REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: PARAIBA
MUNICiPIO: MATUREIA

12 Relatdrio Detalhado do Quadrimestre Anterior
2022

BRUNO WANDERLEY RAMOS MONTEIRO
Secretério(a) de Saude

https://digisusgmp.saude.gov.br 1 de 39



Sumério
1. Identificacéo

1.1. Informagdes Territoriais

1.2. Secretaria de Satude

1.3. Informacgdes da Gestdo

1.4. Fundo de Saude

1.5. Plano de Saude

1.6. Informacdes sobre Regionalizagao
1.7. Conselho de Saude

o 0o 0o o o o o

2. Introdugao
3. Dados Demograficos e de Morbimortalidade

3.1. Populagao estimada por sexo e faixa etéria
3.2. Nascidos Vivos

3.3. Principais causas de internagdo

3.4. Mortalidade por grupos de causas

o o o o

4. Dados da Producao de Servicos no SUS

4.1. Produgao de Atencgéo Basica

4.2. Produgao de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

4.3. Produgdo de Atencéo Psicossocial por Forma de Organizagao

4.4. Produgao de Atengdo Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos
4.5. Produgdo de Assisténcia Farmacéutica

4.6. Producgao de Vigilancia em Saude por Grupo de Procedimentos

o o o o o o

5. Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS
o 5.1. Por tipo de estabelecimento e gestdo
o 5.2. Por natureza juridica
o 5.3. Consércios em saude
6. Profissionais de Saude Trabalhando no SUS
7. Programacao Anual de Salde - PAS
o 7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores
8. Indicadores de Pactuacao Interfederativa
9. Execugao Orcamentaria e Financeira

9.1. Execugdo da programacao por fonte de recurso, subfungdo e categoria econémica
9.2. Indicadores financeiros

9.3. Relatério Resumido da Execugao Orcamentéaria (RREO)

9.4. Covid-19 Repasse Unido

9.5. Covid-19 Recursos Préprios

9.6. Covid-19 Repasse Estadual

10. Auditorias
11. Analises e Consideracdes Gerais

o o o o o o

https://digisusgmp.saude.gov.br 2 de 39



1. Identificacao

1.1. Informacdes Territoriais

UF PB
Municipio MATUREIA
Regido de Saude 62 Regido
Area 83,71 Km?
Populacao 6.690 Hab
Densidade Populacional 80 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 30/05/2022

1 .2. Secretaria de Saude

Nome do Orgéo SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Numero CNES 6432921

CNP) A informacao nao foi identificada na base de dados
CNP) da Mantenedora 01612689000178

Endereco PRACA JOSE ALVES DA COSTA 163

Email SMS.MATUREIA@HOTMAIL.COM

Telefone (083) 3474-1143

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)
Data da consulta: 30/05/2022

1 .3. Informacdes da Gestdo

Prefeito(a) JOSE PEREIRA FREITAS DA SILVA
Secretario(a) de Satude em BRUNO WANDERLEY RAMOS MONTEIRO
Exercicio

E-mail secretario(a) brunowanderley@msn.com

Telefone secretario(a) 81840628

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Orcamentos Publicos em Sadde (SIOPS)
Data da consulta: 30/05/2022

1.4. Fundo de Saude

Instrumento de criagao LEI

Data de criacao 01/1997

CNP) 11.209.770/0001-65

Natureza Juridica FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL
Nome do Gestor do KATIA FIRMINO MAIA

Fundo

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Publicos em Saude (SIOPS)
Data da consulta: 30/05/2022

1.5. Plano de Saude

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

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 16/10/2024

1.6. Informacdes sobre Regionalizacao
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Regido de Saude: 62 Regido

Municipio

AREIA DE BARAUNAS
CACIMBA DE AREIA
CACIMBAS
CATINGUEIRA
CONDADO
DESTERRO

EMAS

JUNCO DO SERIDO
MALTA

MATUREIA

MAE D'AGUA
PASSAGEM

PATOS

QUIXABA
SALGADINHO

SANTA LUZIA

SANTA TERESINHA
SAO JOSE DE ESPINHARAS
SAO JOSE DO BONFIM
SAO JOSE DO SABUGI
SAO MAMEDE
TEIXEIRA

VISTA SERRANA
VARZEA

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)

Ano de referéncia: 2023

1.7. Conselho de Saude

Intrumento Legal de Criacao
Endereco

E-mail

Telefone

Nome do Presidente

Numero de conselheiros por segmento

Area (Km?)

96.342
233.037
142.926
529.456
280.913
179.388
240.898
170.415
156.242

83.714

177.25
111.875
512.791
116.946
184.237
455.702
357.942
725.654
152.135
206.914
530.724
114.437

61.361
190.444

LEI

AV. JOSE GERONIMO 857 SAO FRANCISCO
LU96693576@MAIL.COM

8396693576

LUCIENE DO NASCIMENTO FREITAS

Usuarios 8
Governo 4
Trabalhadores 5
Prestadores 0

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Orcamentos Publicos em Sadde (SIOPS)

Ano de referéncia: 202106

e Consideragdes

Populacao (Hab)

2105
3708
7225
4938
6662
8332
3556
7238
5745
6690
3988
2453
108766
2009
3975
15470
4550
4631
3619
4153
7682
15333
3850
2870

Densidade

21,85
15,91
50,55

9,33
23,72
46,45
14,76
42,47
36,77
79,91
22,50
21,93

212,11
17,18
21,58
33,95
12,71

6,38
23,79
20,07
14,47

133,99
62,74
15,07

Alguns dados ndo correspondem a nossa realidade, mesmo feita as corregées nos sistemas. Para tanto iremos novamente averiguar e atualizar as

informacdes necessarias.

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Gestor: Hércules de Oliveira Farias DATA DA POSSE:01/02/2022

CNPJ: 11.209.770/0001 - 65

E- mail: saudematureia@gmail.com

CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE

E- mail: cmsmatureia@gmail.com

Nosso Conselho Municipal de Satide necessita de atualizagdo dos seguintes dados:

Numero de Conselheiros por segmentos: 12 distribuidos conforme segmentos:

- Usuérios:06
- Governo/Prestador: 03
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- Trabalhadores de Saude: 03
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2. Introducao

e Anadlises e Consideracdes sobre Introducao

Os instrumentos de gest&o foram instituidos no Sistema Unico de Salde como ferramentas norteadoras da gestdo, assegurando a participacéo social
na sua elaboracdo e apreciacdo. Estes sdo caracterizados por: Planejamento para o alcance das metas de aprimoramento da gestdo; Definicdo de:
indicadores; niveis de gestdo, entre outros; Apoio entre os entes federados para o alcance das metas e por Mecanismos de acompanhamento e avaliagao.

A elaboragdo dos instrumentos de gestdo esta prevista nas Leis n® 8.080 e 8.142 sendo atribuigdo comum a todos os entes federativos e pela portaria
2.135 de 25 de setembro de 2013 e na Resolucéo CIT n2 5 de 19 de junho de 2013, assim o planejamento no Sistema Unico de Salde é uma determinacdo
legal, de responsabilidade dos entes publicos, devendo ser desenvolvido de maneira continua, articulada, integrada e solidaria, sendo base das atividades e
acles a serem desenvolvidas anualmente, previstas no orcamento municipal e considerando as diretrizes definidas pelo conselho e conferéncia de saude.

O Ministério da Salde através da ferramenta eletronica DIGISUS possibilita e facilita a elaboragdo destes instrumentos de forma oportuna e

transparente. A cidade de Maturéia - PB é sede da 32 Macroregional e 62 Regido Geoadministrativa do Estado da Paraiba, IBGE: 2509396, com populagao de
6.690 habitantes (Populagédo estimada, Fonte: IBGE), vem através desta ferramenta apresentar seu Relatério de Gestdo no primeiro quadrimestre de 2022.
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3. Dados Demogréficos e de Morbimortalidade

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

3.1. Populacéo estimada por sexo e faixa etaria

Periodo: 2021

0 a4 anos

5a 9 anos 268 242 510
10 a 14 anos 277 240 517
15 a 19 anos 293 253 546
20 a 29 anos 564 573 1137
30 a 39 anos 500 564 1064
40 a 49 anos 391 458 849
50 a 59 anos 307 379 686
60 a 69 anos 189 201 390
70 a 79 anos 141 164 305
80 anos e mais 66 89 155
Total 3268 3422 6690

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Saide/SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet)
Data da consulta: 30/05/2022.

3.2. Nascidos Vivos

NUmero de nascidos vivos por residéncia da méae.

Maturéia

Fonte: Sistema de Informagodes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 30/05/2022.

3.3. Principais causas de internacdo

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

I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias

Il. Neoplasias (tumores) 6 5 4 4 8
IIl. Doencas sangue 6rgaos hemat e transt imunitar - - 1 3 1
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 1 2 3 1 2
V. Transtornos mentais e comportamentais 3 - 1 4 1
VI. Doencas do sistema nervoso - - 1 4 -

VII. Doencas do olho e anexos - - - - _

Vlll.Doencgas do ouvido e da apéfise mastéide - - - - -

IX. Doencas do aparelho circulatério 9 6 9 7 13
X. Doencas do aparelho respiratério 3 12 6 3 8
XI. Doencas do aparelho digestivo 4 5 9 7 12
XIl. Doencas da pele e do tecido subcutaneo 1 1 1 3 -
Xlll.Doencas sist osteomuscular e tec conjuntivo 1 - - - -
XIV. Doencas do aparelho geniturinario 2 1 1 1 8
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XV. Gravidez parto e puerpério 22 30 39 54 35

XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal - 1 - 5 1
XVIl.Malf cong deformid e anomalias cromossémicas - 1 - 1 -

XVIIL.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat - 1 - 1 1
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas 5 8 9 6 6

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - -
XXI. Contatos com servicos de saude 1 - - - -
CID 102 Revisao nao disponivel ou ndo preenchido - - - - -

Total 61 81 86 116 110

Fonte: Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 30/05/2022.

