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1. Identificacao

1.1. Informacdes Territoriais

UF

Municipio
Regido de Saude
Area

Populacao

Densidade Populacional

SE

MOITA BONITA
Itabaiana
95,82 Km?
11.348 Hab

119 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informéatica do SUS (DATASUS)

Data da consulta: 04/02/2021

1.2. Secretaria de Saude

Nome do Orgédo
Numero CNES

CNPJ

CNPJ da Mantenedora
Endereco

Email

Telefone

SECRETARIA MUN DE SAUDE DE MOITA BONITA
6242251

A informacao nao foi identificada na base de dados
13104112000134

AV JOAO EVANGELISTA DA COSTA S/N
saude@moitabonita.se.gov.br

(79)998490647

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)

Data da consulta: 04/02/2021

1 .3. Informacdes da Gestdo

Prefeito(a)

MARCOS ANTONIO COSTA

Secretario(a) de Saude em Exercicio SONIA NUNES SOUZA BARRETO

E-mail secretario(a)

Telefone secretario(a)

andressa@erpac.com.br

7932343334

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Publicos em Satde (SIOPS)

Data da consulta: 04/02/2021

1.4. Fundo de Salde

Instrumento de criacao
Data de criacao

CNPJ

Natureza Juridica

Nome do Gestor do Fundo

LEI
06/1995

11.340.850/0001-55

FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE MOITA BONITA

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

Data da consulta: 04/02/2021

1.5. Plano de Saude

Periodo do Plano de Satide

Status do Plano

2018-2021

Aprovado

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)

Data da consulta: 17/05/2022

1.6. Informagdes sobre Regionalizagao

Regido de Saude: Itabaiana

Municipio
AREIA BRANCA
CAMPO DO BRITO
CARIRA

FREI PAULO

Area (Km?)

https://digisusgmp.saude.gov.br

128.392
201.724
636.404
399.439

Populagao (Hab)

18686
18218
22239
15556

Densidade

145,54
90,31
34,94
38,94
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ITABAIANA

MACAMBIRA

MALHADOR

MOITA BONITA

NOSSA SENHORA APARECIDA
PEDRA MOLE

PINHAO

RIBEIROPOLIS

SAO DOMINGOS

SAO MIGUEL DO ALEIXO

Fonte: Departamento de Informética do SUS (DATASUS)

Ano de referéncia: 2021

1.7. Conselho de Salde

Intrumento Legal de Criacao
Endereco

E-mail

Telefone

Nome do Presidente

Numero de conselheiros por segmento

LEI

DOMINGOS PEREIRA 57 CENTRO
cmdcamoita@yahoo.com.br
7998457008

MARIA CREUZA DA SILVA

Usuarios 6
Governo 0
Trabalhadores 2
Prestadores 0

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

Ano de referéncia: 202002

e Consideracbes

336.685
137.366
100.94
95.82
340.378
81.616
155.886
261.548
102.47
144.543

96142
6961
12653
11348
8809
3285
6627
18773
11207
3947

285,55
50,67
125,35
118,43
25,88
40,25
42,51
71,78
109,37
27,31

Observa-se nos dados apresentados acima que ocorreram modificagdes a respeito do Conselho Municipal de Saldde, uma vez que alguns membros deixaram o conselho. A composicdo do Conselho

Municipal de Satide nesse momento era: 02 gestores, 01 profissional da satde e 04 usuérios, sendo que um dos usuérios é o representante da agricultura familiar, totalizando 07 membros.
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2. Introducao

e Andlises e Consideracdes sobre Introducao

O Relatério Detalhado do Quadrimestre Anterior € um dos instrumentos estabelecidos pela LEI COMPLEMENTAR n° 141, de 13 de Janeiro de
2012, que regulamenta o § 32 do art. 198 da Constituicdo Federal, que dispde sobre os valores minimos a serem aplicados anualmente pela Unido,
Estados, Distrito Federal e Municipios em agdes e servigos publicos de salde; estabelece os critérios de rateio dos recursos para salde e as normas de
fiscalizacdo, avaliacdo e controle das despesas com salde nas trés esferas de governo. O relatério do Municipio de Moita Bonita/SE tem por finalidade
descrever, de forma objetiva, o balanco das atividades desenvolvidas pela Secretaria Municipal de Salde, pautado no compromisso, experiéncia e
dedicagdo da gestdo na atengdo em salde desenvolvida no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS). O resultado das metas pactuadas orientam o
aprimoramento na implementacdo de acdes e busca do alcance de melhores resultados, com o desenvolvimento de medidas e acdes que produzam
qualidade e eficacia dos servigos de saude.

O presente relatério estd em consonancia com o Plano Municipal de Satde aprovado pelo Conselho Municipal de saude.
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3. Dados Demogréaficos e de Morbimortalidade

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

3.1. Populagéo estimada por sexo e faixa etéria

Periodo: 2020

Faixa Etaria Masculino Feminino Total
0 a4 anos 376 359 735
5a 9 anos 383 362 745
10 a 14 anos 383 379 762
15 a 19 anos 357 360 717
20 a 29 anos 970 907 1877
30 a 39 anos 892 899 1791
40 a 49 anos 830 830 1660
50 a 59 anos 610 618 1228
60 a 69 anos 435 469 904
70 a 79 anos 272 339 611
80 anos e mais 110 208 318
Total 5618 5730 11348

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Sa(ide/SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet)
Data da consulta: 04/02/2021.

