. Estimular a
participação do homem
nas ações de
Planejamento Familiar,
Educação Sexual,
Prevenção das DST¿s e
AIDS e outras ações
desenvolvidas nas
Unidades Básicas de
Saúde da Família

Número de casos novos
de aids em menores de
5 anos.

Percentual 2018 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Criar estratégias de inserção do homem nas atividades educativas da UBS, flexibilizando o horário para viabilizar o acesso desta clientela;
Formar grupos de trabalho para facilitar a abordagem de temas relacionados a saúde do homem e sua participação

12. Reorganizar o
processo de acolhimento à
pessoa idosa nas
Unidades públicas de
Saúde da Rede Municipal.

Cobertura populacional
estimada pelas equipes
de Atenção Básica

Percentual 2018 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Sensibilizar os profissionais de saúde e implementar grupos de idosos

13. Implementar
campanhas de
comunicação social e os
demais processos
informativos destinados à
prevenção das DST/AIDS.

Número de casos novos
de sífilis congênita em
menores de um ano de
idade

Percentual 2018 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Confecção de material educativo/informativo; Aquisição de insumos de prevenção

Ação Nº 2 - Manutenção de Testes Rápidos de HIV, Sífilis, Hepatite e Teste de Gravidez; e oferecer e garantir acesso ao exame e tratamento
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Ação Nº 3 - Manter o Laboratório de Analises Clinicas

14. Assegurar o controle
da Dengue através da
realização de 06 (seis)
ciclos de trabalho do
Programa Nacional de
Combate à Dengue.

Número de ciclos que
atingiram mínimo de
80% de cobertura de
imóveis visitados para
controle vetorial da
dengue

Percentual 2018 80,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Realizar inspeções nos imóveis do município para identificação e eliminação do mosquito transmissor da DENGUE, garantir materiais e
implementar Projeto de combate ao mosquito

Ação Nº 2 - Desenvolver o Plano de Combate as Arboviroses.

15. Garantir o diagnóstico
de casos novos de
hanseníase e possibilitar a
cura de pelo menos 85%
desses.

Proporção de cura dos
casos novos de
hanseníase
diagnosticados nos anos
das coortes

Percentual 2018 85,00 85,00 Percentual 100,00 117,65

Ação Nº 1 - Realizar busca ativa, garantir insumos e materiais para o tratamento e reabilitação de pacientes com hanseníase

16. Curar pelo menos 85%
dos casos novos de
tuberculose detectados.

Proporção de casos de
doenças de notificação
compulsória imediata
(DNCI) encerrados em
até 60 dias após
notificação.

Percentual 2018 85,00 85,00 Percentual 100,00 117,65

Ação Nº 1 - Acompanhar, realizar busca ativa e monitorar o paciente em tratamento de tuberculose, encorajando-o a seguir o tratamento até a sua
alta por cura

17. Reduzir o consumo do
tabaco em 20%, com a
mobilização da sociedade,
garantindo o cumprimento
da legislação vigente.

Mortalidade prematura
(de 30 a 69 anos) pelo
conjunto das 4 principais
DCNT (doenças do
aparelho circulatório,
câncer, diabetes e
doenças respiratórias
crônicas)

Percentual 2018 5,00 20,00 Percentual 30,00 150,00

Ação Nº 1 - Estimular a adesão de ambientes livres de tabaco, fortalecendo a legislação local. Realizar campanhas educativas nas escolas, empresas e
locais diversos com formação de grupos.

18. Implantar projetos de
promoção da Alimentação
Saudável em nas escolas e
creches municipais em
parceria com a Secretaria
de Educação

Mortalidade prematura
(de 30 a 69 anos) pelo
conjunto das 4 principais
DCNT (doenças do
aparelho circulatório,
câncer, diabetes e
doenças respiratórias
crônicas)

Percentual 2018 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Estabelecer parceria com a Secretaria Municipal de Educação para a implantação de alimentos saudáveis na merenda escolar de 100%
das escolas públicas Municipais

Ação Nº 2 - Fornecer suplementação de ferro a crianças de 6 a 48 meses de idade com sachês de vitaminas e minerais ¿ NUTRISUS

Ação Nº 3 - Combater o crescimento da obesidade e carências nutricionais

19. Implementar e
implantar ações de
Promoção à Saúde nas
Unidades Básicas de
saúde da Família.

Mortalidade prematura
(de 30 a 69 anos) pelo
conjunto das 4 principais
DCNT (doenças do
aparelho circulatório,
câncer, diabetes e
doenças respiratórias
crônicas)

Percentual 2018 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Criar grupos de trabalho, para desenvolver atividades que estimule a adoção de estilos de vida mais saudáveis, utilizando como
parâmetro a Política Nacional de Promoção à Saúde

20. Disponibilizar para os
alunos da Rede Municipal
de Ensino, pelo menos
01(uma) vezes por ano,
01(um) kit de higiene
bucal contendo: escova de
dente, creme dental, fio
dental e folder explicativo,
assegurando a viabilização
de uma nova prática em
saúde bucal como direito
de cidadania

Cobertura populacional
estimada de saúde bucal
na atenção básica

Número 2018 1 1 Número 1,00 100,00

Ação Nº 1 - Assegurar kit de higiene bucal, para escolares das escolas participantes do Programa Saúde na Escola.
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21. Adquirir Unidade
Móvel Odontológica para
melhorar o acesso dos
usuários especialmente
das comunidades da zona
rural

Cobertura populacional
estimada de saúde bucal
na atenção básica

Número 2018 1 1 Número 0 0

Ação Nº 1 - Melhorar o acesso á saúde bucal das populações residentes em locais distantes das UBS e propiciar maior estrutura nos atendimentos em
locais públicos

22. Ampliar a capacidade
instalada do atendimento
odontológico da média
complexidade.

Cobertura populacional
estimada de saúde bucal
na atenção básica

Percentual 2018 1,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Manter o funcionamento do Laboratório de Prótese Dentária

Ação Nº 2 - Implantar o Centro de Especialidades Odontológica - CEO

23. Adequar as unidades
públicas municipais de
saúde para permitir o
acesso e locomoção das
pessoas com deficiência,
respeitando as normas da
rdc 50 e implementar a
Rede de Assistência ao
Deficiente

Cobertura populacional
estimada pelas equipes
de Atenção Básica

Percentual 2018 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Capacitar os cuidadores das pessoas com deficiência física para dar continuidade ás ações a serem desenvolvidas no domicilio no
cotidiano

24. Manter ações da
Assistência Farmacêutica
e Realizar 01(uma) oficina
anual para elaborar ou
atualizar conjuntamente
com os médicos da Rede
Municipal, a padronização
de medicamentos do
município, levando-se em
conta o seu perfil
epidemiológico.

Cobertura populacional
estimada pelas equipes
de Atenção Básica

Percentual 2018 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Manter o Sistema HÓRUS para o controle de abastecimento e dispensação de medicamentos, insumos e materiais médico-hospitalar

Ação Nº 2 - Manter o QUALIFARSUS para permitir o uso racional e a programação de compra de medicações controladas e de uso continuo

Ação Nº 3 - Manter a REMUNE.

25. Implementar o
trabalho preventivo na
área de Saúde Mental em
nas Unidades Básicas de
Saúde da Família, de
forma articulada com o
CAPS.

Cobertura populacional
estimada de saúde bucal
na atenção básica

0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Construir um fluxo em saúde mental, de maneira articulada entre os serviços de saúde

26. Realizar 01(uma)
Mobilização Social
anualmente para abordar
sobre as causas e
consequências do uso
abusivo das substancias
nocivas à saúde.

Proporção de registro de
óbitos com causa básica
definida

Percentual 2018 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Realizar no mínimo 01(uma) campanha educativa anual

27. Ampliar a cobertura do
exame de Papanicolau em
mulheres na faixa etária
preconizada.

Razão de exames
citopatológicos do colo
do útero em mulheres
de 25 a 64 anos na
população residente de
determinado local e a
população da mesma
faixa etária

Razão 2018 0,65 0,65 Razão 0,27 41,54

Ação Nº 1 - Realizar busca ativa, notadamente das mulheres e realizar campanhas de prevenção
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28. Ampliar a cobertura
dos exames de
mamografias em mulheres
na faixa etária
preconizada

Razão de exames de
mamografia de
rastreamento realizados
em mulheres de 50 a 69
anos na população
residente de
determinado local e
população da mesma
faixa etária.