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

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10
Capitulo CID-10 2018 2019 2020
I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias 4 6 1
Il. Neoplasias (tumores) 8 5 5

Ill. Doencgas sangue 6rgaos hemat e transt imunitar - - -

IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 5 5 7
V. Transtornos mentais e comportamentais 3 2 1
VI. Doencas do sistema nervoso 1 4 3

VII. Doencas do olho e anexos - - -

Vlll.Doencas do ouvido e da apéfise mastéide - - -

IX. Doencas do aparelho circulatério 9 7 17
X. Doencas do aparelho respiratério 3 4 2
XI. Doencas do aparelho digestivo 3 1 3

Xll. Doencas da pele e do tecido subcutaneo - - -
Xlll.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 1 - -
XIV. Doencas do aparelho geniturinario 2 2 1

XV. Gravidez parto e puerpério - - -

XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 1 - -
XVIl.Malf cong deformid e anomalias cromossémicas - 1 -
XVIII.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat - 1 1

XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas - - -
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 5 6 9
XXI. Contatos com servicos de salde - - -
XXII.Cédigos para propésitos especiais - - _
Total 45 44 50

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 30/05/2022.

e Andlises e Consideracbes sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade

Ao verificarmos, os dados da tabela referente a nossa populagdo é do ano 2021, para tanto, nesse quadrimestre o municipio de Maturéia possui no
total uma populacéo de 8.628, distribuida em 45,85% do sexo masculino e 54,15% do sexo feminino, entre as faixas etérias observamos o maior nimero
na faixa etéria entre 25-29 anos com 8,76%, seguida de 35-39 anos com 8,07%, os idosos representam 14,14%, as criancas de 0-9 anos representam
13,93%, os adolescentes de 10-19 anos com 12,24% e a populagdo adulta 20-59 anos representa 57,37% da populagdo total do municipio. Para tanto
estamos em processo de atualizacdo dos cadastros.
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Dados gerais

[ Descri¢ao Quantidade]
Cidadaos ativos 8628
Saida de cidadaos do cadastro 2423

Total: 11051

Identificacao do usuario / cidadao - Faixa etaria

[ Descricao Masculino Feminino N. Inf Toml]
Menos de 01 ano 42 46 0 88
01 ano 64 64 0 128
02 anos 58 78 0 136
03 anos 69 79 0 148
04 anos 85 69 0 154
05 a 09 anos 267 281 0 548
10 a 14 anos 287 298 0 585
15a 19 anos 313 358 0 671
20 a 24 anos 323 370 0 693
25 a 29 anos 330 426 0 756
30a 34 anos 312 382 0 694
35a 39 anos 303 394 0 697
40 a 44 anos 270 286 0 556
45 a 49 anos 278 319 0 597
50 a 54 anos 209 270 0 479
55 a 59 anos 226 252 0 478
60 a 64 anos 123 175 0 298
65 a 69 anos 102 142 0 244
70 a 74 anos 106 130 0 236
75a79 anos 74 98 0 172
80 anos ou mais 115 155 0 270
Nao informado 0 0 0 0

Total: 3956 4672 0 8628

Os dados do SINASC, coletados no DATASUS e no SINASC Local apresenta-se a seguir o perfil dos nascimentos de residentes em Maturéia, neste
quadrimestre tivemos 26 nascidos vivos. Destacamos que até o ano 2020, dados conforme série histérica demonstrada em quadro acima, observamos um
pequeno aumento ao longo dos anos em nosso municipio. No ano de 2019 tivemos o registro de 112 nascidos vivos e no ano de 2020 tivemos 118
registros. Em 2021 tivemos 128 nascidos vivos, superando anos anteriores.

Esse indicador podem ser utilizados em atividades de vigilancia epidemiolégica e planejamento, bem como na avaliacdo de politicas, agdes e servigos
de salde. As informagdes sobre os nascimentos vivos em um municipio sdo essenciais na construcdo de indicadores de saude e demogréficos, tais como:
coeficiente de mortalidade infantil, proporcdo de baixo peso ao nascer e taxa de fecundidade.

Ao observamos o registro de internagdes notamos uma queda nesse quadrimestre quando comparado em anos anteriores. Neste tivemos um total de 82
internagdes o maior registro foram as relacionadas a gravidez, parto e puerpério com registro de 26 casos (31,70%); seguido por 11 registros (13,70%)
relacionadas a doengas do aparelho digestivo e do aparelho circulatério; 10 casos (12,19%) relacionadas a algumas doencas infecciosas e parasitarias; 07
registros (8,54%) por neoplasias; 05 registros (6,1%) relacionadas a doengas do aparelho respiratério e do aparelho geniturinario; 03 casos (3,66%) por
lesGes por envenenamento e causas externas; e 01 caso (1,14%) em ambas as patologias: doencas do sangue, 6rgdos hematopoiéticos e transtornos
imunitarios, algumas afecgdes originadas no periodo perinatal, sintomas e sinais e achados anormais ao exame clinico e laboratorial e doengas enddcrinas
nutricionais e metabdlicas.

Relacionada a mortalidade, nesse quadrimestre tivemos 20 ébitos, observamos uma diminuicdo comparada aos anos anteriores. Conforme o grafico
acima, no ano de 2020 o maior responsavel pelo nimero de ébitos no municipio foram as doengas do aparelho circulatério com registro de 17 dbitos (34%);
seguidas por causas externas de morbidades e mortalidade com 09 registros (18%); 07 casos (14%) por doencgas enddcrinas nutricionais e metabdlicas; 05
(10%) por neoplasias; 03 casos (6%) por doencas do aparelho digestivo e do sistema nervoso; 02 (4%) por doencas do aparelho respiratério; e 01 registro
(2%) relacionadas as seguintes patologias: algumas doengas infecciosas e parasitarias, transtornos mentais e comportamentais, doengas do aparelho
geniturindrio e sintomas e sinais e achados anormais ao exame clinico e laboratorial.

https://digisusgmp.saude.gov.br 9 de 39



4. Dados da Producao de Servicos no SUS

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

4.1. Producdo de Atencéo Basica

Visita Domiciliar 16.483
Atendimento Individual 8.025
Procedimento 14.044
Atendimento Odontoldgico 1.829

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

4.2. Producéo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Carater de atendimento: Urgéncia

01 Acbes de promocao e prevengao em saude

02 Procedimentos com finalidade diagndstica - - - -
03 Procedimentos clinicos - - - -
04 Procedimentos cirdrgicos - - - -
05 Transplantes de orgaos, tecidos e células - - - -
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, préteses e materiais especiais - - - -
08 Agbes complementares da atencdo a saude - - - -

Total - - - -

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 30/05/2022.

12 RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Abril
2° RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Agosto
32 RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Dezembro

4.3. Producao de Atencao Psicossocial por Forma de Organizacao

030108 Atendimento/Acompanhamento psicossocial 104,76

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 30/05/2022.

12 RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Abril
29 RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Agosto
32 RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Dezembro

4.4. Producao de Atencao Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos
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01 AcGes de promocao e prevencao em salde
02 Procedimentos com finalidade diagnéstica
03 Procedimentos clinicos

04 Procedimentos cirtrgicos

05 Transplantes de orgaos, tecidos e células
06 Medicamentos

07 Orteses, préteses e materiais especiais

08 Acoes complementares da atencdo a saude

Total

535

189

571

92

1387

1036,35

3424,73

13800,00

18261,08

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

Data da consulta: 30/05/2022.

12 RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Abril
29 RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Agosto
32 RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Dezembro

4.5. Producao de Assisténcia Farmacéutica

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

Portanto, ndo ha producdo sob gestdo municipal.

4.6. Producdo de Vigilancia em Saude por Grupo de Procedimentos

Financiamento: Vigilancia em Saude

Grupo procedimento

01 Acdes de promocao e prevencao em salde
02 Procedimentos com finalidade diagnéstica

Total

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

12 RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Abril

29 RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Agosto

32 RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Dezembro
Data da consulta: 30/05/2022.

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

Sistema de Informac6es Ambulatoriais

Qtd. aprovada
513
32

545

Valor aprovado

Os dados da tabela mostra a produtividade nos servicos de Atencdo Primaria em Saude, onde destacamos ao longo dos anos crescente registros nos
numeros de visitas domiciliares e procedimentos realizados nesses servigos. Neste quadrimestre registramos um total de 41.167 procedimentos realizados
conforme registro do relatério de producdo em nosso sistema local.

SAUDE

ATENGAO PRIMARIA

MINISTERIO DA SAUDE
ESTADO DE PARAIBA
MUNICIPIO DE MATUREIA

FILTROS: Periodo: 01/01/2022 a 30/04/2022 | Unidade de saude: Todos | Equipe: Todas | Profissional: Todos | CBO: Todos

Relatério de resumo de producao - Série histérica

Cadastros
(Descricio 012022 02/2022 03/2022 042022 Total
Cadastro domiciliar e territorial 144 661 218 172 1195
Cadastro individual 355 1.848 1.688 750 4.641
(Fotal 499 2509 1906 922 5836
Producao
[Descricio 01/2022 _02/2022 _03/2022 _04/2022 Total
‘Atendimento domiciliar 0 o o o o
Atendimento individual 1791 1715 2440 2074 8020
Atendimento odontolégico individual 476 415 557 381 1829
Atividade coletiva 8 24 43 27 102
Avaliagio de elegibilidade e admissio ) 0 0 o o
Marcadores de consumo alimentar 23 20 24 a7 104
Procedimentos individualizados 3.646 2.848 4.065 3.408 13.967
Sindrome neurolégica por Zika / Microcefalia o o o 0 o
Vacinagio 167 136 190 169 662
Visita domicifar e territorial 3519 4249 4651 4064 16483
(Total 9630 9407 11970 10160 41167

Conforme dados acima que ndo tivemos registros nos servicos de Urgéncia e Emergéncia e Assisténcia Farmacéutica. Na Média e Alta Complexidade
foi realizado um numero total de 1.387 (R$ 18.261,08) procedimentos destes 535 referentes a acdes de promogdo e prevencdo em saude, 189 (R$
1.036,35) diagndstico, 571 (R$ 3.424,73) relacionadas a procedimentos clinicos e 92 (R$ 13.800,00) drteses, proteses e materiais especiais. Quanto aos
procedimentos da Vigilancia em Sadde foram registrados 545 procedimentos sendo 513 relacionados a acdes de promogdo e prevencao em salde e 32
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diagnostico. O atendimento do servico de Atengdo Psicossocial através do CAPS i realizou 33 (R$ 104,76) procedimentos de atendimento e
acompanhamento de usuarios, conforme registra dados do SAI/SUS.
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5. Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestao

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

Periodo 04/2022

Rede fisica de estabelecimentos de saude por tipo de estabelecimentos

Tipo de Estabelecimento Dupla Estadual Municipal Total
FARMACIA 0 0 1 1
CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 0 0 3 3
UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA (SADT ISOLADO) 0 0 1 1
CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 0 1 1
POLO ACADEMIA DA SAUDE 0 0 1 1
CENTRO DE APOIO A SAUDE DA FAMILIA 0 0 1 1
UNIDADE DE VIGILANCIA EM SAUDE 0 0 1 1
POLICLINICA 0 0 1 1
Total 0 0 10 10

Observagdo: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de saude publicos ou prestadores de servigos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)
Data da consulta: 30/05/2022.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 04/2022
Rede fisica de estabelecimentos de saude por natureza juridica
Natureza Juridica Municipal Estadual Dupla Total
ADMINISTRACAO PUBLICA
MUNICIPIO 9 0 0 9
ENTIDADES EMPRESARIAIS
EMPRESA INDIVIDUAL DE RESPONSABILIDADE LIMITADA (DE NATUREZA EMPRESARIA) 1 0 0 1

Total 10 0 1] 10

Observagao: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de satde publicos ou prestadores de servigos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satude (CNES)
Data da consulta: 30/05/2022.