3.2. Nascidos Vivos

NUmero de nascidos vivos por residéncia da mae.
Unidade Federacao 2016 2017 2018 2019
Moita Bonita 116 105 121 131
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 04/02/2021.

3.3. Principais causas de internagao

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

Capitulo CID-10 2016 2017 2018 2019 2020

I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias 1 3 7 2 7
Il. Neoplasias (tumores) 7 8 6 4 13
1ll. Doencas sangue érgaos hemat e transt imunitar 1 2 - - -

IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 1 - 3 4 -

V. Transtornos mentais e comportamentais 4 6 - 2 3
VI. Doencas do sistema nervoso - - 1 - 1
VII. Doencgas do olho e anexos - - - 1 1
Vlil.Doengas do ouvido e da apdéfise mastoéide - - 1 - -

IX. Doengas do aparelho circulatério 11 7 5 13 10
X. Doencas do aparelho respiratério 6 8 9 6 20
Xl. Doengas do aparelho digestivo 13 13 12 15 22
XIl. Doengas da pele e do tecido subcutaneo 1 2 2 3 2
Xlll.Doencas sist osteomuscular e tec conjuntivo 1 2 - 2 2
XIV. Doencas do aparelho geniturinario 7 5 7 7 6
XV. Gravidez parto e puerpério 34 32 37 34 53
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 13 3 4 6 5
XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossémicas - 6 - 1 1
XVII1.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 1 2 1 2 -

XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas 22 21 15 30 7
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XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - -
XXI. Contatos com servicos de salde 1 5 2 2 3
CID 102 Revisao nao disponivel ou nado preenchido - - - - -

Total 124 125 112 134 156

Fonte: Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 04/02/2021.

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 2016 2017 2018 2019
1. Algumas doencas infecciosas e parasitarias - 1 3 1
1. Neoplasias (tumores) 13 8 7 6
IIl. Doengas sangue 6rgaos hemat e transt imunitar 2 1 - -
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 2 8 5 3
V. Transtornos mentais e comportamentais - 1 - 2
VI. Doencas do sistema nervoso - 3 - 2

VIl. Doencas do olho e anexos - - - -

VlIl.Doengas do ouvido e da apdéfise mastéide - - - -

IX. Doengas do aparelho circulatério 16 21 23 20
X. Doencas do aparelho respiratério 17 10 18 8
Xl. Doengas do aparelho digestivo 8 4 6 4
XII. Doencas da pele e do tecido subcutaneo - - 2 -
Xlll.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 1 - - -
XIV. Doencas do aparelho geniturinario 4 4 2 1

XV. Gravidez parto e puerpério - - - R

XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal - 1 1 -
XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossomicas - - - 2
XVIIL.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 6 4 7 8

XIX. Lesbes enven e alg out conseq causas externas - - - -
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 17 21 13 10
XXI. Contatos com servicos de salde - - - -
XXII.Cédigos para propésitos especiais - - - -

Total 86 87 87 67

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 04/02/2021.

e Andlises e Consideracdes sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade

Os dados acima demonstram um crescimento populacional em 2020 na faixa etéria de 20 a 59 anos, havendo um envelhecimento da populagao,
mesmo tendo um aumento de dez (10) nascidos vivos em relacdo ao ano anterior. As principais internacdes hospitalares tiveram um aumento referente
as neoplasias, doencas do aparelho respiratério, digestério e gravidez e puerpério, porém houve uma reducdo nas internacdes por doencas do aparelho
circulatério e lesdes envolvendo causas externas. Apesar do discreto aumento no nimero de internagdes por algumas doencas, houve redugdo da
morbidade nos casos de neoplasias, doengas do aparelho circulatério, respiratério, digestério e por causas externas. Em 2020, a rotina de atendimentos,
assim como da populagdo foi modificada em decorréncia da Pandemia pelo Coronavirus. Nota-se que o nimero de internagdes e mortes por causas
externas houve uma diminuicdo principalmentte em conseqiiéncia do nimero de acidentes motociclisticos, j& que nesse periodo iniciou-se a fase de
isolamento social. Os casos de doencas respiratérias aumetaram, principalmente as sindromes gripais, em vista do periodo de sazonlidade, chuvas de
verdo e aumento da temperatura, assim como o aumento dos casos de Covid-19.

Durante esse periodo de mudangas e adaptagdes, as equipes de salde buscaram formas de manter a assisténcia com qualidade e seguranca para
populagao, criando estratégias e buscando parcerias para que fosse possivel a continuidade da assisténcia sem trazer riscos a comunidade.
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4. Dados da Producédo de Servicos no SUS

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

4.1. Producdo de Atencao Bésica

Visita Domiciliar
Atendimento Individual
Procedimento

Atendimento Odontolégico

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

4.2. Produgao de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Carater de atendimento: Urgéncia

01 AgOes de promogéao e prevengdo em salude
02 Procedimentos com finalidade diagnéstica
03 Procedimentos clinicos

04 Procedimentos cirlrgicos

05 Transplantes de orgdos, tecidos e células
06 Medicamentos

07 Orteses, préteses e materiais especiais

08 Agdes complementares da atengdo a saude

Total

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

Data da consulta: 21/09/2021.