Razão 2018 0,20 0,20 Razão 0,20 100,00

Ação Nº 1 - Realizar busca ativa, notadamente das mulheres e realizar campanhas de prevenção

29. Ampliar serviços
especializados e
diagnóstico

Mortalidade prematura
(de 30 a 69 anos) pelo
conjunto das 4 principais
DCNT (doenças do
aparelho circulatório,
câncer, diabetes e
doenças respiratórias
crônicas)

Percentual 2018 100,00 100,00 Percentual 80,00 80,00

Ação Nº 1 - Realizar PPI Pontual para remanejamento de serviços existentes no município e referenciados para outras localidades

Ação Nº 2 - Adquirir equipamentos para Serviços de Média e Alta complexidade

Ação Nº 3 - Adquirir equipamentos para Secretaria de Saúde.

30. Aumentar o índice de
aleitamento materno
exclusivo, em crianças de
até 04 meses, a cada ano.

Taxa de mortalidade
infantil

Percentual 2018 50,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Estimular o aleitamento materno exclusivo nos 04 primeiros meses de vida, conforme a Estratégia Amamenta Brasil.

31. Adquirir veículos para
melhor atender a
população local.

Cobertura populacional
estimada pelas equipes
de Atenção Básica

Percentual 2018 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Comprar veiculos para Secretária de Saúde, UBS, Unidade Móvel /Ambulância

DIRETRIZ Nº 2 - PARTICIPAÇÃO E CONTROLE SOCIAL

OBJETIVO Nº 2.1 - FORTALECER AS INSTÂNCIAS DE CONTROLE SOCIAL, GARANTINDO O CARATER DELIBERATIVO, AMPLIANDO E
GARANTINDO OS CANAIS DE INTERAÇÃO COM USUÁRIO

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Garantir ao CMS
infraestrutura para divulgação
e informação das reuniões,
decisões, deliberações e
atividades desenvolvidas pelo
CMS

Cobertura
populacional
estimada pelas
equipes de Atenção
Básica

Percentual 2018 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Realização mensal de reuniões do Conselho Municipal de Saúde, conforme regimento, com divulgação nos diversos meios de comunicação

Ação Nº 2 - Realizar prestação de contas quadrimestral

Ação Nº 3 - Manter o Conselho de Saúde legalmente instituídos e atualizado no sistema ¿ SIACS

2. Fornecer dotação
orçamentária para o pleno
funcionamento do Conselho
Municipal de Saúde.

Cobertura
populacional
estimada pelas
equipes de Atenção
Básica

Percentual 2018 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Garantir a participação dos Conselheiros em conferências, seminários, oficinas e encontros

3. Estruturar as instalações
físicas e garantir equipamentos
para funcionamento regular da
ouvidoria do SUS.

Cobertura
populacional
estimada pelas
equipes de Atenção
Básica

Percentual 2018 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Implantar no município a ouvidoria do SUS

4. Ampliar a participação social
para o fortalecimento do SUS

Cobertura
populacional
estimada pelas
equipes de Atenção
Básica

Percentual 2018 50 1 Número 1,00 100,00

Ação Nº 1 - Incentivar a efetiva participação especialmente no CMS

DIRETRIZ Nº 3 - VALORIZAÇÃO DO TRABALHO E DE EDUCAÇÃO EM SAÚDE
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OBJETIVO Nº 3.1 - FORTACELER O PAPEL DA GESTÃO NA REGULAÇÃO DO TRABALHO EM SAÚDE E ORDENAR A EDUCAÇÃO
PERMANENTE, QUALIFICAÇÕA E VALORIZAÇÃO DOS TRABALHADORES E TRABALHADORAS COMBATENDO A PRECARIZAÇÃO E
FAVORECENDO A DEMOCRATIZAÇÃO DAS RELAÇÕES DE TRABALHO

Descrição da Meta

Indicador para
monitoramento e
avaliação da
meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Disponibilizar para os
Agentes comunitários de Saúde
e Agentes de vigilância em
Saúde filtro solar para uso no
seu horário de trabalho.

Cobertura
populacional
estimada pelas
equipes de Atenção
Básica

Percentual 2018 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Assegurar filtro solar para os trabalhadores (ACS¿s e ACE¿s),como medida de proteção contra o câncer de pele

2. Promover e Incentivar a
participação dos profissionais
nas capacitações, atualizações
e quaisquer outros movimentos
ligados à qualificação
profissional.

Cobertura
populacional
estimada pelas
equipes de Atenção
Básica

Percentual 2018 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Flexibilizar ou reduzir carga-horária dos profissionais que estiverem participando de capacitações técnicas

Ação Nº 2 - Viabilizar, Priorizar e Garantir cursos e capacitações aos profissionais

Ação Nº 3 - Desenvolver atividades de Educação Permanente no município.

DIRETRIZ Nº 4 - FINANCIAMENTO DO SUS E RELAÇÃO PÚBLICO-PRIVADO
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OBJETIVO Nº 4.1 - GARANTIR O FINANCIAMENTO ESTÁVEL E SUSTENTÁVEL DO SUS, MELHORANDO O PADRÃO DOS GASTOS,
GARANTINDO O ACESSO DE QUALIDADE NA ATENÇÃO A SAÚDE E OS DIREITOS DO USUÁRIO.

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Garantir 100% dos
medicamentos, materiais e
insumos necessários ao
atendimento dos usuários,
em todos serviços de
saúde

Cobertura populacional
estimada pelas equipes
de Atenção Básica

Percentual 2018 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Levantar necessidade dos medicamentos, materiais e insumos necessários ao atendimento dos usuários, pra permitir o planejamento da
compra dos mesmos

2. Alimentar regularmente
os Sistemas de Informação
em Saúde, em especial
vigência do bolsa família
no minimo 85%

Cobertura de
acompanhamento das
condicionalidades de
Saúde do Programa
Bolsa Família (PBF)

Percentual 2018 85,00 85,00 Percentual 11,79 13,87

Ação Nº 1 - Alimentação regular e oportuna nos sistemas de informação em saúde

3. Cadastrar e inspecionar
os serviços de
alimentação.

Percentual de
municípios que realizam
no mínimo seis grupos
de ações de Vigilância
Sanitária consideradas
necessárias a todos os
municípios no ano

Percentual 2018 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Acompanhar o sistema de cadastro dos serviços de alimentação e frequentemente e manter atualizadas as informações no SCNES

4. Manter o Fundo de
Saúde em lei e em pleno
funcionamento.

Cobertura populacional
estimada pelas equipes
de Atenção Básica

Percentual 2018 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Manter atualizado o cadastro junto aos órgãos competentes

5. Instruir novas
modalidades de repasses
de recursos.

Cobertura populacional
estimada pelas equipes
de Atenção Básica

Percentual 2018 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Utilizar recursos em conformidade com normas do Ministério da Saúde

Ação Nº 2 - Implantar Base Descentralizada do SAMU no município.

6. Formular e desenvolver
o Plano de Combate Ao
COVID 19, organizando
estratégias municipais e
implantação de novos
serviços com apoio das
outras esferas de governo,
incluindo recursos
financeiros.

Número de usuários
acometidos e curados
pelo COVID 19

Percentual 100,00 100,00 0,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Desenvolver o plano de combate ao COVID-19

DIRETRIZ Nº 5 - GESTÃO DO SUS E MODELOS DE ATENÇÃO Á SAÚDE

OBJETIVO Nº 5.1 - APRIMORAR E FORTALECER A GESTÃO COMPARTILHADA, NA REVISÃO DE INSTRUMENTOS DE GESTÃO E
QUALIFICAÇÃO DOS INSTRUMENTOS , VISANDO QUALIFICAR A PRODUÇÃO DO CUIDADO COM A PARTICIPAÇÃO ATIVA DO USUÁRIO
PROFISSIONAIS, NA BUSCA DE PREVENIR RISCOS E AGRAVOS DE SAÚDE A POPULAÇÃO

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS
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1. Melhorar os serviços de
esgotamento municipal e
melhorias habitacionais

Percentual de
municípios que
realizam no mínimo
seis grupos de ações
de Vigilância
Sanitária
consideradas
necessárias a todos
os municípios no ano

Percentual 2018 6,00 100,00 Percentual 70,00 70,00

Ação Nº 1 - Construir e/ou reconstruir unidades habitacionais na prevenção da doença de chagas

Ação Nº 2 - Ampliar a cobertura de sistema de esgotamento sanitário em áreas urbanas e rurais, além de construção, ampliação ou restauração de
galerias de esgoto.

2. Promover melhorias no
abastecimento de água
potável, o manejo de água
pluvial, a coleta e tratamento
de esgoto, a limpeza urbana,
o manejo de resíduos sólidos
e o controle de pragas e
qualquer tipo de agente
patogênico, visando à saúde
das comunidades.