5.3. Consoércios em saude

O ente ndo esta vinculado a consércio publico em satde

e Analises e Consideracdes sobre Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS

Nossa rede de salide é composta por 09 estabelecimentos\servigos de salde, todos sob gestdo e responsabilidade municipal (conforme registro de
dados do SCNES (Sistema de Cadastro Nacional de Estabelecimento de Sadde). Em nosso municipio ndo temos nenhum servico a nivel estadual ou federal,
além de rede hospitalar instalada. Ressaltamos que todos os servicos estdo em pleno funcionamento.
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KX Ministério da Saude
CNESNet

Secretaria de Atengdo a Saude
DATASUS

| Institucional, | Servicos ; | Relatérios

.| _Consultas

Dados da Mantenedora

Mantenedor:
Nome Empresal CNP3:

PREFEITURA MUNICIPAL DE MATUREIA 01612689000178

Logradouro: Nimero:
JAV JOSE GERONIMO S/N
CEP: UF:
58737000 PB

Complemento:

Regido de Saude:
006

Conta Corrente: Natureza Juridica:

580422 MUNICIPIO
CNPJ do Fundo:

Mantidos

Nome Fantasia
POLO DE ACADEMIA DE SAUDE DE MATUREIA

Razdo Sodial
MUNICIPIO DE MATUREIA

Responsavel - MATUREIA

Bairro:
CENTRO
Telefone:
83-4741000

INASF NUCLEO DE APOIO A SAUDE DA FAMILIA

MUNICIPIO DE MATUREIA

ESTRATEGIA SAUDE DA FAMILIA MARIA BATISTA MARQUES

PREFEITURA MUNICIPAL DE MATUREIA

ESTRATEGIA SAUDE DA FAMILIA DR ESDRAS GUEDES

PREFEITURA MUNICIPAL DE MATUREIA

FARMACIA BASICA DE MATUREIA

PREFEITURA MUNICIPAL DE MATUREIA

VIGILANCIA SANITARIA DE MATUREIA

PREFEITURA MUNICIPAL DE MATUREIA

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

PREFEITURA MUNICIPAL DE MATUREIA

POLICLINICA DE MATUREIA

PREFEITURA MUNICIPAL DE MATUREIA

ESTRATEGIA SAUDE DA FAMILIA DAVID MAIA SILVINO

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

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

Periodo 02/2022

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

iniciativa privada (10)

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

203-8) comissdo (010301, 0104)

Privada (N) grupos 2 - exceto Contratos temporarios e cargos em 1 0 0 0 0
201-1, 203-8 -, 3,4 e 5) comissao (010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)
Data da consulta: 21/07/2022.

Privada (N) grupos 2 - exceto 201-1, Informais (09)
203-8-,3,4e5)

Pdblica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Estatutarios e empregados publicos 34 36 35 0
(0101, 0102)

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, Contratos temporarios e cargos em
203-8-, 3,4e5) comissdo (010302, 0104)
Publica (N) grupo 1, ou 201-1, 203-8) Contratos temporarios e cargos em 23 22 35 0

comissdo (010301, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)
Data da consulta: 21/07/2022.

e Andlises e Consideracdes sobre Profissionais de Saude Trabalhando no SUS

Na perspectiva de garantir o acesso e a qualidade da assisténcia aos usuéarios do SUS, o municipio vem trabalhando para ampliar seu acesso,
melhorando a qualidade e resolubilidade no atendimento, destacamos que a esfera administrativa do nosso municipio € 100% municipal as despesas com
saude do Municipio séo financiadas por recursos transferidos por outras esferas de governo.

Quanto a nossa forca de trabalho que indiretamente estd ligada a prestagdo de servigos, tais como prestadores ambulatoriais, podemos afirmar que o

https://digisusgmp.saude.gov.br 15 de 39



setor da salde movimenta uma grande parte dos empregos no municipio, tendo maior niimero de servidores do quadro estatutario. Os servicos em salde
prestados pela atual gestdo municipal geram inimeros empregos para profissionais dispostos nas mais diversas categorias de compdem o quadro funcional
da Rede de Atencdo a Saude, conforme dados supracitados.
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7. Programacao Anual de Salde - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

DIRETRIZ N2 1 - Garantir e reduzir os riscos e agravos a saude da populacao, por meio das Acoes de Protecao, Promocao,
Prevencao e Vigilancia em Saude

OBJETIVO N2 1.1 - Fortalecer as acoes de Vigilancia Epidemioldgica e Ambiental para o controle das doencgas e agravos e
promocao da saude.

. Indlc_ador para Unidade Ano - . Meta i ELE % meta
Descricao da monitoramento . Linha- Meta de Resultado do
Meta e avaliacao da de Linha- Base Plano(2022- 2022 medida Quadrimestre alcancada
¢ medida  Base 2025) da PAS
meta Meta
1. Aumentar Proporcdo de cura  Percentual 2020 50,00 85,00 55,00 Percentual 55,00 100,00

para 85% a cura
dos casos novos

de casos novos de
tuberculose

de tuberculose pulmonar
pulmonar bacilifera.
bacilifera.

Acao N2 1 - Detectar pelo menos 85% dos casos de tuberculose na forma bacilifera e reduzir o indice de abandono de tratamento.

2. Ampliar em Taxa de deteccéao Percentual 2020 4,00 20,00 5,00 Percentual 5,00 100,00
20% a taxa de de hanseniase na
deteccao de populacao geral
hanseniase na por 100.000hab.
populacdo geral.
Acdo N2 1 - Melhorar a cobertura de oferta de diagnéstico e tratamento integral de hanseniase no municipio.
3. Reduzir a NUmero absoluto NUmero 2020 1 1 1 Ndmero 1,00 100,00
mortalidade por de Plano de
arboviroses combate as
(Dengue, Zika e arbovirose
Chikungunya). (Dengue, Zika e
Chikungunya)
formulados.
Acao N2 1 - Elaborar anualmente um Plano de Contingéncia Municipal para Arboviroses.
4. Atingir 75% Percentual de Percentual 2020 70,00 75,00 75,00 Percentual 40,00 53,33
das andlises amostras, para
preconizadas de cloro residual livre
cloro residual na agua tratada
livre na agua (CRL), analisadas.
para consumo
humano.
Acao N2 1 - Ampliar a coleta de dgua para consumo humano no municipio.
5. Implementar Percentual de Percentual 2020 95,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
100% das acbes acdes
estabelecidas no implementadas no
Plano de plano de
Contingéncia contingéncia para
para o o enfrentamento
Enfrentamento da Infeccao
da Infeccao Humana pelo
Humana pelo Coronavirus.
Coronavirus.
Acao N2 1 - Desenvolver acoes do Plano de Contingéncia para o Enfrentamento da Infeccdo Humana pelo Coronavirus.
Acao N@ 2 - Implantar uma Equipe Multiprofissional para atendiemnto de pacientes sequelados pela Covid.
Acao N¢ 3 - Ampliar a distribuicdo de equipamentos de protecao individual - EPI para profissionais e Igrejas.
Acdo N2 4 - Continuar com campanha de conscientizacao da populacdo quanto ao risco da pandemia.
OBJETIVO N2 1.2 - Fortalecer o Programa Municipal de Imunizacoes (PNI) visando contribuir para o controle, a
eliminacao e/ou erradicacao das doencas imunopreveniveis.
. . Induclador para Unidade Ano - . Meta P aete % meta
Descricao da monitoramento e . Linha- Meta de Resultado do
Meta avaliacdo da de Linha- Base Plano(2022- 2022 medida Quadrimestre alcancada
E medida  Base 2025) u da PAS
meta Meta
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1. Aumentar para Proporcao de Percentual 2020 90,00 95,00 95,00 Percentual 90,00 94,74
95% a proporcao cobertura
de de cobertura  adequada para os
vacinal, imunobioldgico,
especialmente especialmentede
das vacinas Pentavalente (32
Pentavalente (32 dose), Pneum
dose), ococica 10 -valente
Pneumocécica 10 (22 dose),
- valente (22 Poliomielite (32
dose), dose) e Triplice
Poliomielite (32 viral (12 dose).
dose) e Triplice
viral (12 dose).
Acdo N2 1 - Ampliar cobertura vacinal de rotina no municipio.
Acdo N@ 2 - Extender a vacinagao de rotina para as comunidades rurais.
OBJETIVO N2 1.3 - Implementar as Acoes de Prevencao, Deteccdo e Tratamento das DST/AIDS e Hepatite Virais.
_— Indusador para Unidade Ano - . Meta et % meta
Descricao da monitoramento . Linha- Meta de Resultado do
Meta e avaliacao da s s Base Rlape(zuze 2022 medida- Quadrimestre G IS
medida Base 2025) da PAS
meta Meta
1. Aumentar em  Percentil de casos Percentual 2020 1,00 5,00 2,00 Percentual 0 0

5% do nimero
de casos novos
diagnosticados
de HIV.

de HIV
diagnosticados em
um determinado
ano de diagndstico
e local de
residéncia.

Acdo N2 1 - Implementar acdes para deteccao de DST\AIDS e garantir a oferta de exames Anti-HIV para os 100% dos casos novos de
tuberculose diagnosticado.

2. Reduzir em Taxa de Percentual 2020 1,00 10,00 2,00 Percentual 2,00 100,00
10% a taxa de Mortalidade por
Mortalidade por  Hepatites.
Hepatites.
Acao N2 1 - Melhorar as acdes de vigilancia das hepatites.
3. Implementar Proporcdo de Percentual 2020 95,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
em 100% no municipios com
municipio a Teste Rapido
oferta de teste implantado.
réapido (TR):
DST/AIDS,
Hepatite Virais,
HTLV, Sifilis e
Teste de
Gravidez.
Acao N2 1 - Fortalecer a ofertas de testes rapidos (TR) na Atencdo Primaria de Salude, ampliando os testes de gravidez.
OBJETIVO N2 1.4 - Fortalecer acoes de Vigilancia em Saude do Trabalhador
e Indlc_ador para Unidade Ano - . Meta CLLEL L % meta
Descricao da monitoramento e . Linha- Meta de Resultado do
Meta avaliacao da eS SLLER Base o 2D22s 2022 medida - Quadrimestre Slcansaes
E medida  Base 2025) da PAS
meta Meta
1. Fortalecer Percentil de acbes e Percentual 2020 95,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

100% das notificacdes de
acdes de vigilancia em salde
vigilancia em do trabalhador
Saude do realizadas.
Trabalhador

municipio.

Acao N2 1 - Ampliar as notificagdes de acidentes de trabalho e melhorar a informacao sobre as investigacdes epidemiolégicas

relacionadas ao trabalho.
OBJETIVO N2 1.5 - Fortalecer a Vigilancia em Saude no monitoramento dos agravos e sistemas para auxilio na tomada

de decisao.
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Descricao da
Meta

1. Implantar uma
sala de situagao
para
monitoramento e
avaliacdo das
doencas e
agravos através
da andlise de
dados locais.

Indicador para

i Unidade

monitoramento de

e avaliacao da .
medida

meta

NUmero de salas  Numero

de situacao

implantadas.

Linha-
Base

2020

Meta

Plano(2022- :':_::
2025)

1 1

Acdo N 1 - Manter registro de dados da sala de situagao para monitoramento e avaliacao.

2. Manter em
95%, no minimo,
a proporcao de
registro de ébitos
com causa basica
definida.

Proporcdo de
registro de ébitos
com causa basica
definida.

Percentual

2020

90,00

95,00 95,00

Acdo N2 1 - Investigar em 95%, no minimo, a proporcao de registro de 6bitos com causa bésica definida.

3. Encerrar a
investigacao de
pelo menos 80%
dos casos de
Doencas de
Notificacdo
Compulséria
Imediata (DNCI),
registrados no
SINAN, em até 60
dias a partir da
data de
notificacdo.

Proporcéo de
casos de doencas
de notificacao
compulséria
imediata (DNCI)
encerradas em
até 60 dias apos
notificacdo.