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

4.3. Produgéo de Atengéo Psicossocial por Forma de Organizagéo

Né&o hé informagdes cadastradas para o periodo

4.4. Produgao de Atengdo Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos

25.068

5.623

7.255
573

01 Agdes de promogao e prevengdo em saude
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 Agbes complementares da atengdo a salde

Total

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

Data da consulta: 21/09/2021.

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

https://digisusgmp.saude.gov.br
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4.5. Producdo de Assisténcia Farmacéutica

Esse item refere-se ao componente especializado da assisténcia farmacéutica,
Portanto, ndo ha produgdo sob gestdo municipal.

4.6. Producdo de Vigilancia em Saude por Grupo de Procedimentos

Financiamento: Vigilancia em Salde

Grupo procedimento

01 Acles de promogdo e prevengdo em saude

Total

Fonte: Sistemas de Informagdes 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: 21/09/2021.

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

Os dados de Produgdo da Atencao Bésica estdo demonstrados através do quantitativo de atividades desenvolvidas pelos profissionais da rede de

sob gestdo da esfera estadual.

Sistema de Informacoes Ambulatoriais
Qtd. aprovada Valor aprovado
154 -

154 -

atengdo basica, prestadas a populagdo. Segue abaixo quadro demonstrativo:

DEMONSTRATIVO DE ATENDIMENTOS REALIZADOS NO 12 QUADRIMESTRE/2020 ¢ ATENCAO PRIMARIA ¢ MOITA BONITA/SE

TOTAL 1¢
ORDEM | PROCEDIMENTO | JANEIRO | FEVEREIRO | MARCO | ABRIL QUADRIMESTRE
01 Atendimento 1.738 1.620 1.543 | 971
Individual na 7.610
Atengdo Basica
02 Atividade 12 10 14 3
- 51
Coletiva
03 Procedimento 289 131 154 0
Individual de 863
Saude Bucal
04 Marcador de 0 0 0 0
Consumo 0
Alimentar
07 Gllcelmla 386 211 217 126 1.326
Capilar
08 Teste Répido 16 4 13 9
" 58
para Hiv
09 Teste Rapido 15 4 13 9
P 56
para Sifilis
10 Teste Répido 15 4 13 9
56
para Hep B
11 Teste Répido 15 4 13 9
56
para Hep C
12 Visita 6.913 5.044 6.888 | 6.216
Domiciliar e 31.974
Territorial
13 Procedimentos 1.960 1.850 2.418 [1.224
L . 9.412
Individualizados
14 Aferigao de 273 159 292 126 1.123
Temperatura
15 Afericao de 995 904 1.017 | 481
Pressao Arterial 4.392
Sistémica
16 Curativos 162 119 104 101 648
17 Coleta para 0 0 3 0
Exame 3
Laboratorial
18 Medicdo de 806 746 764 367 3.489
Altura
19 Medicdo de 907 804 902 505 4.025
Peso

FONTE: Sistema de Informagao E-SUS E SISLOGLAB.

https://digisusgmp.saude.gov.br

9 de 36



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



5. Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestao

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

Periodo 04/2020

Rede fisica de estabelecimentos de saude por tipo de estabelecimentos

Tipo de Estabelecimento Dupla Estadual Municipal Total
CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 0 0 3 3
UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA (SADT ISOLADO) 0 1 0 1
POSTO DE SAUDE 0 0 4 4
CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 0 1 1
POLO ACADEMIA DA SAUDE 0 0 1 1
Total 1] 1 9 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 Saide (CNES)
Data da consulta: 04/02/2021.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 04/2020
Rede fisica de estabelecimentos de satde por natureza juridica
Natureza Juridica Municipal Estadual Dupla Total
ADMINISTRACAO PUBLICA
MUNICIPIO 9 0 0 9
ENTIDADES EMPRESARIAIS
SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA 0 1 0 1

Total 9 1 V] 10

Observagdo: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de salde publicos ou prestadores de servigos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)
Data da consulta: 04/02/2021.

5.3. Consoércios em saude

O ente n&o estd vinculado a consoércio publico em saude

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

De acordo com os dados apresentados, observa-se que houve alteracdo dos dados referentes aos estabelecimentos de salide do municipio, a rede
de servigos conta com:
01 Laboratério Municipal
04 Postos de Saude (CNES 2477246; 3796728; 2477238; 3796779);
03 Unidades de Saude da Familia (CNES 2477254; 2477211; 2477203);
01 Polo da Academia da Saude (CNES 6878164);

Abaixo o dimensionamento da quantidade de servigos e a natureza do prestador:
Tipo de Prestador Quant.
Municipal 09

Estadual 01
Total 10
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6. Profissionais de Saude Trabalhando no SUS

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

Periodo 02/2020

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

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

Estatutérios e empregados publicos
(0101, 0102)

Intermediados por outra entidade (08)
Autébnomos (0209, 0210)

Residentes e estagiarios (05, 06)
Bolsistas (07)

Informais (09)

Intermediados por outra entidade (08)
Celetistas (0105)

Auténomos (0209, 0210)

Residentes e estagiarios (05, 06)
Bolsistas (07)

Informais (09)

Servidores publicos cedidos para a
iniciativa privada (10)

o O O O o o o o o o o o

o O O O O o o o o o o o

o O O O O o o o o o o o

o O O O O o o o o o o o

o O O O o o o o o o o o

Publica (N) grupo 1, ou 201-1, 203-
8)

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

Contratos temporarios e cargos em
comissao (010301, 0104)

Contratos temporérios e cargos em
comissao (010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)

Data da consulta: 08/12/2021.