Proporção de análises
realizadas em
amostras de água
para consumo
humano quanto aos
parâmetros
coliformes totais,
cloro residual livre e
turbidez

Percentual 2018 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Fortalecer e expandir as ações de apoio ao controle da qualidade da água para consumo humano em serviços de saneamento de
municípios, comunidades rurais

Ação Nº 2 - Construção e ampliação de abastecimento d´água.

3. Implementação das ações
de Vigilância Sanitária.

Percentual de
municípios que
realizam no mínimo
seis grupos de ações
de Vigilância
Sanitária
consideradas
necessárias a todos
os municípios no ano

Percentual 2018 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Estabelecimentos de saúde inspecionados com alvará sanitário

Ação Nº 2 - Realização no mínimo seis ações em conformidade com PQVS.

4. Implementação das ações
de Vigilância em Saúde
Ambiental

Número de ciclos que
atingiram mínimo de
80% de cobertura de
imóveis visitados
para controle vetorial
da dengue

Percentual 2018 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Ações de vigilância da qualidade da água para consumo humano.

Ação Nº 2 - Realizar Campanha de vacinação antirrábica

Ação Nº 3 - Realizar borrifação em 100% dos domicílios positivos para o controle de triatomíneos

5. Implantar a notificação de
agravos á saúde relacionada
ao trabalho.

Proporção de
preenchimento do
campo ocupação nas
notificações de
agravos relacionados
ao trabalho.

Percentual 2018 80,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Criar banco de dados a partir da construção de um perfil do trabalhador no município e região

6. Implantar no município um
sistema de resíduos sólidos

Percentual de
municípios que
realizam no mínimo
seis grupos de ações
de Vigilância
Sanitária
consideradas
necessárias a todos
os municípios no ano

Número 2018 1 1 Número 1,00 100,00

Ação Nº 1 - Construção de Aterro Sanitário no município a fim de ter uma destinação final adequada de resíduos sólidos urbanos

7. Instituir protocolos para
organizar o fluxo de
encaminhamentos entre os
diversos níveis de
complexidade

Proporção de óbitos
de mulheres em
idade fértil (10 a 49
anos) investigados.

Percentual 2018 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Sistematização do processo de encaminhamento entre os níveis de atenção, a partir de protocolos unificados

Ação Nº 2 - Implantar TFD ao Complexo Regulador Estadual, para mapear os serviços de saúde oferecidos e os vazios assistenciais das regiões do
estado
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8. Elaborar Instrumentos de
Gestão: Plano de Saúde,
Programações Anuais,
seguindo nos termos do
PlanejaSUS e implementação
do Pacto de Saúde

Cobertura
populacional
estimada pelas
equipes de Atenção
Básica

Percentual 2018 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Realizar audiências públicas para permitir as discussões das questões de interesse da comunidade no tocante à saúde

Ação Nº 2 - Elaborar e utilizar a análise da programação Anual de Saúde como instrumento de avaliação e ferramenta norteadora do planejamento em
saúde

Ação Nº 3 - Elaborar, juntamente com as chefias e direções, o RAG, e definir estratégias para atingir indicadores do Pacto de Saúde

Ação Nº 4 - Alimentar e homologar bimestralmente o Sistema de Informação do Orçamento público em Saúde - SIOPS

9. Participar efetivamente
das reuniões do Colegiado de
Gestão.

Cobertura
populacional
estimada pelas
equipes de Atenção
Básica

Percentual 2018 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Comparecer e participar efetivamente das reuniões do colegiado de gestão

DIRETRIZ Nº 6 - INFORMAÇÃO, EDUCAÇÃO E POLITICAS DE COMUNICAÇÃO DO SUS.

OBJETIVO Nº 6.1 - PROMOVER A PRODUÇÃO E A DISSEMINAÇÃO DO CONHECIMENTO CIENTIFICO, TECNOLOGICO, DE ANALISE E
INOVAÇÃO DE SITUAÇÃO DE SAÚDE , CONTRIBUINDO PARA A SUSTENTABILIDADE DO SUS

Descrição da Meta
Indicador para
monitoramento e
avaliação da meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Avaliar a qualidade dos
dados informados

Cobertura
populacional
estimada pelas
equipes de Atenção
Básica

Percentual 2018 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Monitorar o trabalho de coleta de dados e alimentação dos Sistemas de Informação em Saúde

2. Reunir trimestralmente
com as direções e
coordenações para avaliar os
dados e replanejar as ações
de saúde

Cobertura
populacional
estimada pelas
equipes de Atenção
Básica

Número 2018 4 4 Número 4,00 100,00

Ação Nº 1 - Realizar reuniões para avaliação dos dados alimentados nos Sistemas de Informação, com vistas ao planejamento de ações

Ação Nº 2 - Implantar Sala de Situação em Saúde

Ação Nº 3 - Disponibilizar local e recursos humanos suficientes para a construção e divulgação de informações de saúde

DIRETRIZ Nº 7 - CIÊNCIA, TECNOLOGIA E INOVAÇÃO DO SUS
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OBJETIVO Nº 7.1 - FORTALECER AS TECNOLOGIAS ESTRATÉGICAS E A INOVAÇÃO DA SAÚDE

Descrição da Meta

Indicador para
monitoramento
e avaliação da
meta

Unidade
de
medida

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2021

Unidade
de
medida -
Meta

Resultado do
Quadrimestre

% meta
alcançada
da PAS

1. Implantar e manter o sistema
e-sus PEC Eletrônico

Cobertura
populacional
estimada pelas
equipes de
Atenção Básica

Percentual 2018 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Implantação do sistema e-sus PEC Eletrônico como base no município

Ação Nº 2 - Manter o Programa Informatização do Ministério da Saúde.

2. Manter o SISREG oferecendo
serviço com maior agilidade de
marcação de exames e consultas
aos munícipes

Cobertura
populacional
estimada pelas
equipes de
Atenção Básica

Percentual 2018 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Garantir o acesso da população assistida aos serviços especializados mediante implantação de serviços de referencias e contra ¿
referencia

3. Incrementar as condições
necessárias para a
operacionalização do Cartão
Nacional de Saúde, mecanismo
que poderá conferir qualidade,
capacidade resolutiva e atuação
oportuna na prestação dos
serviços e no desenvolvimento
das ações

Cobertura
populacional
estimada pelas
equipes de
Atenção Básica

Percentual 2018 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Ação Nº 1 - Utilização do cartão SUS para melhor organização do Sistema de saúde

Ação Nº 2 - Manter o SISREG oferecendo serviço com maior agilidade de marcação de exames e consultas aos munícipes

Ação Nº 3 - Garantir o acesso da população assistida aos serviços especializados mediante implantação de serviços de referencias e contra –
referencia.

Demonstrativo da vinculação das metas anualizadas com a Subfunção

Subfunções Descrição das Metas por Subfunção

Meta
programada
para o
exercício

Resultados
do
Quadrimestre

0 - Informações
Complementares

Garantir ao CMS infraestrutura para divulgação e informação das reuniões, decisões, deliberações e
atividades desenvolvidas pelo CMS

100,00 100,00

Implementar o Programa Saúde na Escola, buscando atingir metas pactuadas. 100,00 100,00

Assegurar o controle da Dengue através da realização de 06 (seis) ciclos de trabalho do Programa
Nacional de Combate à Dengue.

100,00 100,00

Implantar projetos de promoção da Alimentação Saudável em nas escolas e creches municipais em
parceria com a Secretaria de Educação

100,00 100,00

122 -
Administração
Geral

Manter 100% de funcionamento da Estratégia Saúde da Família e Saúde Bucal, firmando pacto
definidos responsabilidades dos serviços prestados a população e ampliar os serviços da Atenção
Básica.

100,00 100,00

Implantar e manter o sistema e-sus PEC Eletrônico 100,00 100,00

Avaliar a qualidade dos dados informados 100,00 100,00

Melhorar os serviços de esgotamento municipal e melhorias habitacionais 100,00 70,00

Garantir 100% dos medicamentos, materiais e insumos necessários ao atendimento dos usuários,
em todos serviços de saúde

100,00 100,00

Disponibilizar para os Agentes comunitários de Saúde e Agentes de vigilância em Saúde filtro solar
para uso no seu horário de trabalho.

100,00 100,00

Garantir ao CMS infraestrutura para divulgação e informação das reuniões, decisões, deliberações e
atividades desenvolvidas pelo CMS

100,00 100,00

Melhorar os Indicadores Básicos de Saúde e Fortalecer as ações da atenção primária, visando torná-
la resolutiva em 80% dos problemas de saúde pública.

80,00 100,00

Manter o SISREG oferecendo serviço com maior agilidade de marcação de exames e consultas aos
munícipes

100,00 100,00
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Reunir trimestralmente com as direções e coordenações para avaliar os dados e replanejar as ações
de saúde

4 4

Promover melhorias no abastecimento de água potável, o manejo de água pluvial, a coleta e
tratamento de esgoto, a limpeza urbana, o manejo de resíduos sólidos e o controle de pragas e
qualquer tipo de agente patogênico, visando à saúde das comunidades.