Percentual

2020

75,00

80,00 80,00

Unidade % meta
de Resultado do a:can ada
medida - Quadrimestre <
da PAS

Meta

NUmero 1,00 100,00
Percentual 100,00 105,26
Percentual 100,00 125,00

Acao N2 1 - Investigar em 80% os casos de Doencas de Notificacdo Compulséria Imediata (DNCI), em até 60 dias a partir da data de

notificacdo.

4. Investigar
100% dos 6bitos
maternos.

Acdo N9 1 - Realizar busca ativa de 6bitos maternos.

5. Vigiar em
100% dos 6bitos
infantis e fetais.

Proporcdo de
Obitos maternos
investigados.

Proporcdo de
ébitos infantis e
fetais
investigados.

Percentual

Percentual

2020

2020

Acdo N¢ 1 - Realizar busca ativa de ébitos infatins e fetais.

6. Investigar 90%
dos 6bitos em
mulheres em
idade fértil - MIF.

Proporcdo de
6bitos de
mulheres em
idade fértil (MIF)
investigados.

Percentual

2020

95,00

95,00

85,00

Acdo N° 1 - Realizar busca ativa de ébitos em mulheres em idade fértil - MIF.

7. Implementar
100% acdes de
vigilancia nos

Proporcdo de
acdes de
vigilancia em

servicos de Saude saude realizadas

para o controle,
prevencao e
tratamento de
Doencas
transmissiveis,
doencgas/agravos
nao
transmissiveis,
riscos e danos a
saude.
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2020

95,00

100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
90,00 90,00 Percentual 100,00 111,11
100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
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Acao N2 1 - Realizar controle de animais através de castracdo em parcerias com Universidades e/ou instituigées.
Acdo N2 2 - Ampliar a cobertura Esgotamento Sanitario.

Acdo N9 3 - Manter Consércio de Aterro Sanitario.

OBJETIVO N2 1.6 - Desenvolver as acoes de Vigilancia Sanitaria par a o gerenciamento de risco sanitario.

. . Unidade o
Descricao da Indltiador para Unidade A_no Linha- Meta Meta de Resultado do % meta
Meta monitoramentoe de Linha- Base Plano(2022- 2022 medida- Quadrimestre alcancada
avaliacao da meta medida Base 2025) Meta da PAS
1. Garantir 80% Proporcao de Percentual 2020 75,00 80,00 80,00 Percentual 85,00 106,25

das acoes inspecoes realizadas
realizadas pela pela VISA.
VISA.

Acdo N° 1 - Manter 80% na realizacdo de no minimo de cinco agdes a serem realizadas pela VISA.

DIRETRIZ N2 2 - Garantia do acesso da populacao a servicos publicos de qualidade a partir do fortalecimento da atencao
primaria e especializada.

OBJETIVO N2 2.1 - Promover acoes e servicos com qualidade da Assisténcia Primaria de saude.

L. Indl(iador para Unidade Ano - . Meta JiEnle % meta
Descricao da monitoramento . Linha- Meta de Resultado do
Meta e avaliacao da de Linha- Base Plano(2022- 2022 medida Quadrimestre alcancada
s medida  Base 2025) da PAS
meta Meta
1. Reduzir em 20% Proporgao de Percentual 2020 4,00 20,00 5,00 Percentual 5,00 100,00
o nimero de internacdes por
internacdes por causas sensiveis a
causas sensiveis atencado primaria.
na Atencao
Primaria.
Acdo N2 1 - Manter o funcionamento da Rede de Atencdo Priméria do municipio.
Acao N2 2 - Ampliar nimero de profissionais da enfermagem na UBS 3.
Acdo N@ 3 - Implementar a Classificagao de risco nas UBS.
2. Apoiar, Percentual de Percentual 2020 20,00 100,00 25,00 Percentual 25,00 100,00
Implantar e equipes com
Qualificar praticas praticas
do cuidado, integrativas e
gestdo do cuidado complementares e
e de gestao na NASF
Atencao Primaria  devidamente
de Saude. implantadas.
Acao N2 1 - Implementar em 100% a politica de Pratica Integrativa e Complemetares no ambito da Atencao Basica.
3. Ampliar para Razao de exames Razdo 2020 0,30 0,65 0,40 Razao 0,25 62,50

0,65 a razdo de
mulheres na faixa
etaria de 25 a 64
anos com um
exame
citopatoldgico a
cada trés anos.

citopatoldgicos do
colo do Utero em
mulheres de 25 a
64 anos e a
populacao da
mesma faixa
etaria.

Acao N2 1 - Qualificar o cuidado integral para mulheres com ampliagdo do apoio diagndstico para colo de Utero, oferecendo as
mulheres servicos com maior agilidade para diagnostico e tratamento.

4. Amplificar para
0,40 a razdo de
exames de
mamografia em
mulheres de 50 a
69 anos de idade.

Razdo de exames Razdo 2020 Razao
de mamografia de

rastreamento

realizados em

mulheres de 50 a

69 anos e

populacao da

mesma faixa

etaria.

0,10 0,40 0,20 0,10 50,00

Acao N2 1 - Garantir a realizacdo do exame de mamografias com aquisicdo de mamografo para o municipio.
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5. Reducao em
20% os partos
cesareos ao ano.

Percentual de Percentual 2020 50,84 20,00 5,00 Percentual 5,00 100,00
partos cesareos.

Acdo N9 1 - Estimular acdes voltadas ao Plano Nascer Saudavel.
Proporcdo de Percentual 2020 4,00 20,00 5,00 Percentual 5,00 100,00

6. Aumentar em
20% ao ano o
nimero de
gestantes com
sete ou mais
consultas de pré-
natal.

gestantes com 7
ou mais consultas
de pré-natal.

Acdo N2 1 - Qualificar a rede de atengao materno infantil, com a implantacdo de novo modelo de atencdo a@ saude da mulher e & satde

da crianca.

7. Reduzirem 20% Taxa de Percentual 2020 13,00 20,00 5,00 Percentual 5,00 100,00
a mortalidade mortalidade

prematura (de 30  prematura (de 30

a 69 anos) pelo a 69 anos) pelo

conjunto das conjunto das 4

quatro principais principais doencas

doencas crénicas  crbnicas nao

ndo transmissiveis transmissiveis -

- DCNT. DCNT.

Acdo N2 1 - Garantir assisténcia de promocao de acOes articuladas de acompanhamento integral parceria com o NASF e outros,
atraves do desenvolvimento de um Plano de Enfrentamento as Doencas Cronicas.

Acdo N@ 2 - Manter o Programa Nacional de Combate ao Tabagismo em parceria com o NASF em todas as UBS.

Acdo N° 3 - Implementar acdes que visem estimular a pratica de atividade fisica modos de vida sauddveis na populacao.

8. Reduzirem 5% Taxa de Percentual 2020 1,00 5,00 2,00 Percentual 2,00 100,00
a taxa de morbimortalidade

morbimortalidade  por causa externa.

por causas

externas.

Acao N2 1 - Reduzir a morbimortalidade por causas externas através do fortalecimento de acdes voltadas especialmente ao combate
preventivo de acidentes de transito.

OBJETIVO N2 2.2 -

Fortalecimento das Redes de Atencao a Saude com implantacdao e implementacao de linhas de

cuidado prioritarias.

Descricao da
Meta

1. Formentar
parceria para o
tratamento
cirtrgico eletivo
referente a
demanda
reprimida.

Indlc_ador para Unidade Ano - . Meta SLIEECD % meta

monitoramento . Linha- Meta de Resultado do

e avaliacao da o Ly Base e 20 Zy 2022 medida- Quadrimestre LI
< medida  Base 2025) da PAS

meta Meta

Percentual de Percentual 2020 95,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

tratamentos

cirargico eletivo

realizados.

Acao N9 1 - Formular um Plano de Acao a fim de organizar a realizacao dos procedimentos cirurgicos eletivos para municipes.

2. Requalificar
em 100% as
Unidades Bésicas
de Saude.

3. Ampliar
Atendimentos
Especializados no
municipio.

Percentil de UBS Percentual 2020 20,00 100,00 25,00 Percentual ¥ Sem 0
construidas, Apuracao
reformadas e 0
ampliadas.
Acdo N9 1 - Construir, Reformar e Ampliar Unidades Basicas de Saude no municipio.
Acdo N¢ 2 - Adquirir uma Unidade Mével Odontoldgica para equipes que atentem nas comunidades rurais.
Percentil de Percentual 2020 90,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
atendimentos
especializados
implantados no
municipio
Acdo N2 1 - Implantar um Centro de Especialidades médicas, especialmente Pediatria e Diagnostico no municipio.
Acao N2 2 - Implantar um Pronto Atendimento 24 horas no municipio, transformando umas das UBS em um Centro de Saude.
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Acdo N° 3 - Implantar a Base Descentralizada do SAMU.

Acdo N2 4 - Implantar um Laboratério Municipal de Anélise Clinica no municipio.

Acao N2 5 - Implantar uma Equipe Multiprofissional Especializada em Saude Mental no municipio.

DIRETRIZ N2 3 - Garantia e aprimoramento da Assisténcia Farmacéutica no ambito do SUS.

OBJETIVO N2 3.1 - Fortalecer a Politica de Assisténcia Farmacéutica, assegurando e qualificando o acesso a
medicamentos contemplados nas politicas publicas.

Descricao da
Meta

1. Manter em
100% o Qualificar
SUS.

Indicador para Unidade Ano -

monitoramento . Linha-
. de Linha-
e avaliacao da . Base
medida Base
meta
Percentual de Percentual 2020 95,00

sistema Horus
instalado com
Manutencao ao
Qualifica SUS.

Acao N@ 1 - Registrar corretamente informacdes no sistema Horus.

2. Ampliar em
10% ao ano a
distribuicdo e
dispensacao de
unidades
farmacéuticas
(comprimidos,

capsulas, frascos-
ampolas,
bisnagas, etc.) de
insumos
padronizados pela
SMS, nos
estabelecimentos
sob
responsabilidade
Municipal.

Percentual de
ampliagao da
distribuicao e
dispensacdo de
medicamentos
para os
estabelecimentos
de saude.

Percentual 2020 2,00

Meta
Plano(2022-
2025)

100,00

10,00

Meta
2022

100,00

3,00

Unidade

0,
de Resultado do a/:c'::t: da
medida - Quadrimestre <

da PAS
Meta
Percentual 100,00 100,00
Percentual 3,00 100,00

Acao N2 1 - Garantir a dispensacdo de medicamentos basicos essenciais e excepcionais conforme portarias ministeriais obedecendo a
protocolos clinicos dos programas municipais atraves do acesso aos medicamentos de forma mais rapida e segura.

DIRETRIZ N2 4 - Garantia da Atencao Integral e Humanizada, em todos os ciclos da vida.

OBJETIVO N2 4.1 - Reduzir a Mortalidade Infantil.

Descricao da
Meta

1. Reduzir os
indices de
mortalidade
infantil.

Indicador para
monitoramento e de
avaliacao da meta

Taxa de mortalidade
infantil.

Unidade Ano -
Linha-
Base

Base

medida

Percentual 2020 1,00

bt

Meta

Plano(2022-

2025)

8,00

2022

2,00

Unidade % meta
de Resultado do a';can ada
medida - Quadrimestre v

da PAS
Meta
Percentual 2,00 100,00

Acao N2 1 - Qualificar a rede de atencdo primaria em salde, com a implantacdo de novo modelo de atencdo & saude da mulher e da

crianca.