Estatutarios e empregados publicos (0101,

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

0102)

Publica (N) grupo 1, ou 201-1, 203-8)

Contratos temporarios e cargos em

comissao (010301, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satude (CNES)

Data da consulta: 08/12/2021.

e Andlises e Consideragdes sobre Profissionais de Saude Trabalhando no SUS
O numero de profissionais vem se modificando, principalmente com o advento da pandemia. O maior nimero de profissionais é de efetivo, por

meio de concurso publico, todos alocados nas diversas unidades de satide do municipio. Listados a seguir:

Regime Estatutario
Médico: 02
Enfermeiro: 05

Profissionais de Nivel Superior: 09
Profissionais de Nivel Médio: 48
Agentes Comunitarios de Saude: 27

Regime CLT:
Médico: 05

Profissionais de Nivel Superior: 07

Profissionais de Nivel Médio: 9

https://digisusgmp.saude.gov.br
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7. Programacdo Anual de Saude - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

DIRETRIZ N2 1 - 1-Garantia do acesso da populacao a servicos de qualidade, com equidade e em tempo adequado ao atendimento das
necessidades de saude, mediante aprimoramento da politica de atencao basica e da atencao especializada

OBJETIVO N2 1.1 - Objetivo 1.1 Utilizacdo de mecanismos que propiciem a ampliacao do acesso a Atencao Basica.

|I'Idl(iad0r para Unidade Ano - . Meta Unidade % meta
e monitoramento N Linha- Meta de Resultado do
Descricao da Meta e avaliacio da de Linha- Base Plano(2018- 2020 medida T alcancada
e medida  Base 2021) da PAS
meta Meta
1. Implementar as Equipes de  NUmero de NUmero 2018 1 4 4 NUmero 4,00 100,00
Saude da Familia (ESF) equipes
implantadas no municipio cadastradas no
SCNES

Acéo N2 1 - Avaliar e redistribuir a populagdo entre as ESF;Promover a contratacdo e redimensionamento de profissionais; Redistribuir as familias
entre os Agentes Comunitarios de Saude; Atualizar Cadastro Nacional do SUS da populagao.

2. Manter o funcionamento das
03 unidades de salde da
familia e 04 posto de saude de
apoio.

07 de unidades em Numero 2018 1 7 3 NUmero

funcionamento

7,00

233,33

Agdo N2 1 - Garantir o pleno funcionamento de todas as Unidades de Saude e demais Postos de Apoio; Implantar seguranga nas Unidades de Saude.

3. Manter a cobertura Equipes Percentual 2018 25,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
populacional das ESF em 100% implantadas no
SCNES
Agdo N2 1 - Cadastramento da populagdo; mapear as microareas de atuagdo dos ACS.
4. Acompanhar as Sistema de Percentual 2018 50,00 90,00 92,00 Percentual 49,67 53,99
condicionalidades do Programa Informagao do
Bolsa Familia de pelo menos Programa Bolsa
85% dos cadastrados; Familia e ESUS-AB
Agdo N2 1 - Acompanhar os beneficidrios quanto as condicionalidades da salde; Aperfeigoar os atendimentos pelas ESF
5. Aumentar o nimero de Equipes de Saide  NUmero 2018 3 4 3 Numero ¥ Sem
gestantes acompanhadas e da Familia Cartao Apuragao

com nimero minimo de 7
consultas de pré-natal com a
Equipe de Saude da Familia +
01 pela Equipe de Saude
Bucal.

de gestante

Acdo N2 1 - Criar grupos de gestantes nas UBS; Garantir acompanhamento médico e enfermeiro; Capacitar os ACS para realizar a busca ativa dessas

gestantes e acompanha-las.

6. Ampliar o nimero de Ndmero de Namero 2018 3 4 3 NUmero 3,00 100,00
Equipes de Saude Bucal (ESB)  equipes
implantadas no municipio. cadastradas no

SCNES
Acdo N2 1 - Implantar mais uma equipe de Saude Bucal no municipio; Aquisicao de 03 gabinetes odontoldgicos; Promover a contratacao de
profissionais.
7. Aumentar o n? de NUmero de Percentual 2018 50,00 90,00 85,00 Percentual 100,00 117,65
procedimentos em prevengao  procedimentos
em saude bucal realizados via E-

SuUsS
Agdo N2 1 - Assegurar a provisdo de equipamentos e materiais; Assegurar o atendimento odontolégico nas Unidades de Saude da Familia.
8. Implementar as agdes do Registro de Percentual 2018 25,00 80,00 75,00 Percentual ¥ Sem 0
Programa Saude na Escola atividades Apuracdo

coletivas nas 0

unidades de

ensino do

municipio;
Agdo N2 1 - Trabalhar em rede; Realizar programagao mensal de atividades nas escolas e executa-las.
9. Implementar as agdes do Registro de Percentual 2018 25,00 90,00 75,00 Percentual ¥ Sem 0
Programa Saude na Escola atividades Apuracdo

coletivas nas 0

unidades de

ensino do

municipio;

https://digisusgmp.saude.gov.br

Acao N2 1 - Trabalhar em rede, parceria com a SME; Realizar e executar a programacdo mensal de atividades nas escolas; Envolver escolas e pais no
processo e educacdo em salde dos alunos
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10. Manter e ampliar as agdes
do Ntcleo de Apoio a Salde da
Familia (NASF)

Equipe implantada
no SCNES

NUmero

2018

NUmero 1,00 100,00

Acdo N2 1 - Manter o pleno funcionamento da equipe assegurando equipamentos e insumos; Ampliar os atendimentos em grupo e apoio as ESF.