100,00 100,00

Alimentar regularmente os Sistemas de Informação em Saúde, em especial vigência do bolsa família
no minimo 85%

85,00 11,79

Promover e Incentivar a participação dos profissionais nas capacitações, atualizações e quaisquer
outros movimentos ligados à qualificação profissional.

100,00 100,00

Fornecer dotação orçamentária para o pleno funcionamento do Conselho Municipal de Saúde. 100,00 100,00

Estruturar as instalações físicas e equipar 100% das Unidades Básicas de Saúde da Família para
garantir as condições necessárias à equipe multiprofissional de saúde para o desempenho de suas
funções.

100,00 100,00

Incrementar as condições necessárias para a operacionalização do Cartão Nacional de Saúde,
mecanismo que poderá conferir qualidade, capacidade resolutiva e atuação oportuna na prestação
dos serviços e no desenvolvimento das ações

100,00 100,00

Cadastrar e inspecionar os serviços de alimentação. 100,00 100,00

Estruturar as instalações físicas e garantir equipamentos para funcionamento regular da ouvidoria do
SUS.

100,00 100,00

Construir, Reformar e Ampliar as UBS para melhor acesso e qualidade da assistência. 100,00 100,00

Manter o Fundo de Saúde em lei e em pleno funcionamento. 100,00 100,00

Ampliar a participação social para o fortalecimento do SUS 1 1

Melhorar o acesso da qualidade de atenção básica ¿ PMAQ. 100,00 100,00

Instruir novas modalidades de repasses de recursos. 100,00 100,00

Implementar o Programa Saúde na Escola, buscando atingir metas pactuadas. 100,00 100,00

Formular e desenvolver o Plano de Combate Ao COVID 19, organizando estratégias municipais e
implantação de novos serviços com apoio das outras esferas de governo, incluindo recursos
financeiros.

0,00 100,00

Assegurar 95% de cobertura vacinal do calendário básico nacional. 95,00 46,72

Instituir protocolos para organizar o fluxo de encaminhamentos entre os diversos níveis de
complexidade

100,00 100,00

Elaborar Instrumentos de Gestão: Plano de Saúde, Programações Anuais, seguindo nos termos do
PlanejaSUS e implementação do Pacto de Saúde

100,00 100,00

Organizar a Rede Cegonha mediante modelo de atenção a gravidez, parto, nascimento, aborto e
puerpério.

100,00 100,00

Participar efetivamente das reuniões do Colegiado de Gestão. 100,00 100,00

Fortalecer, ampliar e qualificar as redes de atenção integral a mulher, criança e adolescentes em
situação de violência e sofrimento, psicossocial.

100,00 100,00

Estimular a participação do homem nas ações de Planejamento Familiar, Educação Sexual,
Prevenção das DST¿s e AIDS e outras ações desenvolvidas nas Unidades Básicas de Saúde da
Família

100,00 100,00

Implementar campanhas de comunicação social e os demais processos informativos destinados à
prevenção das DST/AIDS.

100,00 100,00

Assegurar o controle da Dengue através da realização de 06 (seis) ciclos de trabalho do Programa
Nacional de Combate à Dengue.

100,00 100,00

Garantir o diagnóstico de casos novos de hanseníase e possibilitar a cura de pelo menos 85%
desses.

85,00 100,00

Implantar projetos de promoção da Alimentação Saudável em nas escolas e creches municipais em
parceria com a Secretaria de Educação

100,00 100,00

Disponibilizar para os alunos da Rede Municipal de Ensino, pelo menos 01(uma) vezes por ano,
01(um) kit de higiene bucal contendo: escova de dente, creme dental, fio dental e folder explicativo,
assegurando a viabilização de uma nova prática em saúde bucal como direito de cidadania

1 1

Adquirir Unidade Móvel Odontológica para melhorar o acesso dos usuários especialmente das
comunidades da zona rural

1 0

Ampliar a capacidade instalada do atendimento odontológico da média complexidade. 100,00 100,00

Manter ações da Assistência Farmacêutica e Realizar 01(uma) oficina anual para elaborar ou
atualizar conjuntamente com os médicos da Rede Municipal, a padronização de medicamentos do
município, levando-se em conta o seu perfil epidemiológico.

100,00 100,00

Implementar o trabalho preventivo na área de Saúde Mental em nas Unidades Básicas de Saúde da
Família, de forma articulada com o CAPS.

100,00 100,00
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Realizar 01(uma) Mobilização Social anualmente para abordar sobre as causas e consequências do
uso abusivo das substancias nocivas à saúde.

100,00 100,00

Ampliar a cobertura dos exames de mamografias em mulheres na faixa etária preconizada 0,20 0,20

Ampliar serviços especializados e diagnóstico 100,00 80,00

Adquirir veículos para melhor atender a população local. 100,00 100,00

301 - Atenção
Básica

Manter 100% de funcionamento da Estratégia Saúde da Família e Saúde Bucal, firmando pacto
definidos responsabilidades dos serviços prestados a população e ampliar os serviços da Atenção
Básica.

100,00 100,00

Implantar e manter o sistema e-sus PEC Eletrônico 100,00 100,00

Avaliar a qualidade dos dados informados 100,00 100,00

Garantir 100% dos medicamentos, materiais e insumos necessários ao atendimento dos usuários,
em todos serviços de saúde

100,00 100,00

Disponibilizar para os Agentes comunitários de Saúde e Agentes de vigilância em Saúde filtro solar
para uso no seu horário de trabalho.

100,00 100,00

Melhorar os Indicadores Básicos de Saúde e Fortalecer as ações da atenção primária, visando torná-
la resolutiva em 80% dos problemas de saúde pública.

80,00 100,00

Manter o SISREG oferecendo serviço com maior agilidade de marcação de exames e consultas aos
munícipes

100,00 100,00

Reunir trimestralmente com as direções e coordenações para avaliar os dados e replanejar as ações
de saúde

4 4

Alimentar regularmente os Sistemas de Informação em Saúde, em especial vigência do bolsa família
no minimo 85%

85,00 11,79

Cadastrar e inspecionar os serviços de alimentação. 100,00 100,00

Incrementar as condições necessárias para a operacionalização do Cartão Nacional de Saúde,
mecanismo que poderá conferir qualidade, capacidade resolutiva e atuação oportuna na prestação
dos serviços e no desenvolvimento das ações

100,00 100,00

Construir, Reformar e Ampliar as UBS para melhor acesso e qualidade da assistência. 100,00 100,00

Melhorar o acesso da qualidade de atenção básica ¿ PMAQ. 100,00 100,00

Implantar a notificação de agravos á saúde relacionada ao trabalho. 100,00 100,00

Implementar o Programa Saúde na Escola, buscando atingir metas pactuadas. 100,00 100,00

Implantar no município um sistema de resíduos sólidos 1 1

Formular e desenvolver o Plano de Combate Ao COVID 19, organizando estratégias municipais e
implantação de novos serviços com apoio das outras esferas de governo, incluindo recursos
financeiros.

0,00 100,00

Assegurar 95% de cobertura vacinal do calendário básico nacional. 95,00 46,72

Instituir protocolos para organizar o fluxo de encaminhamentos entre os diversos níveis de
complexidade

100,00 100,00

Monitorar 100% dos casos de Doenças de Notificação Compulsória. 100,00 100,00

Organizar a Rede Cegonha mediante modelo de atenção a gravidez, parto, nascimento, aborto e
puerpério.

100,00 100,00

Fortalecer, ampliar e qualificar as redes de atenção integral a mulher, criança e adolescentes em
situação de violência e sofrimento, psicossocial.

100,00 100,00

Estimular a participação do homem nas ações de Planejamento Familiar, Educação Sexual,
Prevenção das DST¿s e AIDS e outras ações desenvolvidas nas Unidades Básicas de Saúde da
Família

100,00 100,00

Reorganizar o processo de acolhimento à pessoa idosa nas Unidades públicas de Saúde da Rede
Municipal.

100,00 100,00

Implementar campanhas de comunicação social e os demais processos informativos destinados à
prevenção das DST/AIDS.

100,00 100,00

Assegurar o controle da Dengue através da realização de 06 (seis) ciclos de trabalho do Programa
Nacional de Combate à Dengue.

100,00 100,00

Garantir o diagnóstico de casos novos de hanseníase e possibilitar a cura de pelo menos 85%
desses.