Acdo N2 2 - Ampliar a cobertura do aleitamento materno exclusivo ate o 62 més de idade.

Acdo N2 3 - Desenvolver o Programa Proteja - Prevencao de obesidade infantil.

OBJETIVO N2 4.2 - Fortalecer as Acoes de Saude Integral em todos os ciclos da vida.

Descricao da
Meta

Indicador para

) Unidade Ano -
monitoramento

de Linha-

medida Base

meta

https://digisusgmp.saude.gov.br

Linha-
e avaliacdo da Base

Meta
Plano(2022-
2025)

Meta
2022

Unidade % meta
de Resultado do a';can ada
medida - Quadrimestre v
da PAS
Meta
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1. Reduzirem 5% Proporcdo de Percentual 2020 19,49 5,00 2,00 Percentual 2,00 100,00
0s casos de gravidez na

gravidez na adolescéncia

adolescéncia na entre as faixas

faixa etdria de 10  etdrias de 10 a 19

a 19 anos. anos.

Acao N2 1 - Desenvolver atividades sobre satude sexual junto aos adolescentes em parceria com Programa Saude na Escola e outras
parcerias.

2. Ampliar em Cobertura de Percentual 2020 71,43 10,00 3,00 Percentual 3,00 100,00
10% a Cobertura acompanhamento

de das

acompanhamento condicionalidades

das de Saude do

condicionalidades Programa Bolsa

de Saude do Familia (PBF).

Programa Bolsa

Familia (PBF).

Acdo N2 1 - Implementar as acOes para atingir 80% de acompanhamento das condicionalidades da sadde no Programa Bolsa Familia.

3. Ampliar em Percentual de Percentual 2020 4,00 40,00 5,00 Percentual 5,00 100,00
40% o numero de  municipios com

municipios com Unidades de

Unidades de Salde da Familia

Saude da Familia  registrando o

que registram o procedimento

procedimento Consulta Pré-Natal

“Consulta Pré - do Parceiro.

Natal do

Parceiro”.

Acdo N2 1 - Incentivar e capacitar a Rede de Atencao Primaria em Saude quanto ao pré - natal do Parceiro.

4. Realizar NUmero de Percentual 2020 95,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
intervencoes servicos de
técnicas nos referéncia no
servicos de atendimento de
referéncia no mulheres vitimas
atendimento de de violéncia com
mulheres vitima intervencoes
de violéncia. técnicas
realizadas.

Acdo N@ 1 - Melhorar Acbes e registros de notificacdes relacionadas a mulheres vitimas de viloencia na rede de Atencao de Saude,
especialmente na primaria.

5. Implementar Cobertura de Percentual 2020 95,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
100% da Politica Atencao Primaria

de Atencao no municipio.

Primaria em

Saude na

perspectiva da

promogao,

prevencao e

cuidado integral

nos ciclos de vida.

Acdo N2 1 - Apoiar, de forma matricial, a Atencéo integral & sadde com implantacdo e implementacao da Politica de Atencao Integral &
Saude da Crianca, Adolescente, Mulher, Homem e do ldoso.

DIRETRIZ N2 5 - Contribuicao para a adequada Formacao, Qualificacao e Valorizacao dos Trabalhadores.
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OBJETIVO N2 5.1 - Executar a Politica de Educacao em Saude.

e Indusador para Unidade Ano - . Meta Ui ELE % meta
Descricao da monitoramento e . Linha- Meta de Resultado do
Meta avaliacao da de Linha- Base Plano(2022- 2022 medida Quadrimestre alcancada
= medida  Base 2025) da PAS
meta Meta
1. Instituir um Numero de Plano Ndmero 2020 0 1 1 Ndmero 1,00 100,00

Plano de de Educacao
Educacao Permanente
Permanente em instituidos.
Saude.

Acdo N° 1 - Desenvolver atividades de Educacdo permanente e de acdes educativas no municipio.

Acao N¢ 2 - Fortalecer em 100% as acOes de PSE e Crescer Saudavel em carater preventivo no municipio, garantindo Kit de Higiene
Bucal a escolares da rede de ensino.

Acao N2 3 - Qualificar condutores de ambulancia do municipio.

Percentil de Percentual 2020
Programas de

Residéncia Médica

2. Fortalecer
100% de
parcerias com

95,00 100,00 100,00 Percentual 0 0

Universidade e Equipes
Publicas e Multiprofissional
Privadas. implantados.

Acdo N° 1 - Apoiar os estagios curriculares, com énfase na ampliacao das especialidades médicas no SUS.
Acao N¢ 2 - Desenvolver projetos em parcerias com outros setores e secretarias do municipio.

Acao N2 3 - Apoiar a consolidacdo da Comissao de Residéncias Médicas e Multiprofissionais com énfase na Atencao Primaria em Saude.

3. Qualificar Percentil de cursos  Percentual 2020 75,00 80,00 80,00 Percentual 100,00 125,00
80% dos de qualificacdo em

trabalhadores EPS realizados.

de salde do

municipio.

Acao N2 1 - Desenvolver capacitacdo para os Agentes de Endemias e saude, atraves de Programa Saude com Agente.

Acao N° 2 - Oferecer cursos, féruns, semindrios, capacitacdes aos trabalhadores dos servicos de saude.

4. Implementar NuUmero de Plano Namero 2020 O 1 1 Ndmero 0 0

um Plano de de Cargos e
Cargos e Carreiras
Carreiras no implantado.
municipio.

Acao N2 1 - Implantar um Plano de Cargos e Carreiras para os profissionais da saude.

DIRETRIZ N2 6 - Fortalecimento e Estruturacao da Gestao, considerando a relacao interfederativa, Participacao e Controle
Social.

OBJETIVO N2 6.1 - Qualificar o planejamento, Execucao Orcamentaria e a Utilizacao de Recursos.

. Indlc_ador para - yhidade Ano - . Meta e % meta
Descricao da monitoramento . Linha- Meta de Resultado do
Meta e avaliacao da de Linha- Base Plano(2022- 2022 medida Quadrimestre alcancada
< medida  Base 2025) da PAS
meta Meta
1. Executar 100% Percentual de Percentual 2020 95,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
das acoes execucao das
orcamentarias acodes
planejadas. orgamentarias
planejadas.
Acao N° 1 - Executar Plano e acdes planejadas.
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NUmero de PAS NUmero 2020 1 1 1 NUmero

elaborada.

2. Operacionalizar
o PMS 2022 -
2025 através da
elaboracdo de
uma programacao
anual de saude -
PAS a cada ano.

1,00 100,00

Acdo N° 1 - Elaborar a programacdo anual de saude - PAS anualmente.

NUmero de RDQA NUmero 2020 5 5 5 Ndmero
e Pactuacdes

apresentado.

3. Apresentar
prestacdo de
conta através do
Relatério
Detalhado do
Quadrimestre
Anterior - RDQA e
Anual.

1,00 20,00

Acao N2 1 - Formular e apresentar os Relatorios Quadrimestrais e Anual de Saude junto ao orgdo competentes, atraves da realizagao
de audiéncias publicas.

Acdo N¢ 2 - Apresentar os resultados da execucdo da PAS através de quatro Relatérios Anuais de Gestao - RAG.

Acao N¢ 3 - Preencher a pactuacao de diretrizes, objetivos, metas e indicadores de satde- SISPACTO anual.

OBJETIVO N2 6.2 - Otimizar a captacao de Recursos Financeiros.

e Indusador para Unidade Ano - . Meta Uil ELE % meta
Descricao da monitoramento - Linha- Meta de Resultado do
Meta e avaliagao da de Linha- Base Plano(2022- 2022 medida Quadrimestre alcancada
& medida  Base 2025) da PAS
meta Meta
1. Instituir um NUmero de Numero 2020 1 1 1 Namero 1,00 100,00
banco de projetos  bancos de
para captacao de  projetos para
recursos captacgao de
financeiros. recursos
financeiros
instituidos.
Acdo N 1 - Manter um banco de projetos para captacao de recursos financeiros.
2. Ampliar e Percentual de Percentual 100,00 30,00 Percentual 30,00 100,00
interligar as Redes veiculos de
de Atencao a trasporte e
Saude buscando equipamentos
assegurar adquiridos no
resolutividade e municipio.
suficiéncia em
100% em todas as
areas estratégicas.
Acao N2 1 - Adquirir veiculos novos, Ambulancia e equipamentos para os servicos de salde.
OBJETIVO N2 6.3 - Fortalecer a Gestao Participativa e Descentralizada do SUS
- . Unidade
1 Ano - Met 9 t.
Descricao da ndltiador para Unidade .no Linha- eta Meta de Resultado do % meta
Meta monitoramento e de Linha- Base Plano(2022- 2022 medida I T, alcancada
avaliacdo da meta medida Base 2025) Meta da PAS
1. Garantir Percentual de Percentual 2020 95,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
100% da recursos financeiros
manutencdo do para
Conselho desenvolvimento
Municipal de das atividades do
Saude. CMS.
Acdo N° 1 - Incentivar a efetiva participacdo da populacéo, no controle social junto ao Conselho Municipal de Saude (CMS).
Acdo N@ 2 - Garantir ao CMS a oferta de estrutura fisica e os recursos humanos necesséarios.
Acao N° 3 - Divulgar acdes nas midias sociais do Conselho Municipal de satde junto a comunidade.
Acao N2 4 - Qualificar os Conselheiros Municipais de Saude.
2. Implantar o NUmero de Namero 2020 O 1 1 Namero 1,00 100,00
Ouvidor SUS no ouvidoria SUS
municipio. implantada.
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Acdo N2 1 - Implemetar agdes para o desenvolvimento de atividades do ouvidor SUS no municipio.
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OBJETIVO N2 7.1 - Fortalecer as Acoes de Monitoramento, Avaliacao da Qualidade e Resolutividade da Assisténcia a

Saude.
L. Indltiador para Unidade Ano - : Meta AL S % meta
Descricao da monitoramento . Linha- Meta de Resultado do
Meta e avaliacdo da G iy Base Ll e 2022 medida - Quadrimestre L L L]
medida Base 2025) da PAS
meta Meta
1. Ampliar para Percentual da Percentual 2020 75,00 100,00 80,00 Percentual 100,00 125,00
100% a producdo producao
ambulatorial ambulatorial
processada processada e
aprovada dos aprovada dos
estabelecimentos  estabelecimento
sob geréncia sob geréncia
municipal. municipal.
Acao N2 1 - Atualizar o CNES dos estabelecimentos de saude sob geréncia municipal.
Acdo N@ 2 - Acompanhar producao ambulatorial dos estabeleciemntos municipais.
2. Monitorar Percentil do Percentual 2020 75,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
indicadores do Indicador
Programa Previne  Sintético Final -
Brasil atraves de ISF.
sistema de apoio
e
acompanhamento
em 100% das
UBS.

Acao N° 1 - Implementar 100% das acdes visando melhorar o atendimento e a qualidade dos servicos, objetivando facilitar o acesso do
usudrio ao servico ofertado, bem como o alcance de metas previstas no programa.

Acao N2 2 - Manter 100% das equipes da Atencao Priméaria em Saude informatizadas.