OBJETIVO N2 1.2 - Modernizacao da rede de atencao a satde e dos servicos ofertados

Indicador para

Descricao da Meta

monitoramento e

avaliacao da meta

1. Implantar o Prontuério
Eletrénico PEC ou CDS em

Informatizacdo das
unidades de salde sede

todas as unidades de salde das ESF existente no

sede das ESF. mu

nicipio

Unidade
de
medida

NUmero

Ano -
Linha-
Base

2018

Linha-
Base

3

Meta
Plano(2018-
2021)

Meta
2020

Unidade % meta
de Resultado do a:can B
medida - Quadrimestre =
da PAS
Meta
NUmero 3,00 100,00

Agdo N2 1 - Adquirir equipamentos de informatica para todas as Unidades de Salde; Garantir acesso a internet em todas as Unidades de Saude.

2. Ampliar a frota de novos
veiculos para o Fundo
Municipal de Saude

Aquisi¢ao de novos
veiculos

Ndmero

2018

50

100,00

Acao N2 1 - realizar a manutencdo peridédica dos veiculos; Aquisicdo de novos veiculos para as ESF

3. Construcdo da sede
prépria da Secretaria
Municipal de Saude

construcao

NUmero

2018

Agdo N2 1 - Construir com recursos proprios Sede Administrativa da Saude

1

1

75,00

Percentual ¥ Sem 0
Apuracao
0
NUmero ¥ Sem
Apuracdo

DIRETRIZ N2 2 - 2 - Promocéao da atencao integral a saide da mulher e da crianca e implementacdo da Rede Cegonha, com énfase nas

areas e populacao de maior vu

Inerabilidade

OBJETIVO N2 2.1 - ¢ Ampliar a razao de mulheres na faixa etaria de 25 a 64 anos com um exame citopatolégico e mulheres na faixa
etaria de 50 a 69 anos com exames de mamografia de acordo com ministério da saude

Descricao da Meta

1. Ampliar a razdo de exames
de mamografia em mulheres
de 50 a 69 anos de idade

Indicador para
monitoramento e
avaliacao da meta

Central de
regulagao. Base de
dado do ESUS-AB.

Unidade
de
medida

Percentual

Ano -
Linha-
Base

2018

Linha-
Base

10,00

Meta
Plano(2018-
2021)

25,00

Meta
2020

20,00

Unidade % meta
de Resultado do a:can ada
medida - Quadrimestre <
da PAS
Meta
Percentual ¥ Sem 0
Apuracdo
0

Acao N2 1 - Melhorar o acesso das mulheres a Central de marcagdo de exames; Realizar parceria com o Hospital do Amor e angariar a vinda de sua
carreta para realizacdo de mamografias

2. Ampliar o nimero de
exames citopatoldgicos em
mulheres com idade entre 25
e 64 anos de idade.

Base de dados do e-
SUS Central de
regulacao

Percentual

9,00

20,00

15,00

Percentual ¥ Sem 0
Apuracdo

0

Acao N2 1 - Realizar campanhas educativas sobre cancer de colo do Utero; Estabelecer e cobrar metas de exames realizados pelas ESF

OBJETIVO N2 2.2 - Organizar a Rede de Atencdo a Saude Materna e Infantil para garantir acesso, acolhimento e resolutividade.

Descricao da Meta

1. Aumentar o acesso ao teste
rapido de sifilis, HIV e Hepatites
nas gestantes usuérias do SUS
municipal, segundo o protocolo
de pré-natal proposto pela Rede
Cegonha.

Indicador para
monitoramento
e avaliacao da
meta

Mapa mensal das
ESF; Producdo e-
Sus

Unidade
de
medida

Percentual

Ano -
Linha-
Base

2018

Linha-
Base

25,00

Meta
Plano(2018-
2021)

80,00

Meta
2020

60,00

Acdo N2 1 - Ampliar a oferta de testes na Rede Publica de Saude; Realizar atividades educativas envolvendo o tema

2. Reduzir para 0 a incidéncia de

Notificacdes das

sifilis congénita em menores de 1 ESF;

ano de idade.

Namero

2

2,00

1,00

Unidade % meta
de Resultado do alcancada
medida - Quadrimestre
da PAS
Meta
Percentual ¥ Sem 0
Apuracao
0
Percentual ¥ Sem 0
Apuracdo
0

Agdo N2 1 - Promover atualizagdo para os profissionais e melhorar a qualidade de atendimento as gestantes; Assegurar medicacdo para tratamento
de sifilis na gestante e parceiro; Ofertar o teste na Unidade de Saude

DIRETRIZ N2 3 - 3- Aprimoramento da rede de atencao especializada, articulando-a com outras redes de atencao.

https://digisusgmp.saude.gov.br
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OBJETIVO N2 3.1 - Manutencao de servicos da

Descricao da Meta

1. Implementar o servigo
de laboratério e
Ultrassonografia no
municipio

rede de atencao especializada

Indicador para Unidade Ano - . Meta

. . Linha- Meta
monitoramento e de Linha- Base Plano(2018- 2020
avaliacao da meta medida Base 2021)
Pactuacao de recursos Percentual 2018 25,00 80,00 75,00

para execugao dos
servicos no préprio
municipio.