85,00 100,00

Curar pelo menos 85% dos casos novos de tuberculose detectados. 85,00 100,00

Reduzir o consumo do tabaco em 20%, com a mobilização da sociedade, garantindo o cumprimento
da legislação vigente.

20,00 30,00

Implantar projetos de promoção da Alimentação Saudável em nas escolas e creches municipais em
parceria com a Secretaria de Educação

100,00 100,00

Implementar e implantar ações de Promoção à Saúde nas Unidades Básicas de saúde da Família. 100,00 100,00
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Disponibilizar para os alunos da Rede Municipal de Ensino, pelo menos 01(uma) vezes por ano,
01(um) kit de higiene bucal contendo: escova de dente, creme dental, fio dental e folder explicativo,
assegurando a viabilização de uma nova prática em saúde bucal como direito de cidadania

1 1

Adquirir Unidade Móvel Odontológica para melhorar o acesso dos usuários especialmente das
comunidades da zona rural

1 0

Ampliar a capacidade instalada do atendimento odontológico da média complexidade. 100,00 100,00

Adequar as unidades públicas municipais de saúde para permitir o acesso e locomoção das pessoas
com deficiência, respeitando as normas da rdc 50 e implementar a Rede de Assistência ao Deficiente

100,00 100,00

Manter ações da Assistência Farmacêutica e Realizar 01(uma) oficina anual para elaborar ou
atualizar conjuntamente com os médicos da Rede Municipal, a padronização de medicamentos do
município, levando-se em conta o seu perfil epidemiológico.

100,00 100,00

Implementar o trabalho preventivo na área de Saúde Mental em nas Unidades Básicas de Saúde da
Família, de forma articulada com o CAPS.

100,00 100,00

Realizar 01(uma) Mobilização Social anualmente para abordar sobre as causas e consequências do
uso abusivo das substancias nocivas à saúde.

100,00 100,00

Ampliar a cobertura do exame de Papanicolau em mulheres na faixa etária preconizada. 0,65 0,27

Ampliar a cobertura dos exames de mamografias em mulheres na faixa etária preconizada 0,20 0,20

Aumentar o índice de aleitamento materno exclusivo, em crianças de até 04 meses, a cada ano. 100,00 100,00

Adquirir veículos para melhor atender a população local. 100,00 100,00

302 - Assistência
Hospitalar e
Ambulatorial

Garantir 100% dos medicamentos, materiais e insumos necessários ao atendimento dos usuários,
em todos serviços de saúde

100,00 100,00

Avaliar a qualidade dos dados informados 100,00 100,00

Alimentar regularmente os Sistemas de Informação em Saúde, em especial vigência do bolsa família
no minimo 85%

85,00 11,79

Manter o SISREG oferecendo serviço com maior agilidade de marcação de exames e consultas aos
munícipes

100,00 100,00

Reunir trimestralmente com as direções e coordenações para avaliar os dados e replanejar as ações
de saúde

4 4

Cadastrar e inspecionar os serviços de alimentação. 100,00 100,00

Incrementar as condições necessárias para a operacionalização do Cartão Nacional de Saúde,
mecanismo que poderá conferir qualidade, capacidade resolutiva e atuação oportuna na prestação
dos serviços e no desenvolvimento das ações

100,00 100,00

Formular e desenvolver o Plano de Combate Ao COVID 19, organizando estratégias municipais e
implantação de novos serviços com apoio das outras esferas de governo, incluindo recursos
financeiros.

0,00 100,00

Instituir protocolos para organizar o fluxo de encaminhamentos entre os diversos níveis de
complexidade

100,00 100,00

Organizar a Rede Cegonha mediante modelo de atenção a gravidez, parto, nascimento, aborto e
puerpério.

100,00 100,00

Garantir o diagnóstico de casos novos de hanseníase e possibilitar a cura de pelo menos 85%
desses.

85,00 100,00

Ampliar a capacidade instalada do atendimento odontológico da média complexidade. 100,00 100,00

Implementar o trabalho preventivo na área de Saúde Mental em nas Unidades Básicas de Saúde da
Família, de forma articulada com o CAPS.

100,00 100,00

Ampliar serviços especializados e diagnóstico 100,00 80,00

Adquirir veículos para melhor atender a população local. 100,00 100,00

303 - Suporte
Profilático e
Terapêutico

Garantir 100% dos medicamentos, materiais e insumos necessários ao atendimento dos usuários,
em todos serviços de saúde

100,00 100,00

Formular e desenvolver o Plano de Combate Ao COVID 19, organizando estratégias municipais e
implantação de novos serviços com apoio das outras esferas de governo, incluindo recursos
financeiros.

0,00 100,00

Garantir o diagnóstico de casos novos de hanseníase e possibilitar a cura de pelo menos 85%
desses.

85,00 100,00

Manter ações da Assistência Farmacêutica e Realizar 01(uma) oficina anual para elaborar ou
atualizar conjuntamente com os médicos da Rede Municipal, a padronização de medicamentos do
município, levando-se em conta o seu perfil epidemiológico.

100,00 100,00

304 - Vigilância
Sanitária

Melhorar os serviços de esgotamento municipal e melhorias habitacionais 100,00 70,00

Avaliar a qualidade dos dados informados 100,00 100,00

Melhorar os Indicadores Básicos de Saúde e Fortalecer as ações da atenção primária, visando torná-
la resolutiva em 80% dos problemas de saúde pública.

80,00 100,00
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Reunir trimestralmente com as direções e coordenações para avaliar os dados e replanejar as ações
de saúde

4 4

Promover melhorias no abastecimento de água potável, o manejo de água pluvial, a coleta e
tratamento de esgoto, a limpeza urbana, o manejo de resíduos sólidos e o controle de pragas e
qualquer tipo de agente patogênico, visando à saúde das comunidades.

100,00 100,00

Implementação das ações de Vigilância Sanitária. 100,00 100,00

Implementação das ações de Vigilância em Saúde Ambiental 100,00 100,00

Formular e desenvolver o Plano de Combate Ao COVID 19, organizando estratégias municipais e
implantação de novos serviços com apoio das outras esferas de governo, incluindo recursos
financeiros.

0,00 100,00

Implantar no município um sistema de resíduos sólidos 1 1

Implantar projetos de promoção da Alimentação Saudável em nas escolas e creches municipais em
parceria com a Secretaria de Educação

100,00 100,00

Implementar e implantar ações de Promoção à Saúde nas Unidades Básicas de saúde da Família. 100,00 100,00

Realizar 01(uma) Mobilização Social anualmente para abordar sobre as causas e consequências do
uso abusivo das substancias nocivas à saúde.

100,00 100,00

305 - Vigilância
Epidemiológica

Melhorar os serviços de esgotamento municipal e melhorias habitacionais 100,00 70,00

Avaliar a qualidade dos dados informados 100,00 100,00

Melhorar os Indicadores Básicos de Saúde e Fortalecer as ações da atenção primária, visando torná-
la resolutiva em 80% dos problemas de saúde pública.

80,00 100,00

Reunir trimestralmente com as direções e coordenações para avaliar os dados e replanejar as ações
de saúde

4 4

Promover melhorias no abastecimento de água potável, o manejo de água pluvial, a coleta e
tratamento de esgoto, a limpeza urbana, o manejo de resíduos sólidos e o controle de pragas e
qualquer tipo de agente patogênico, visando à saúde das comunidades.

100,00 100,00

Implementação das ações de Vigilância em Saúde Ambiental 100,00 100,00

Implantar a notificação de agravos á saúde relacionada ao trabalho. 100,00 100,00

Formular e desenvolver o Plano de Combate Ao COVID 19, organizando estratégias municipais e
implantação de novos serviços com apoio das outras esferas de governo, incluindo recursos
financeiros.

0,00 100,00

Assegurar 95% de cobertura vacinal do calendário básico nacional. 95,00 46,72

Monitorar 100% dos casos de Doenças de Notificação Compulsória. 100,00 100,00

Implementar campanhas de comunicação social e os demais processos informativos destinados à
prevenção das DST/AIDS.

100,00 100,00

Assegurar o controle da Dengue através da realização de 06 (seis) ciclos de trabalho do Programa
Nacional de Combate à Dengue.

100,00 100,00

Garantir o diagnóstico de casos novos de hanseníase e possibilitar a cura de pelo menos 85%
desses.

85,00 100,00

Curar pelo menos 85% dos casos novos de tuberculose detectados. 85,00 100,00

Reduzir o consumo do tabaco em 20%, com a mobilização da sociedade, garantindo o cumprimento
da legislação vigente.

20,00 30,00

Implantar projetos de promoção da Alimentação Saudável em nas escolas e creches municipais em
parceria com a Secretaria de Educação

100,00 100,00

Implementar e implantar ações de Promoção à Saúde nas Unidades Básicas de saúde da Família. 100,00 100,00

Realizar 01(uma) Mobilização Social anualmente para abordar sobre as causas e consequências do
uso abusivo das substancias nocivas à saúde.