3. Monitorar 100% Percentil de Percentual 2020 95,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
dos indicadores metas do PQAVS

do Programa de cumpridas.

Qualificacdo das

Acdes de

Vigilancia em
Saude - PQAVS.

Acdo N° 1 - Cumprir metas pactuadas no Termo de compromisso do PQAVS.

4. Realizar Ndmero de PPI NUmero 2020 0 1 1 Namero 1,00 100,00
remanejamento remanejada.

da PPI Pontual no

municipio.

Acdo N¢ 1 - Realizar PPI Pontual para remanejamento de servicos existentes no municipio e referenciado para outras localidades.

Acao N2 2 - Melhorar e agilizar a marcacao de exames e consultas atraves do agendamento nas Unidades Basicas de Saude.

OBJETIVO N2 7.2 - Regular as referéncias e garantir o deslocamento e ajuda de custo para Tratamento Fora de Domicilio

- TFD.

o |I‘Idl(iad0r para Unidade Ano - ) Meta LAIEEC S % meta
Descricao da monitoramento . Linha- Meta de Resultado do
Meta e avaliacdao da de Linha- Base Plano(2022- 2022 medida - Quadrimestre alcancada

© medida  Base 2025) da PAS
meta Meta

1. Garantir 100 % Percentual de Percentual 2020 95,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
de acesso de atendimentos de
usuarios usuarios TFD.

cadastrados no
Tratamento Fora
do Domicilio -TFD.

Acdo N2 1 - Fornecer aos usuarios os servicos de Tratamento Fora do Domicilio -TFD.

Demonstrativo da vinculacao das metas anualizadas com a Subfuncao
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Meta

d Resultados
Subfuncoes Descricao das Metas por Subfuncao programada  go
(I Quadrimestre
exercicio
0 - Informagbées  Implantar uma sala de situagdo para monitoramento e avaliacdo das doencas e 1 1
Complementares agravos através da andlise de dados locais.
Garantir 100% da manutencao do Conselho Municipal de Sadde. 100,00 100,00
Instituir um banco de projetos para captacao de recursos financeiros. 1 1
Executar 100% das agbes orcamentarias planejadas. 100,00 100,00
Instituir um Plano de Educacao Permanente em Saude. 1 1
Reduzir em 5% os casos de gravidez na adolescéncia na faixa etaria de 10 a 19 anos. 2,00 2,00
Requalificar em 100% as Unidades Bésicas de Saude. 25,00 0,00
Implantar o Ouvidor SUS no municipio. 1 1
Ampliar e interligar as Redes de Atencdo a Saude buscando assegurar resolutividade 30,00 30,00
e suficiéncia em 100% em todas as areas estratégicas.
Fortalecer 100% de parcerias com Universidade Publicas e Privadas. 100,00 0,00
Reduzir a mortalidade por arboviroses (Dengue, Zika e Chikungunya). 1 1
Ampliar Atendimentos Especializados no municipio. 100,00 100,00
Encerrar a investigacao de pelo menos 80% dos casos de Doencas de Notificacdo 80,00 100,00
Compulséria Imediata (DNCI), registrados no SINAN, em até 60 dias a partir da data
de notificagao.
Implementar 100% da Politica de Atencdo Primaria em Salde na perspectiva da 100,00 100,00
promocao, prevencao e cuidado integral nos ciclos de vida.
Implementar 100% acdes de vigilancia nos servicos de Saude para o controle, 100,00 100,00
prevencao e tratamento de Doencas transmissiveis, doengas/agravos nao
transmissiveis, riscos e danos a salde.
Reduzir em 20% a mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das 5,00 5,00
quatro principais doencas cronicas ndo transmissiveis - DCNT.
Reduzir em 5% a taxa de morbimortalidade por causas externas. 2,00 2,00
122 - Implantar uma sala de situacao para monitoramento e avaliacao das doencas e 1 1
Administracao agravos através da andlise de dados locais.
Geral
Garantir 100 % de acesso de usuérios cadastrados no Tratamento Fora do Domicilio - 100,00 100,00
TFD.
Ampliar para 100% a producdao ambulatorial processada aprovada dos 80,00 100,00
estabelecimentos sob geréncia municipal.
Garantir 100% da manutencao do Conselho Municipal de Sadde. 100,00 100,00
Instituir um banco de projetos para captacado de recursos financeiros. 1 1
Executar 100% das agbes orcamentarias planejadas. 100,00 100,00
Instituir um Plano de Educacao Permanente em Saude. 1 1
Reduzir em 5% os casos de gravidez na adolescéncia na faixa etéria de 10 a 19 anos. 2,00 2,00
Manter em 100% o Qualificar SUS. 100,00 100,00
Formentar parceria para o tratamento cirlrgico eletivo referente a demanda 100,00 100,00
reprimida.
Reduzir em 20% o nimero de internagdes por causas sensiveis na Atencao Primaria. 5,00 5,00
Apoiar, Implantar e Qualificar praticas do cuidado, gestao do cuidado e de gestdo na 25,00 25,00
Atencao Primaria de Saude.
Monitorar indicadores do Programa Previne Brasil atraves de sistema de apoio e 100,00 100,00
acompanhamento em 100% das UBS.
Implantar o Ouvidor SUS no municipio. 1 1
Ampliar e interligar as Redes de Atencdo a Saude buscando assegurar resolutividade 30,00 30,00

e suficiéncia em 100% em todas as areas estratégicas.
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Operacionalizar o PMS 2022 - 2025 através da elaboracdo de uma programacao 1 1
anual de saude - PAS a cada ano.

Fortalecer 100% de parcerias com Universidade Publicas e Privadas. 100,00 0,00

Ampliar em 10% a Cobertura de acompanhamento das condicionalidades de Saude 3,00 3,00
do Programa Bolsa Familia (PBF).

Ampliar em 10% ao ano a distribuicdo e dispensacao de unidades farmacéuticas 3,00 3,00
(comprimidos, capsulas, frascos-ampolas, bisnagas, etc.) de insumos padronizados
pela SMS, nos estabelecimentos sob responsabilidade Municipal.

Requalificar em 100% as Unidades Bésicas de Saude. 25,00 0,00
Reduzir a mortalidade por arboviroses (Dengue, Zika e Chikungunya). 1 1
Monitorar 100% dos indicadores do Programa de Qualificacdo das Acdes de 100,00 100,00

Vigilancia em Saude - PQAVS.

Apresentar prestacdo de conta através do Relatério Detalhado do Quadrimestre 5 1
Anterior - RDQA e Anual.

Qualificar 80% dos trabalhadores de satide do municipio. 80,00 100,00

Ampliar em 40% o niimero de municipios com Unidades de Saude da Familia que 5,00 5,00
registram o procedimento “Consulta Pré - Natal do Parceiro”.

Ampliar Atendimentos Especializados no municipio. 100,00 100,00

Encerrar a investigacao de pelo menos 80% dos casos de Doencas de Notificacdo 80,00 100,00
Compulséria Imediata (DNCI), registrados no SINAN, em até 60 dias a partir da data
de notificagao.

Atingir 75% das anélises preconizadas de cloro residual livre na dgua para consumo 75,00 40,00
humano.

Realizar remanejamento da PPl Pontual no municipio. 1 1
Implementar um Plano de Cargos e Carreiras no municipio. 1 0
Realizar intervencoes técnicas nos servicos de referéncia no atendimento de 100,00 100,00

mulheres vitima de violéncia.

Amplificar para 0,40 a razao de exames de mamografia em mulheres de 50 a 69 0,20 0,10
anos de idade.

Implementar 100% das acdes estabelecidas no Plano de Contingéncia para o 100,00 100,00
Enfrentamento da Infecgdo Humana pelo Coronavirus.

Implementar 100% da Politica de Atencdo Priméaria em Salde na perspectiva da 100,00 100,00
promogao, prevengao e cuidado integral nos ciclos de vida.

Implementar 100% acdes de vigilancia nos servicos de Saude para o controle, 100,00 100,00
prevencdo e tratamento de Doencas transmissiveis, doencas/agravos nao
transmissiveis, riscos e danos a saude.

Reduzir em 20% a mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das 5,00 5,00
quatro principais doencas crénicas nao transmissiveis - DCNT.

Reduzir em 5% a taxa de morbimortalidade por causas externas. 2,00 2,00
301 - Atencgao Aumentar para 85% a cura dos casos novos de tuberculose pulmonar bacilifera. 55,00 55,00
Basice Executar 100% das agdes orcamentérias planejadas. 100,00 100,00
Reduzir em 5% os casos de gravidez na adolescéncia na faixa etdria de 10 a 19 anos. 2,00 2,00
Reduzir os indices de mortalidade infantil. 2,00 2,00
Reduzir em 20% o numero de internacdes por causas sensiveis na Atencdo Primaria. 5,00 5,00
Aumentar para 95% a proporcao de de cobertura vacinal, especialmente das vacinas 95,00 90,00

Pentavalente (32 dose), Pneumocdcica 10 - valente (22 dose), Poliomielite (32 dose) e
Triplice viral (12 dose).

Implantar uma sala de situagao para monitoramento e avaliagao das doencas e 1 1
agravos através da analise de dados locais.

Fortalecer 100% das acbes de vigilancia em Saude do Trabalhador municipio. 100,00 100,00
Aumentar em 5% do nimero de casos novos diagnosticados de HIV. 2,00 0,00
Ampliar em 20% a taxa de deteccdo de hanseniase na populacdo geral. 5,00 5,00
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Monitorar indicadores do Programa Previne Brasil atraves de sistema de apoio e 100,00 100,00
acompanhamento em 100% das UBS.

Ampliar em 10% a Cobertura de acompanhamento das condicionalidades de Saude 3,00 3,00
do Programa Bolsa Familia (PBF).

Apoiar, Implantar e Qualificar praticas do cuidado, gestao do cuidado e de gestdo na 25,00 25,00
Atencao Primaria de Saude.

Manter em 95%, no minimo, a proporcao de registro de 6bitos com causa basica 95,00 100,00
definida.

Reduzir em 10% a taxa de Mortalidade por Hepatites. 2,00 2,00
Implementar em 100% no municipio a oferta de teste rapido (TR): DST/AIDS, 100,00 100,00

Hepatite Virais, HTLV, Sifilis e Teste de Gravidez.

Monitorar 100% dos indicadores do Programa de Qualificacao das Acdes de 100,00 100,00
Vigilancia em Saude - PQAVS.

Ampliar em 40% o niimero de municipios com Unidades de Saude da Familia que 5,00 5,00
registram o procedimento “Consulta Pré - Natal do Parceiro”.

Ampliar para 0,65 a razdo de mulheres na faixa etdria de 25 a 64 anos com um 0,40 0,25
exame citopatolégico a cada trés anos.

Encerrar a investigacdo de pelo menos 80% dos casos de Doencas de Notificacao 80,00 100,00
Compulséria Imediata (DNCI), registrados no SINAN, em até 60 dias a partir da data
de notificacao.

Investigar 100% dos ébitos maternos. 100,00 100,00

Realizar intervencdes técnicas nos servicos de referéncia no atendimento de 100,00 100,00
mulheres vitima de violéncia.

Amplificar para 0,40 a razao de exames de mamografia em mulheres de 50 a 69 0,20 0,10
anos de idade.