Unidade % meta
de Resultado do a:can ada
medida - Quadrimestre ©
da PAS
Meta
Percentual ¥ Sem 0
Apuracdo
0

Agdo N2 1 - Solicittar remanejamento de PPI dos recursos de Ultrassonografia e laboratério; Realizar processo de Pregéo para prestacao desses
servigos; Adquirir insumos para realizacao do servigo.

2. Manutencéao e
ampliagao da oferta de
consultas médicas
especializadas

Profissionais cadastrados = Percentual 80,00 75,00
no SCNES

Agdo N2 1 - Manter e ampliar os servigos médicos especializados
Profissionais cadastrados Percentual 2018 30,00 80,00 75,00

3. Implantar consultas de
especialidades e ampliar
as ja existentes.

no SCNES

Percentual ¥ Sem 0
Apuracdo

0

Percentual ¥ Sem 0
Apuracdo

0

Agdo N2 1 - Contratacdo de profissionais nas especialidades de ginecologia e obstetricia, pediatria, psicologia, cirurgia geral

4. Ampliagao do servico
de fisioterapia do
municipio

Profissionais cadastrados Percentual 2018

no SCNES

25,00 80,00 60,00

Percentual ¥ Sem 0
Apuracao

0

Acao N2 1 - Realizar contratacao de fisioterapeutas; Aquisicao e manutencdo de mobilidrios e equipamentos para o servico de fisioterapia

DIRETRIZ N2 4 - 4 - Garantia da atencao integral a satide da pessoa idosa e dos portadores de doencas cronicas, com estimulo ao
envelhecimento ativo e fortalecendo as acées de promocéao e prevencao.

OBJETIVO N2 4.1 - Melhoria das condicdes de satide do idoso e portadores de doencgas cronicas mediante qualificacdo da gestao e

das redes de atencao

Descricao da Meta

1. Assegurar a cobertura
vacinal contra gripe para a
pessoa idosa.

Indicador para Unidade Ano - . Meta

. N Linha- Meta
monitoramento e de Linha- Base Plano(2018- 2020
avaliacao da meta medida Base 2021)
Dados do Programa  Percentual 2018 50,00 90,00 80,00

Nacional de
Imunizagao ¢ PNI

Unidade % e
de Resultado do a:can ada
medida - Quadrimestre ©
da PAS
Meta
Percentual ¥ Sem 0
Apuracdo
0

Agdo N2 1 - Promover a divulgagdo da campanha; Realizar busca ativa de idosos através das ESF; Informar a populagdo sobre vacinas no momento

das consultas nas Unidades

2. Ampliar a assisténcia aos
municipes portadores de
doencas renais cronicas e
oncoldgicas que realizam
tratamento em outros
municipios;

de Saude

Cadastro no setor de Percentual 2018
transportes da
secretaria municipal

de salde

25,00 80,00 75,00

Percentual ¥ Sem 0
Apuracdo

0

Agdo N2 1 - Adquirir novo veiculo para transporte sanitario de pacientes renais crénicos, oncolégicos e acompanhantes

3. Ampliar o acesso de idosos

e populagao portadora de
doengas cronicas aos servic
da Secretaria de Saude

Cadastros Percentual 2018

individuais das ESF

50,00 80,00 75,00

0s

Percentual ¥ Sem 0
Apuracao

0

Agdo N2 1 - Promover o cadastramento, participagdo e adesao da populagdo portadora de doenga cronica aos atendimentos na Unidade de Saude e

na Academia da Saude

4. Promover campanhas de
conscientizacdo sobre

doencas cronicas prevalentes

no publico masculino e
feminino;

AcOes realizadas nas NUmero 1 6 2
unidades de salde,

escolas e grupos

comunitarios.

NUmero ¥ Sem

Apuracdo

Agdo N2 1 - Realizar campanhas de educagao, atengdo e cuidado do publico masculino e feminino, tais como Outubro Rosa e Novembro Azul, em
todas as USF do municipio; Buscar parcerias com 6rgaos da esfera Estadual e privada para ampliagdo do servico

DIRETRIZ N2 5 - 5-Reducao dos riscos e agravos a saude da populacao, por meio das acées de promocao e vigilancia em saude

OBJETIVO N2 5.1 - Fortalecer a promocéo e a Vigilancia em Saude

https://digisusgmp.saude.gov.br
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Unidade

Indicador para Unidade Ano - . Meta % meta
v . I N Linha- Meta de Resultado do
Descricao da Meta monitoramento e avaliacao de Linha- Base Plano(2018- 2020 medida UG L alcancada
da meta medida Base 2021) da PAS
Meta
1. Alcancar as Dados do Programa Nacional Percentual 2018 25,00 95,00 75,00 Percentual 75,00 100,00

coberturas vacinais  de Imunizagdo ¢ PNI
adequadas do

calendario bésico de

vacinagao da crianga

no Municipio

Agdo N2 1 - Promover divulgacdo das campanhas de vacinagdo; Realizar busca ativa das criangas; Realizar monitoramento a cada quatro meses

pelas ESF

2. Reforgar o Dados do Programa Nacional  Percentual 2018 25,00 90,00 75,00 Percentual ¥ Sem 0
cumprimento do de Imunizagdo - PNI Apuracdo

Calendario vacinal 0

de adolescentes e

adultos.