100,00 100,00

Ampliar a cobertura do exame de Papanicolau em mulheres na faixa etária preconizada. 0,65 0,27

Ampliar a cobertura dos exames de mamografias em mulheres na faixa etária preconizada 0,20 0,20

306 -
Alimentação e
Nutrição

Implantar projetos de promoção da Alimentação Saudável em nas escolas e creches municipais em
parceria com a Secretaria de Educação

100,00 100,00
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Demonstrativo da Programação de Despesas com Saúde por Subfunção, Categoria Econômica e Fonte de Recursos

Subfunções Categoria
Econômica

Recursos
ordinários
- Fonte
Livre (R$)

Receita de
impostos e de
transferência de
impostos (receita
própria - R$)

Transferências de
fundos à Fundo de
Recursos do SUS,
provenientes do
Governo Federal (R$)

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

Transferências
de convênios
destinados à
Saúde (R$)

Operações
de Crédito
vinculadas
à Saúde
(R$)

Royalties
do petróleo
destinados
à Saúde
(R$)

Outros
recursos
destinados
à Saúde
(R$)

Total(R$)

0 - Informações
Complementares

Corrente N/A N/A 701.600,00 N/A N/A N/A N/A N/A 701.600,00

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

122 -
Administração
Geral

Corrente N/A 3.384.505,00 36.560,00 33.270,00 N/A N/A N/A N/A 3.454.335,00

Capital N/A 67.590,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A 67.590,00

301 - Atenção
Básica

Corrente N/A N/A 4.903.535,00 N/A N/A N/A N/A N/A 4.903.535,00

Capital N/A N/A 441.420,00 N/A N/A N/A N/A N/A 441.420,00

302 - Assistência
Hospitalar e
Ambulatorial

Corrente N/A N/A 158.600,00 N/A N/A N/A N/A N/A 158.600,00

Capital N/A N/A 133.450,00 N/A N/A N/A N/A N/A 133.450,00

303 - Suporte
Profilático e
Terapêutico

Corrente N/A N/A 101.510,00 45.320,00 N/A N/A N/A N/A 146.830,00

Capital N/A N/A 24.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 24.000,00

304 - Vigilância
Sanitária

Corrente N/A N/A 24.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 24.000,00

Capital N/A N/A 180.250,00 N/A N/A N/A N/A N/A 180.250,00

305 - Vigilância
Epidemiológica

Corrente N/A N/A 330.145,00 N/A N/A N/A N/A N/A 330.145,00

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

306 -
Alimentação e
Nutrição

Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

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

Data da consulta: 30/12/2022.

Análises e Considerações sobre Programação Anual de Saúde - PAS

A Programação Anual de Saúde - PAS é o instrumento que operacionaliza as intenções expressas no Plano Municipal de Saúde e tem por objetivo anualizar as metas deste

e prever a alocação dos recursos orçamentários a serem executados.

Imaculada vem desenvolvendo ações afim de cumprir metas a serem desempenhadas e apresentadas nesse instrumento de gestão, para tanto o município cumpriu

maioria das metas e ações programadas para o quadrimestre, mesmo com a continuidade da Pandemia pelo COVID 19.
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8. Indicadores de Pactuação Interfederativa
N Indicador Tipo Meta ano

2021
Resultado do
Quadrimestre

%
alcançada
da meta

Unidade de
Medida

1 Mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das 4 principais DCNT (doenças do aparelho
circulatório, câncer, diabetes e doenças respiratórias crônicas)

U 12 6 100,00 Número

2
Proporção de óbitos de mulheres em idade fértil (10 a 49 anos) investigados.

E 95,00 100,00 100,00 Percentual

3
Proporção de registro de óbitos com causa básica definida

U 95,00 93,93 98,90 Percentual

4 Proporção de vacinas selecionadas do Calendário Nacional de Vacinação para crianças menores de dois
anos de idade - Pentavalente 3ª dose, Pneumocócica 10-valente 2ª dose, Poliomielite 3ª dose e Tríplice
viral 1ª dose - com cobertura vacinal preconizada

U 75,00 54,40 72,50 Percentual

5 Proporção de casos de doenças de notificação compulsória imediata (DNCI) encerrados em até 60 dias
após notificação.

U 95,00 100,00 100,00 Percentual

6
Proporção de cura dos casos novos de hanseníase diagnosticados nos anos das coortes

U 95,00 100,00 100,00 Percentual

7
Número de Casos Autóctones de Malária

E - - 0 Número

8
Número de casos novos de sífilis congênita em menores de um ano de idade

U 0 1 0 Número

9
Número de casos novos de aids em menores de 5 anos.

U 0 0 100,00 Número

10 Proporção de análises realizadas em amostras de água para consumo humano quanto aos parâmetros
coliformes totais, cloro residual livre e turbidez

U 40,00 92,00 100,00 Percentual

11 Razão de exames citopatológicos do colo do útero em mulheres de 25 a 64 anos na população residente
de determinado local e a população da mesma faixa etária

U 0,65 0,27 41,54 Razão

12 Razão de exames de mamografia de rastreamento realizados em mulheres de 50 a 69 anos na
população residente de determinado local e população da mesma faixa etária.

U 0,40 0,20 50,00 Razão

13
Proporção de parto normal no Sistema Único de Saúde e na Saúde Suplementar

U 45,00 44,18 98,20 Percentual

14
Proporção de gravidez na adolescência entre as faixas etárias 10 a 19 anos

U 25,00 47,36 0 Percentual

15
Taxa de mortalidade infantil

U 2 0 100,00 Número

16
Número de óbitos maternos em determinado período e local de residência

U 0 0 100,00 Número

17
Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atenção Básica

U 100,00 100,00 100,00 Percentual

18
Cobertura de acompanhamento das condicionalidades de Saúde do Programa Bolsa Família (PBF)

U 85,00 11,79 13,90 Percentual

19
Cobertura populacional estimada de saúde bucal na atenção básica

U 100,00 100,00 100,00 Percentual

21
Ações de matriciamento sistemático realizadas por CAPS com equipes de Atenção Básica

E - - 0 Percentual

22 Número de ciclos que atingiram mínimo de 80% de cobertura de imóveis visitados para controle vetorial
da dengue

U 6 6 100,00 Número

23
Proporção de preenchimento do campo ocupação nas notificações de agravos relacionados ao trabalho.

U 100,00 100,00 100,00 Percentual

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

Data da consulta: 30/12/2022.

Análises e Considerações sobre Indicadores de Pactuação Interfederativa

Ressaltamos que dos 21 indicadores pactuados o município atingiu 13 neste quadrimestre, um percentual de 62% e 08 não atingidos um percentual de 38%. Lembramos

que alguns dos indicadores foram prejudicados devido a Pandemia pelo COVID 19, que impossibilitou o cumprimento de ações para desenvolvimento dos mesmos. Os

indicadores não atingidos foram nº 3,4,8,11,12,13,14 e 18.
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9. Execução Orçamentária e Financeira

A disponibilização dos dados do SIOPS, no DGMP, depende do prazo de publicação pelo DESID/SCTIE.

9.1. Execução da programação por fonte de recurso, subfunção e categoria econômica

Despesa Total em Saúde por Fonte e Subfunção

Não há dados para o período informado

Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS)

Data da consulta: 22/02/2022.

9.2. Indicadores financeiros

Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS)

Data da consulta: 22/02/2022.

9.3. Relatório Resumido da Execução Orçamentária (RREO)

9.4. Covid-19 Repasse União

Quadro demonstrativo da transferência de recursos advindos da união para a aplicação no enfrentamento da situação de emergência de
saúde pública de importância nacional - Coronavírus (COVID-19)

Descrição do recurso SALDO DO RECURSO
DO EXERCICIO

ANTERIOR (31/12/2020)

RECURSOS
DIRECIONADOS
NO EXERCÍCIO
ATUAL ATÉ O
BIMESTRE

SALDO
TOTAL

Recursos advindos da transferência da União repassados pelo FNS conf. Portarias específicas nos
blocos de manutenção e estruturação para a aplicação no enfrentamento da situação de
emergência de saúde pública de importância nacional - Coronavírus (COVID-19)

0,00 0,00 0,00

Recursos advindos da transferência da União repassados pelo FNS nos blocos de manutenção e
estruturação não específicas para a aplicação no enfrentamento da situação de emergência de
saúde pública de importância nacional - Coronavírus (COVID-19)

0,00 0,00 0,00

Recursos advindos de transposição de saldos financeiros de exercícios anteriores provenientes de
repasses federais do FNS aos fundos de saúde dos estados, DF e municípios conf. LC 172/2020.