Implementar 100% das acOes estabelecidas no Plano de Contingéncia para o 100,00 100,00
Enfrentamento da Infeccdo Humana pelo Coronavirus.

Implementar 100% da Politica de Atencdo Primaria em Salde na perspectiva da 100,00 100,00
promocao, prevencao e cuidado integral nos ciclos de vida.

Reducdo em 20% os partos cesareos ao ano. 5,00 5,00
Vigiar em 100% dos 6bitos infantis e fetais. 100,00 100,00
Investigar 90% dos 6bitos em mulheres em idade fértil - MIF. 90,00 100,00
Aumentar em 20% ao ano o nimero de gestantes com sete ou mais consultas de 5,00 5,00
pré-natal.

Reduzir em 20% a mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das 5,00 5,00

quatro principais doencas crénicas nao transmissiveis - DCNT.

Reduzir em 5% a taxa de morbimortalidade por causas externas. 2,00 2,00
302 - Assisténcia Implantar uma sala de situacdo para monitoramento e avaliacdo das doencas e 1 1
Hospitalar e agravos através da andlise de dados locais.
Ambulatorial ) o o
Garantir 100 % de acesso de usuarios cadastrados no Tratamento Fora do Domicilio - 100,00 100,00
TFD.
Executar 100% das acbes orcamentarias planejadas. 100,00 100,00
Formentar parceria para o tratamento cirlirgico eletivo referente a demanda 100,00 100,00
reprimida.
Encerrar a investigacdo de pelo menos 80% dos casos de Doencas de Notificacdo 80,00 100,00

Compulséria Imediata (DNCI), registrados no SINAN, em até 60 dias a partir da data
de notificagao.

Ampliar Atendimentos Especializados no municipio. 100,00 100,00
Realizar remanejamento da PPl Pontual no municipio. 1 1
Implementar 100% das agOes estabelecidas no Plano de Contingéncia para o 100,00 100,00

Enfrentamento da Infeccdo Humana pelo Coronavirus.
Reducao em 20% os partos cesareos ao ano. 5,00 5,00

Reduzir em 20% a mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das 5,00 5,00
quatro principais doencas cronicas ndo transmissiveis - DCNT.
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303 - Suporte Implantar uma sala de situacao para monitoramento e avaliacdo das doencas e 1 1
Profilatico e agravos através da andlise de dados locais.
Terapéutico

Executar 100% das acbes orcamentdrias planejadas. 100,00 100,00
Reduzir os indices de mortalidade infantil. 2,00 2,00
Manter em 100% o Qualificar SUS. 100,00 100,00
Ampliar em 10% ao ano a distribuicao e dispensacao de unidades farmacéuticas 3,00 3,00

(comprimidos, capsulas, frascos-ampolas, bisnagas, etc.) de insumos padronizados
pela SMS, nos estabelecimentos sob responsabilidade Municipal.

Encerrar a investigacao de pelo menos 80% dos casos de Doencas de Notificacdo 80,00 100,00
Compulséria Imediata (DNCI), registrados no SINAN, em até 60 dias a partir da data
de notificagao.

Implementar 100% das agdes estabelecidas no Plano de Contingéncia para o 100,00 100,00
Enfrentamento da Infeccdo Humana pelo Coronavirus.

Reduzir em 20% a mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das 5,00 5,00
quatro principais doencas cronicas ndo transmissiveis - DCNT.

304 - Vigilancia  Implantar uma sala de situacdo para monitoramento e avaliacdo das doencas e 1 1
Sanitéria agravos através da andlise de dados locais.
Executar 100% das acbes orcamentdrias planejadas. 100,00 100,00
Garantir 80% das acdes realizadas pela VISA. 80,00 85,00
Monitorar 100% dos indicadores do Programa de Qualificacdo das Acdes de 100,00 100,00
Vigilancia em Saude - PQAVS.
Atingir 75% das anélises preconizadas de cloro residual livre na dgua para consumo 75,00 40,00
humano.
Implementar 100% das acOes estabelecidas no Plano de Contingéncia para o 100,00 100,00

Enfrentamento da Infeccdo Humana pelo Coronavirus.

Implementar 100% acdes de vigilancia nos servicos de Salde para o controle, 100,00 100,00
prevencdo e tratamento de Doencas transmissiveis, doengas/agravos nao
transmissiveis, riscos e danos a salde.

305 - Vigilancia  Aumentar para 85% a cura dos casos novos de tuberculose pulmonar bacilifera. 55,00 55,00
Epidemioldgica . . )
Executar 100% das agbes orgamentarias planejadas. 100,00 100,00
Reduzir os indices de mortalidade infantil. 2,00 2,00
Aumentar para 95% a proporcao de de cobertura vacinal, especialmente das vacinas 95,00 90,00

Pentavalente (32 dose), Pneumocdcica 10 - valente (22 dose), Poliomielite (32 dose) e
Triplice viral (12 dose).

Implantar uma sala de situacao para monitoramento e avaliacao das doencas e 1 1
agravos através da andlise de dados locais.

Fortalecer 100% das acdes de vigilancia em Salde do Trabalhador municipio. 100,00 100,00
Aumentar em 5% do nimero de casos novos diagnosticados de HIV. 2,00 0,00
Ampliar em 20% a taxa de deteccdo de hanseniase na populacao geral. 5,00 5,00
Manter em 95%, no minimo, a proporcdo de registro de ébitos com causa bésica 95,00 100,00
definida.

Reduzir em 10% a taxa de Mortalidade por Hepatites. 2,00 2,00
Reduzir a mortalidade por arboviroses (Dengue, Zika e Chikungunya). 1 1
Monitorar 100% dos indicadores do Programa de Qualificacdo das Acdes de 100,00 100,00

Vigilancia em Saude - PQAVS.

Encerrar a investigacao de pelo menos 80% dos casos de Doencas de Notificacao 80,00 100,00
Compulséria Imediata (DNCI), registrados no SINAN, em até 60 dias a partir da data
de notificacao.

Implementar em 100% no municipio a oferta de teste rapido (TR): DST/AIDS, 100,00 100,00
Hepatite Virais, HTLV, Sifilis e Teste de Gravidez.

Investigar 100% dos ébitos maternos. 100,00 100,00
Realizar intervencoes técnicas nos servicos de referéncia no atendimento de 100,00 100,00

mulheres vitima de violéncia.
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Implementar 100% das acdes estabelecidas no Plano de Contingéncia para o 100,00 100,00
Enfrentamento da Infecgdo Humana pelo Coronavirus.

Vigiar em 100% dos dbitos infantis e fetais. 100,00 100,00
Investigar 90% dos ébitos em mulheres em idade fértil - MIF. 90,00 100,00
Implementar 100% acdes de vigilancia nos servicos de Salde para o controle, 100,00 100,00

prevencdo e tratamento de Doencas transmissiveis, doengas/agravos nao
transmissiveis, riscos e danos a saude.

Reduzir em 20% a mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das 5,00 5,00
quatro principais doencas cronicas ndo transmissiveis - DCNT.

Reduzir em 5% a taxa de morbimortalidade por causas externas. 2,00 2,00
306 - Implantar uma sala de situacao para monitoramento e avaliacao das doencas e 1 1
Alimentacgao e agravos através da andlise de dados locais.
Nutrigdo

Executar 100% das acbes orcamentdrias planejadas. 100,00 100,00

Encerrar a investigacdo de pelo menos 80% dos casos de Doencas de Notificacdo 80,00 100,00

Compulséria Imediata (DNCI), registrados no SINAN, em até 60 dias a partir da data
de notificacao.

Implementar 100% das acOes estabelecidas no Plano de Contingéncia para o 100,00 100,00
Enfrentamento da Infeccdo Humana pelo Coronavirus.

Reduzir em 20% a mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das 5,00 5,00
quatro principais doencas crénicas nao transmissiveis - DCNT.
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Demonstrativo da Programacao de Despesas com Saude por Subfuncao, Categoria Economica e Fonte de Recursos

Subfuncoes Categoria Recursos
Econémica  ordindrios
- Fonte
Livre (R$)

0 - Informacbées  Corrente
Complementares

Capital
122 - Corrente
Administracao )
Geral Capital

301 - Atencao Corrente
Basica

Capital
302 - Assisténcia Corrente
Hospitalar e )
Ambulatorial Capital

303 - Suporte Corrente
Profilatico e

Terapéutico Capital

304 - Vigilancia  Corrente
Sanitaria )
Capital
305 - Vigilancia  Corrente
Epidemiolégica

Capital
306 - Corrente
Alimentacao e .
Nutricdo Capital

N/A
N/A
N/A

N/A

N/A
N/A
N/A

N/A

N/A

N/A

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

N/A

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

29.500,00
N/A
1.058.500,00

N/A

1.124.776,00
N/A
371.700,00

N/A

N/A

N/A

N/A
N/A
106.000,00
N/A
N/A

N/A

Transferéncias
de fundos a
Fundo de
Recursos do SUS,
provenientes do
Governo Federal

(R$)

N/A
N/A
N/A

N/A

1.386.000,00
180.000,00
48.000,00

320.000,00

47.536,00

24.000,00

12.000,00
N/A
55.800,00
791.500,00
N/A

N/A

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

Data da consulta: 21/07/2022.

e Andlises e Consideracbes sobre Programacdo Anual de Saude - PAS

Tr ias Tr ias co Y

de ao de éni de Crédito do

Fundo de destinados a lad petréleo

Recursos do Saude (R$) a Saude destinados

Sus, a Saude

provenientes (R$)

do Governo

Estadual (R$)
N/A N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A
N/A N/A N/A N/A

Outros
recursos
destinados
a Saude

(R$)

N/A
N/A
N/A

N/A

N/A
N/A
N/A

N/A

N/A

N/A

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

N/A

Total(R$)

29.500,00
N/A
1.058.500,00

N/A

2.510.776,00
180.000,00
419.700,00

320.000,00

47.536,00

24.000,00

12.000,00
N/A
161.800,00
791.500,00
N/A

N/A

Em concordancia com a Lei Organica da Saude (Lei 8080/90 e 8142/90), que apresenta como principios e diretrizes a universalidade do acesso aos
servigos de salde, a integralidade da assisténcia e a equidade da assisténcia a satde. O Plano Municipal de Salude e a Programacao Anual de Salde sao
instrumentos béasicos de planejamento cuja formulacéo e implementacao possibilita a qualificacdo da geréncia e gestdo do SUS.

Assim, partindo do diagndstico da situacdo de saide do municipio foram estabelecidos metas e diretrizes para atuacdo da Secretaria Municipal com
objetivo de ampliar o acesso da populacdo a servicos de salde de qualidade, intervindo pontualmente nos vazios assistenciais. E apresentado como
instrumento referencial para discussées e reflexdes que resultem em agdes concretas, execugdo, monitoramento do SUS no municipio.