Acao N2 1 - Promover divulgagdo das campanhas de vacinagdo; Realizar busca ativa dos adolescentes; Realizar monitoramento a cada quatro meses
para avaliar cobertura vacinal

3. Assegurar a Dados do Programa Nacional  Percentual 2018 50,00 80,00 75,00 Percentual ¥ Sem 0
vacinagao de Imunizagdo ¢ PNI Apuracdo

antirrdbica para 80% 0

dos cées na

campanha

Agdo N2 1 - Promover divulgagdo das campanhas de vacinagdo; Realizar busca ativa através dos agentes de endemias; Atualizar o censo dos
animais (cées e gatos) existentes no municipio.

4. Intensificar as LIRAa e nimero de acles Percentual 2018 25,00 80 75 NUmero ¥ Sem
visitas e promover realizadas; Apuracao
acdes mais

eficientes de

combate ao

mosquito Aedes

Aegypt

Agdo N2 1 - Solicitar limpeza de areas publicas e terrenos baldios; Notificar donos de terrenos particulares que nao realizarem a limpeza dos
mesmos; Intensificar a visita dos agentes de endemias; Realizar campanhas educativas sobre o tema

5. Ampliar a acdo do Implantagdo de novos polos Percentual 2018 30,00 90,00 75,00 Percentual ¥ Sem 0
Programa Academia de atividade Apuracdo
de Saude 0

Acgdo N2 1 - Ampliar o acesso da populacdo ao Programa da Academia da Salde; realizar trabalho de parceria entre Academia da Sadde, ESF e NASF

6. Implementar NUmero de criancas, Percentual 2018 30,00 80,00 50,00 Percentual ¥ Sem 0
Programa Crescer adolescentes com estado Apuracao

Saudavel, e Sistema  nutricional avaliado. 0

de Vigilancia

Alimentar e

nutricional.

Agdo N2 1 - Ofertar acompanhamento de puericultura de qualidade; Realizar atividades educativas sobre alimentagdo saudavel e importancia da
atividade fisica; Trabalhar em parceria com a SME

7. Implementagao - N2 de inspecgdes realizadas -  Percentual 2018 30,00 80,00 65,00 Percentual 44,22 68,03
das agoes de % de realizagdo das analises
Vigilancia Sanitaria de vigilancia da qualidade da

agua, referente ao parametro

coliformes totais - N2 de

responsaveis técnicos

participantes de atividades

Educativas

Agdo N2 1 - Manter RH suficiente para o desenvolvimento das agdes desenvolvidas pela VISA; Reestruturagao do organograma da VISA; Adquirir
materiais e equipamentos para desenvolvimento das agdes.

8. Assegurar o Mapa mensal das ESF; Percentual 2018 20,00 80,00 70,00 Percentual ¥ Sem 0
acesso ao teste Produgdo e-SUS; 01 exames Apuracdo
répido de sifilis, HIV  por usuario 0

e Hepatites aos
usuérias do SUS
municipal, segundo
o protocolo MS.

Agdo N2 1 - Ampliar a oferta de testes na Rede Publica de Saude; Realizar atividades educativas envolvendo o tema

DIRETRIZ N2 6 - 6-Garantia da assisténcia farmacéutica no ambito do SUS
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OBJETIVO N2 6.1 - Melhoria no fornecimento e lista disponivel de medicamentos na rede basica

Indicador para  ynijdade Ano - Meta Unidade % meta
e e e momtc_)ralnento de Linha- Linha- pjano(2018- Meta de : Result_ado do alcancada
e avaliacdo da medida Base Base 2021) 2020 medida - Quadrimestre g5 pPAS
meta Meta
1. Assegurar o atendimento da Assegurar e Percentual 100,00 75,00 Percentual ¥ Sem 0
demanda de medicamentos aumentar o Apuracgao
padronizados pela Relacdo quantitativo dos 0
Nacional de medicamentos.

MedicamentosRENAME e
demanda emergencial de
medicamentos que nao faz parte
da farméacia basica.

Acdo N2 1 - Promover processo pregdo e licitatério para aquisicao de medicamentos padronizados pela RENAME, assim como os de demanda
emergencial; Garantir os medicamentos na farmacia da Unidade.

2. Intensificar o sistema HORUS Manter o Percentual 100,00 75,00 Percentual 100,00 133,33
em 100% no municipio sistemas HORUS

Agdo N2 1 - Assegurar a informatizacdo das Unidades de Salde da Familia; Realizar contratacédo de profissionais e capacita-los.