0,00 0,00 0,00

Recursos advindos da União, na forma de auxílio financeiro, aos Estados, ao Distrito Federal e aos
Municípios, no exercício de 2020, e em ações de enfrentamento ao Coronavírus SARS-CoV-2 (Covid-
19). Conforme LC 173/2020

0,00 0,00 0,00

Recursos advindos da União, na forma de prestação de apoio financeiro pela União aos entes
federativos que recebem recursos do Fundo de Participação dos Estados - FPE e do Fundo de
Participação dos Municípios - FPM, com o objetivo de mitigar as dificuldades financeiras
decorrentes do estado de calamidade pública reconhecido pelo Decreto Legislativo nº 6, de 20 de
março de 2020, e da emergência de saúde pública de importância internacional decorrente do
coronavírus (Covid-19). MP 938/2020

0,00 0,00 0,00

Outros recursos advindos de transferências da União 0,00 0,00 0,00

Total de recursos advindos de transferência da união para enfrentamento da
Emergência em Saúde Pública de Importância Nacional - CORONAVIRUS (COVID-19)

0,00 0,00 0,00

Despesas decorrentes do enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância nacional Coronavírus (COVID-19)

Descrição das Subfunções/Despesas Despesas Empenhadas Despesas Liquidadas Despesas Pagas

Administração Geral 0,00 0,00 0,00

Atenção Básica 0,00 0,00 0,00

Assistência Hospitalar e Ambulatorial 0,00 0,00 0,00

Suporte profilático e terapêutico 0,00 0,00 0,00

Vigilância Sanitária 0,00 0,00 0,00

Vigilância Epidemiológica 0,00 0,00 0,00

Alimentação e Nutrição 0,00 0,00 0,00

Informações Complementares 0,00 0,00 0,00

Total 0,00 0,00 0,00

CONTROLE DA EXECUÇÃO DE RESTOS A PAGAR COVID-19
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Descrição das
Subfunções/Despesas

Inscrição
em 2021 -
Restos a
pagar

processados
(a)

Inscrição
em 2021 -
Restos a
pagar não

processados
(b)

Inscrição
em 2021
- Saldo
total (c)
= a+b

Inscrição
em 2020 -

RPs
processados

(a)

Inscrição
em 2020 -
RPs não

processados
(b)

Inscrição
em 2020
- Saldo
total (c)
= a+b

Execução de
RPs

inscritos em
2020 - RPs
processados
Pago (d)

Execução de
RPs

inscritos em
2020 - RPs
processados
Cancelado

(e)

Execução de
RPs

inscritos em
2020 - RPs

não
processados
- Liquidado*

(f)

Exe

insc
202

proc
- P

Administração Geral 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Atenção Básica 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Assistência Hospitalar e
Ambulatorial

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

Suporte profilático e
terapêutico

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

Vigilância Sanitária 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Vigilância
Epidemiológica

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

Alimentação e Nutrição 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Informações
Complementares

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

Total 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Gerado em 22/02/2022
14:49:14

Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS)

9.5. Covid-19 Recursos Próprios

Quadro demonstrativo da aplicação de recursos próprios no enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância
nacional - Coronavírus (COVID-19)

Descrição do recurso SALDO DO RECURSO
DO EXERCICIO

ANTERIOR (31/12/2020)

RECURSOS
DIRECIONADOS
NO EXERCÍCIO
ATUAL ATÉ O
BIMESTRE

SALDO
TOTAL

Recursos próprios a serem aplicados no enfrentamento da emergência de saúde - nacional -
Coronavírus (COVID-19)

0,00 0,00 0,00

Total 0,00 0,00 0,00

Despesas decorrentes do enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância nacional Coronavírus (COVID-19)

Descrição das Subfunções/Despesas Despesas Empenhadas Despesas Liquidadas Despesas Pagas

Administração Geral 0,00 0,00 0,00

Atenção Básica 0,00 0,00 0,00

Assistência Hospitalar e Ambulatorial 0,00 0,00 0,00

Suporte profilático e terapêutico 0,00 0,00 0,00

Vigilância Sanitária 0,00 0,00 0,00

Vigilância Epidemiológica 0,00 0,00 0,00

Alimentação e Nutrição 0,00 0,00 0,00

Informações Complementares 0,00 0,00 0,00

Total 0,00 0,00 0,00

CONTROLE DA EXECUÇÃO DE RESTOS A PAGAR COVID-19

Descrição das
Subfunções/Despesas

Inscrição
em 2021 -
Restos a
pagar

processados
(a)

Inscrição
em 2021 -
Restos a
pagar não

processados
(b)

Inscrição
em 2021
- Saldo
total (c)
= a+b

Inscrição
em 2020 -

RPs
processados

(a)

Inscrição
em 2020 -
RPs não

processados
(b)

Inscrição
em 2020
- Saldo
total (c)
= a+b

Execução de
RPs

inscritos em
2020 - RPs
processados
Pago (d)

Execução de
RPs

inscritos em
2020 - RPs
processados
Cancelado

(e)

Execução de
RPs

inscritos em
2020 - RPs

não
processados
- Liquidado*

(f)

Exe

insc
202

proc
- P

Administração Geral 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Atenção Básica 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Assistência Hospitalar e
Ambulatorial

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
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Suporte profilático e
terapêutico

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

Vigilância Sanitária 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Vigilância
Epidemiológica

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

Alimentação e Nutrição 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Informações
Complementares

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

Total 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Gerado em 22/02/2022
14:49:13

Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS)

9.6. Covid-19 Repasse Estadual

Quadro demonstrativo da transferência de recursos advindos do estado para a aplicação no enfrentamento da situação de emergência de
saúde pública de importância nacional - Coronavírus (COVID-19)

Descrição do recurso SALDO DO RECURSO
DO EXERCICIO

ANTERIOR (31/12/2020)

RECURSOS
DIRECIONADOS
NO EXERCÍCIO
ATUAL ATÉ O
BIMESTRE

SALDO
TOTAL

Recursos de transferências do estado para enfrentamento da situação de emergência de saúde
pública de importância - nacional - Coronavírus (COVID-19)

0,00 0,00 0,00

Total 0,00 0,00 0,00

Despesas decorrentes do enfrentamento da situação de emergência de saúde pública de importância nacional Coronavírus (COVID-19)

Descrição das Subfunções/Despesas Despesas Empenhadas Despesas Liquidadas Despesas Pagas

Administração Geral 0,00 0,00 0,00

Atenção Básica 0,00 0,00 0,00

Assistência Hospitalar e Ambulatorial 0,00 0,00 0,00

Suporte profilático e terapêutico 0,00 0,00 0,00

Vigilância Sanitária 0,00 0,00 0,00

Vigilância Epidemiológica 0,00 0,00 0,00

Alimentação e Nutrição 0,00 0,00 0,00

Informações Complementares 0,00 0,00 0,00

Total 0,00 0,00 0,00

CONTROLE DA EXECUÇÃO DE RESTOS A PAGAR COVID-19

Descrição das
Subfunções/Despesas

Inscrição
em 2021 -
Restos a
pagar

processados
(a)

Inscrição
em 2021 -
Restos a
pagar não

processados
(b)

Inscrição
em 2021
- Saldo
total (c)
= a+b

Inscrição
em 2020 -

RPs
processados

(a)

Inscrição
em 2020 -
RPs não

processados
(b)

Inscrição
em 2020
- Saldo
total (c)
= a+b

Execução de
RPs

inscritos em
2020 - RPs
processados
Pago (d)

Execução de
RPs

inscritos em
2020 - RPs
processados
Cancelado

(e)

Execução de
RPs

inscritos em
2020 - RPs

não
processados
- Liquidado*

(f)

Exe

insc
202

proc
- P

Administração Geral 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Atenção Básica 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Assistência Hospitalar e
Ambulatorial

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

Suporte profilático e
terapêutico

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

Vigilância Sanitária 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Vigilância
Epidemiológica

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

Alimentação e Nutrição 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Informações
Complementares

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

Total 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Gerado em 22/02/2022
14:49:15

Fonte: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde (SIOPS)
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Análises e Considerações sobre Execução Orçamentária e Financeira

A esfera administrativa do município de IMACULADA - PB é 100% municipal as despesas com saúde do Município são financiadas por recursos próprios e transferidos

por outras esferas de governo. O município realiza seus investimentos financeiros em saúde, sendo os recursos aplicados de forma satisfatória e direcionadas a cada nível de

execução, possibilitando a oferta de um atendimento de qualidade adequado para a população adstrita em busca de atingir metas e indicadores, ressaltamos que os

recursos foram aplicados em conformidade com as necessidades individuais e coletivas da população em prol da melhoria da assistência através de ação de promoção,

prevenção, recuperação e reabilitação de nossos usuários com qualidade e resolutividade.