Destarte o municipio atingiu a maior das acdes e metas programadas parte nesse quadrimestre de tal maneira que serdo tracadas novas estratégias
para o cumprimento das metas ndo alcangadas.
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8. Indicadores de Pactuacao Interfederativa

O processo de Pactuacao Interfederativa de Indicadores foi descontinuado com a revogacado da Resolugcao n2 8/2016 a partir da publicacdo da
Resolucao de Consolidagao CIT n2 1/2021.
Para mais informagdes, consultar a Nota Técnica n2 20/2021-DGIP/SE/MS

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 21/07/2022.
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9. Execucao Orcamentdria e Financeira

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

9.1. Execucdo da programacao por fonte de recurso, subfuncao e categoria econdémica

Néo ha dados para o periodo informado
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Publicos em Saude (SIOPS)

Data da consulta: 30/05/2022.
9.2. Indicadores financeiros

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Orcamentos Publicos em Saude (SIOPS)

Data da consulta: 30/05/2022.

9.3. Relatério Resumido da Execucdo Orcamentaria (RREO)

9.4. Covid-19 Repasse Unido

Gerado em 30/05/2022
20:09:48

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Orcamentos Publicos em Saude (SIOPS)
9.5. Covid-19 Recursos Préprios

Gerado em 30/05/2022
20:09:48

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Orcamentos Publicos em Saude (SIOPS)
9.6. Covid-19 Repasse Estadual

Gerado em 30/05/2022
20:09:49

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Orcamentos Publicos em Saude (SIOPS)

e Anadlises e Consideracdes sobre Execucao Orcamentdria e Financeira
O modelo orgamentério brasileiro é definido na Constituicdo Federal de 1988 do Brasil, compde-se de trés instrumentos conforme Art. 165: o Plano
Plurianual ¢ PPA, a Lei de Diretrizes Orcamentarias ¢ LDO e a Lei Orcamentaria Anual - LOA.

O PPA, com vigéncia de quatro anos, tem como funcéo estabelecer as diretrizes, objetivos e metas de médio prazo da administracao publica. Cabe a
LDO, anualmente, enunciar as politicas publicas e respectivas prioridades para o exercicio seguinte. J& a LOA tem como principais objetivos estimar a
receita e fixar a programacao das despesas para o exercicio financeiro. Assim, a LDO ao identificar no PPA as acdes que receberdo prioridade no exercicio
seguinte torna-se o elo entre o PPA, que funciona como um plano de médio-prazo do governo, e a LOA, que é o instrumento que viabiliza a execugao do
plano de trabalho do exercicio a que se refere.

A Emenda Constitucional n? 29 (EC n2 29), promulgada em 13 de setembro de 2000, assegurou o financiamento das acdes e servicos publicos de
salde, estabelecendo que as trés esferas de governo aportem anualmente recursos minimos provenientes da aplicacdo de percentuais das receitas e
determinando as suas bases de calculo, sendo regulamentada pela Lei Complementar n2 141, de 13/01/2012, que também regulamenta o § 32 do art. 198
da Constituicao Federal para dispor sobre os valores minimos a serem aplicados anualmente pela Unido, Estados, Distrito Federal e Municipios em acdes e
servigos publicos de salde; estabelece os critérios de rateio dos recursos de transferéncias para a saude e as normas de fiscalizagdo, avaliagdo e controle
das despesas com salde nas trés esferas de governo; revoga dispositivos das Leis n2 8.080, de 19 de setembro de 1990, e n? 8.689, de 27 de julho de
1993; e da outras providéncias.

A Lei Complementar 141/2012 preconiza, para os municipio, um investimento minimo em agdes e servicos de salide de 15% da receita liquida, no
tocante ao investimento previsto, nosso municipio aplicou um percentual de 18,11% no respeito ao cumprimento das recomendacdes discriminadas.

Conforme os gréaficos supracitados que representam a dotacdo orgamentaria das despesas e receitas com a salide neste quadrimestre e dos dados do
relatério do RREO/ SIOPS mostra que nosso municipio recebe a maior parte de seus recursos provindos de transferéncias intergovernamentais
especialmente do Governo Federal, onde aplicou - se um maior nimero de agdes de salde, principalmente na Atencdo Basica, rede ordenadora de servicos
do municipio.

Para tanto sabemos que a esfera administrativa do nosso municipio € 100% municipal e realiza seus investimentos financeiros em saude, sendo os
recursos aplicados de forma satisfatéria e direcionadas a cada nivel de execugéao, possibilitando a oferta de um atendimento de qualidade adequado para a
populacdo adstrita em busca de atingir metas e indicadores. Destacamos que os recursos foram aplicados em conformidade com as necessidades
individuais e coletivas da populacdo em prol da melhoria da assisténcia através de acdo de promocao, prevengao, recuperacao e reabilitacdo de nossos
usuérios com qualidade e resolutividade

https://digisusgmp.saude.gov.br 35 de 39



10. Auditorias

Néo ha informagdes cadastradas para o periodo das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 21/07/2022.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 21/07/2022.

e Andlises e Consideracdes sobre Auditorias

A Auditoria em Salde é parte do controle dos recursos direcionados para assisténcia na salde baseada em valor, através do desenvolvimento de atividades
de controle, avaliagdo e auditoria em sistemas de salde, tornando-o buscando melhoria de processos e resultados da assisténcia.
Neste periodo nao foi realizada nenhuma auditoria.
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11. Andlises e Consideracoes Gerais

O Relatério Anual de Gestdo (RAG) do Ministério da Saude é um documento (instrumento de planejamento) que mostra uma prestacdo de contas a
populacdo e ao controle social sobre as realizagdes quadrimestrais e anuais da pasta e as perspectivas para o Sistema Unico de Satde (SUS),
demonstrando os resultados alcancados na atengdo integral a salde, verificando-se a efetividade e eficiéncia na sua execugao.

Nosso municipio neste contexto através de sua equipe gestora da secretaria de salide vem apresentar ao longo deste os resultados alcancados
mostrando o conteldo desenvolvido pelos programas e agles, especialmente através do seu empenho e planejamento, monitoramento e avaliagdo das
acles de salde com disseminagdes e transparéncias, subsidiando as instancias gestores e o controle social, certamente contribuindo para importantes
avancos registrados em nosso municipio, onde observarmos avancos significativos melhorando a qualidade de vida de nossos usuarios, demonstrados
durante a apresentagdo deste.

Nosso municipio realizou no més de abril a 12 Conferéncia de Saude Mental.

RESSALTAMOS:

O processo de Pactuacdo Interfederativa de Indicadores foi descontinuado com a revogacdo da Resolucao n® 8/2016 a partir da publicacdo da
Resolugdo de Consolidagdo CIT n?2 1/2021. Conforme Nota Técnica n2 20/2021-DGIP/SE/MS. Para tanto no Relatério Anual de Gestao
apresentaremos resultados dos 21 indicadores afim de avalicdo e monitoramento desses destacando avancos e buscando melhorias.

Informamos que o item 9 execucdo orcamentdria e financeira desse relatério ndo consta os dados devido ao atraso na
disponibilizacao da versao de transmissao dos dados do sistema SIOPS para o ano de 2022, Conforme Nota Informativa n? 03/2022 ¢
CGFIP/DGIP/SE/MS em 23 de maio de 2022.

BRUNO WANDERLEY RAMOS MONTEIRO
Secretério(a) de Saude
MATUREIA/PB, 2022
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: PARAIBA
MUNICiPIO: MATUREIA
12 Relatério Detalhado do Quadrimestre Anterior - 2022

Parecer do Conselho de Saude
Identificacao
« Consideracdes:

Solicitamos atualizacdo dos dados divergentes de nossa realidade, especialmente correspondente a essa corte.

Introducao
« Consideragdes:

As Atribuices atuais do Conselho Municipal de Salde estd regulamentadas pela Lei n® 8.142/1990, tendo como principal missdo fiscalizar,
acompanhar e monitorar as politicas publicas de salide nas suas mais diferentes areas, levando as demandas da populacdo ao poder publico ou seja
controle social do SUS.

Os Relatérios de Gestao tém como finalidade a sistematizagdo e a divulgagdo de informacdes sobre os resultados obtidos e sobre a probidade
dos gestores do SUS, funcionando como prestagao de contas, uma vez que estabelece correlagao entre as metas, os resultados e a aplicagao de
recursos.

Nosso Conselho é um 6érgdo de carater permanente e deliberativo, e vem através dessa ferramenta eletronica DIGISUS analisar este Relatério de
Gestao neste primeiro quadrimestre de 2022.

Dados Demograficos e de Morbimortalidade
« Consideracdes:
Notamos que entre as principais causas de Mortalidade em nosso municipio destacam-se as causas externas e Doengas Cronicas nao

Transmissiveis (DCNT), estas constituem um sério problema de salde publica no nosso municipio. Destacamos melhorias nas qualificacbes dos
cadastros de nossos usuarios e destacamos um aumento durante os anos da populagdo idosa.

Dados da Producao de Servicos no SUS
« Consideragdes:

Destacamos os avangos ao longo dos anos de forma evolutiva com verificamos nos dados de produgao apresentados, destacamos o empenho de
nossos profissionais e da gestdo afim de proporcionar saide com qualidade a nossa populagado.

Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS
« Consideracdes:
Compreendemos que nossa Rede Fisica corresponde a realidade do nosso municipio sendo todos ESTABELECIMENTOS SOB GESTAO MUNICIPAL E
RESPONSABILIDADE PUBLICA, onde destacamos a eficiéncia dos servigos de salde que encontram-se em pleno funcionamento.
Profissionais de Saude Trabalhando no SUS
« Consideracdes:

Destacamos que nosso municipio tem seu quadro de funciondrios compostos por profissionais efetivos, os contratados foram especificados
referentes a servicos novos implantados apds concurso publico, além dos prestadores de servigos. A gestao apresentou relagdo de todos servidores e
vinculos.

Programacdo Anual de Saude - PAS
« Consideracdes:
Foi apresentada pela gestdo metas e agdes executadas, contidas na Programacdo Anual de Salde desse ano, onde algumas foram cumpridas e
outras nado foram realizadas sendo justificadas e reprogramadas para cumprimento nos quadrimestres posteriores.
Indicadores de Pactuacao Interfederativa
« Consideracgdes:

Sem Parecer

Execucao Orcamentaria e Financeira
« Consideracdes:

A gestdo explanou os dados do RREO/SIOPS ao longo desse periodo, nota-se que o municipio cumpriu a aplicacdo de no minimo de 15% da Lei
Complementar n® 141, aplicando seus recursos financeiros em prol das agdes programadas. Destacamos maiores despesas com funcionarios e
empenho no desenvolvimento de atividades de promogdo e prevencdo em salde, especialmente na Atencdo Primdria em Salde - APS. Ao conselho
foram apresentados todos os empenhos com gastos, especialmente com a Pandemia de forma detalhada.

Auditorias
« Consideracdes:

N&o tivemos registro de auditorias nesse periodo.

Analises e Consideracoes Gerais
« Parecer do Conselho de Saude:

A atividade de fiscalizacdo e monitoramento das contas publicas municipais sdo responsabilidade do Conselho Municipal de Saude (CMS),
conforme diz a lei n? 8142/1990. Por fim esta corte reuniu-se e em uso de suas atribui¢des realizou a apreciagdo e andlise do relatério apresentado,
para tanto o mesmo APROVA SEM RESSALVAS este documento e solicita que as orientagdes e sugestdes discutidas sejam acatadas na busca de
melhorar nossos servigcos em prol dos nossos municipes.

Status do Parecer: Avaliado
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MATUREIA/PB, 04 de Novembro de 2024

Conselho Municipal de Saude de Maturéia
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