Os indicadores financeiros retirados do RREO mostra que nosso município recebe a maior parte de seus recursos provindos de transferências intergovernamentais,

onde aplicou se um maior número de ações de saúde na Atenção Básica, rede ordenadora de serviços, seguida pela MAC, Vigilância em Saúde, suporte profilático e outros,

sendo maior parte dos recursos utilizados para custeio/corrente (manutenção) dos mesmos.

Ressaltamos que o município atingiu o índice neste terceiro quadrimestre o percentil de 26,41% no respeito ao cumprimento das recomendações discriminadas pela lei

complementar nº 141/2012 que disponibiliza os valores a serem aplicadas nos serviços de saúde nas três esferas de governamentais em busca dos princípios do SUS, sendo

que o município deve ter aplicação mínima de 15%.

Foi realizada apresentação dos dados financeiros através do Relatório do RREO e foram fornecidos os relatórios de empenhos por subfunção e outros necessários

solicitados pelo Conselho Municipal de Saúde.
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10. Auditorias
Não há informações cadastradas para o período das Auditorias.

Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)

Data da consulta: 30/12/2022.

Outras Auditorias

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

Data da consulta: 30/12/2022.

Análises e Considerações sobre Auditorias

Neste período não foi realizada nenhuma auditoria.
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11. Análises e Considerações Gerais

O Relatório de Gestão fundamentam-se como um importante instrumento de acompanhamento, controle e avaliação das ações e serviços de saúde do SUS em nosso
município, este é o instrumento de gestão com elaboração anual que permite ao gestor apresentar os resultados alcançados com a execução da PAS e orienta eventuais
redirecionamentos que se fizeram necessários no Plano de Saúde e as programações seguintes.

Destacamos a continuidade da Pandemia onde o município ainda vem desenvolvendo ações em conformidade com o Plano de Enfrentamento ao COVID 19, com
incorporação de novas estratégias incluindo o Plano de imunização. Ainda ressaltamos que a Pandemia prejudicou algumas ações programadas e atingimento de alguns
indicadores.

Destarte o conteúdo desenvolvido pelos programas e ações desta secretaria, através de sua gestão vem se empenhando no planejamento, monitoramento e avaliação
das ações de saúde com disseminações e transparências, subsidiando as instâncias gestores e o controle social, certamente contribuindo para importantes avanços
registrados em nosso município consequentemente melhorando a qualidade de vida dos nossos usuários.

FRANCO ALDO BEZERRA DE SOUSA
Secretário(a) de Saúde
IMACULADA/PB, 2021
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Identificação
Considerações:

Nos dados acima notamos que é necessário que sejam realizadas algumas correções que divergem de nossa realidade, para tanto iremos providenciar as mesmas
junto aos referidos sistemas:

Prefeito: José Luciano Lustosa Ramalho

Instrumento legal de criação do FMS: Tipo Lei nº 276

CNPJ: 11.838.404/0001-75 - Fundo de Saúde

Data: 30 de Setembro de 1991

DADOS DO SECRETARIO:

Email secretário: francoaldo2008@hotmail.com

Telefone: (83) 99618-1141

- Informações do Conselho de Saúde

Instrumento legal de criação do CMS: O Conselho Municipal de Saúde foi instituído pela Lei Orgânica do Município de nº.12/93 e reformulada pela lei nº 713/19, de
16 de Dezembro de 2019

Nome do Presidente do CMS: Isabelle Gabriel Melo de Brito

Segmento: Prestador de serviços

Data da última eleição do Conselho: 2019

Data da última Conferência de Saúde: 2021

Telefone: (83) 998916431

Email: cms.pmi19@gmail.com

- Total de conselheiros: 12 , distribuídos pelos segmentos:

Usuários: 06

Trabalhadores de Saúde: 03

Gestor/ Prestador de Serviços: 03

Introdução
Considerações:

As Atribuições atuais do Conselho Municipal de Saúde está regulamentadas pela Lei nº 8.142/1990, tendo como principal missão fiscalizar, acompanhar e monitorar as políticas públicas de

saúde nas suas mais diferentes áreas, levando as demandas da população ao poder público ou seja controle social do SUS. Nosso Conselho destaca-se por ser um órgão de caráter permanente

e deliberativo, vem através de a ferramenta eletrônica DIGISUS analisar este Relatório de Gestão neste terceiro quadrimestre.

Dados Demográficos e de Morbimortalidade
Considerações:

Neste destacamos que o município está atualizando todos os cadastros onde teremos dados mais fies de nossa realidade, mesmo assim notamos crescimentos
satisfatórios referentes ao número de cadastros. A gestão apresentou dados atuais da população no quadrimestre. Destacamos ao observamos as tabelas acima um
aumento das internações, sugerimos ações mais eficazes no combate às doenças crônicas e causas externas, grandes responsáveis pelas causas de morbimortalidade
em nosso município. Ressaltamos também o crescimento ao longo dos anos da População idosa e uma diminuição da população de crianças e adolescentes.

Dados da Produção de Serviços no SUS
Considerações:

Os dados mostram a produção no município apresenta um registro significativode procedimentos realizados ao longo desse terceiro quadrimestre, especialmente na Atenção Primária de Saúde

e nos serviços de Média Complexidade, demonstrando a atuação precisa e as melhorias reorganizadas pela gestão. Destarte ainda foram deixados pela gestão relatórios de produção conforme

serviço.

Rede Física Prestadora de Serviços ao SUS
Considerações:

Notamos que nossa Rede Física corresponde à realidade do nosso município sendo 14 ESTABELECIMENTOS SOB GESTÃO MUNICIPAL E RESPONSABILIDADE PÚBLICA, conforme dados

apresentados no SCNES.

Profissionais de Saúde Trabalhando no SUS
Considerações:

Nosso município tem seu quadro de funcionários compostos por profissionais efetivos, os contratados foram especificados referentes a serviços novos implantados após concurso público, além

dos prestadores de serviços. A gestão mostrou toda a rede de profissionais especificando por formas de contratação e vínculos através de lista nominal de todos servidores do município.

Programação Anual de Saúde - PAS
Considerações:

A equipe gestora apresentou as metas e ações realizadas durante o período, onde algumas foram cumpridas e outras não foram realizadas sendo justificadas e reprogramadas para

cumprimento posterior. Ressaltamos que muitas das metas e ações foram prejudicadas devido a Pandemia pelo CORONAVIRUS 19.

Indicadores de Pactuação Interfederativa
Considerações:

Neste item observamos os indicadores pactuados do SISPACTO e seu percentil, para tanto notamos que o município atingiu a maioria dos mesmos, fazendo cumprimento de 62% neste

quadrimestre. O conselho Municipal de Saúde junto com a gestão analisou e traçou novas ações para o cumprimento dos indicadores não atingidos e ressaltamos que alguns foram prejudicados

REPÚBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: PARAIBA

MUNICÍPIO: IMACULADA
3º Relatório Detalhado do Quadrimestre Anterior - 2021

Parecer do Conselho de Saúde
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devido a pandemia pelo COVID 19, isso justificado pela gestão através de dados e relatórios mostrados a essa corte.

Execução Orçamentária e Financeira
Considerações:

Neste foi explanado os dados do SIOPS ao longo desse período, nota-se que o município cumpriu a aplicação de no mínimo de 15% da Lei Complementar nº 141,
aplicando seus recursos financeiros em prol das ações programadas.

Destarte foi realizada maiores investimentos em atividades de promoção e prevenção em saúde, e especialmente em ações para o desenvolvimento do PLANO DE
COMBATE AO COVID19. Sendo apresentadas os empenhos e gastos financeiros desse período a esta corte.

Auditorias
Considerações:

Não tivemos registro de auditorias nesse período.

Análises e Considerações Gerais
Parecer do Conselho de Saúde:

Em cumprimento da Lei nº 8.142/90 que dispõe sobre a participação da comunidade na gestão do Sistema Único de Saúde (SUS), esta corte em uso de suas
atribuições e análise do relatório apresentado destaca que o município apresentou o mesmo de forma satisfatória.

Destarte o Conselho Municipal de Saúde APROVA SEM RESSALVAS este relatório e parabeniza o empenho da gestão no combate a pandemia ocasionada pelo
COVID 19, especialmente com desenvolvimento do plano de imunização e manutenção dos serviços de forma eficiente a nossa população e da regularização de serviços
que não estavam em pleno funcionamento.

Status do Parecer: Avaliado

IMACULADA/PB, 13 de Novembro de 2024

Conselho Municipal de Saúde de Imaculada
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