OBJETIVO N2 6.2 - Ampliar a implantacao do Sistema Nacional de Gestao da Assisténcia Farmacéutica (Hérus) como estratégia de
qualificacdo da gestdo da Assisténcia Farmacéutica no SUS

Indicador para Unidade Ano - . Meta IEEL D % meta
i - . Linha- Meta de Resultado do
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2018- . ) alcancada
- . Base 2020 medida - Quadrimestre
avaliacao da meta medida Base 2021) Meta da PAS
1. Implementar o Sistema Sistema implantado na Ndmero 2018 1 3 1 Ndmero 1,00 100,00
Nacional de Gest&o da farmécia central;
Assisténcia Farmacéutica ¢
Hérus do municipio,
Acao N2 1 - Promover capacitagao para os profissionais que trabalham com o sistema; Assegurar a informatizacao das USF
2. Manter e ampliar o RENAME e relagao Ndmero 2018 25 90,00 75,00 Percentual ¥ Sem 0
elenco de medicamentos da municipal de Apuracao
farmacia basica municipal medicamentos utilizados 0

na Atengdo Basica

Agdo N2 1 - Promover processo pregdo e licitatério para aquisicdo de medicamentos padronizados pela RENAME, assim como os de demanda
emergencial; Garantir os medicamentos na farmécia da Unidade.

DIRETRIZ N2 7 - 7-Contribuicdo a adequada formacao, alocacao, qualificacdo, valorizacao e democratizacao das relacées do trabalho
dos profissionais e trabalhadores de satude

OBJETIVO N2 7.1 - Investir em qualificacao e fixacao de profissionais para o SUS. Desprecarizar o trabalho em satde nos servicos do
SUS da esfera publica na regido de Saude

Indicador para Unidade Ano - . Meta HEEES % meta
_— . ., Linha- Meta de Resultado do
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2018- ) ) alcancada
i~ - Base 2020 medida Quadrimestre
avaliacao da meta medida Base 2021) Meta da PAS
1. Realizar oficinas de NUmero de oficinas Nimero 2018 2 8 2 NUmero 4,00 200,00
atualizacdo para profissionais realizadas

que atuem nas unidades de
salide do municipio;

Agdo N2 1 - Promover capacitagdes para os profissionais de satde, ACS, Agentes de Endemias e demais profissionais que trabalham nas Unidades de

Saude.
2. Manter capacitagdo 100% dos 100 % de ACS e ESF NUumero 2018 1 8 2 NUmero 4,00 200,00
ACS e ESF vinculados

capacitados

Acao N2 1 - Promover educagdo permanente aos profissionais da ESF e ACS.

DIRETRIZ N2 8 - Fortalecimento da rede de saude mental, com énfase no enfrentamento da dependéncia de crack e outras drogas
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1. Intensificagao Avaliar possibilidade de jungdo de Ndmero ¥ Sem
para aquisicdo da  municipios para possivel Apuragéo
Construgao ou concretizagdo. -Assegurar

consorcio para profissionais tanto o psiquiatra do

sede do CAPS NASF e psicdlogo da rede com

interagdo das ESF.

Agdo N2 1 - Buscar parcerias com outros municipios para estar apto a aquisicdo; Assegurar profissionais psicélogos e psiquiatras para atuar junto as
ESF
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OBJETIVO N2 9.1 - Realizar uma reuniao mensal do Conselho Municipal de Saude (CMS.

Unidade Ano - Meta PRsece % meta
Descricao da Indicador para monitoramento . Linha- Meta de Resultado do .
Meta e avaliacao da meta o~ Ll Base e 2Ol 2020 medida Quadrimestre LR LT L
e medida  Base 2021) da PAS
Meta
1. Assegurar as  Manter CMS prédio e matérias Ndmero 48 12 NUmero 4,00 33,33

realizagdo das permanentes e ndo permanente

reunides do CMS para realizacdo das atividades do

no minimo 12 CMS. -Contratacdo de RH para

reunides anual funcdo de secretaria executiva do
CMS. -Assegurar o suporte
financeiro e logistico, apés
deliberacao do CMS para
participagdo dos conselheiros de
saude em eventos relacionados a
participacao social e também para
a producdo de material educativo.
- Apoio e suporte a realizagao da
Conferéncia Municipal de Saude. -
Assegurar Transporte e apoio para
as fiscalizagdes das demandas

Acao N2 1 - Promover apoio e suporte para Conferéncia Municipal de Saude; Assegurar transporte e apoio para a fiscalizacao das demandas

2. Implantar o 100% com plano de cargos e Percentual 100,00 75,00 Percentual ¥ Sem 0
Plano de cargos  carreiras Apuracdo
e carreiras para 0

os profissionais

Acao N2 1 - Elaborar e encaminhar para aprovagao o plano de cargos e carreiras para os profissionais; Assegurar aumento salarial para os
profissionais

3. Manter o CMS em funcionamento Ndmero 2018 12 48 12 Numero 4,00 33,33
adequado

funcionamento

do Conselho

Municipal de

Saude

Acdo N2 1 - Realizar eleicao da nova composicdao do CMS; Equipar adequadamente as instalacdes da sala de reunidao do CMS; Instituir calendario de
reuniées mensais, conforme Lei e Regimento Interno; Assegurar suporte financeiro e logistico.

4. Capacitar Ndmero de conselheiros Ndmero 8 2 Ndmero ¥ Sem
todos os capacitados Apuracao
Conselheiros

Municipais de

Saude e

promover a

participacdo em

Conferéncias

Municipais,

Regionais,

Estaduais e

Nacionais.

Acao N2 1 - Promover capacitacao dos conselheiros eleitos; Incentivar a participacdo dos membros em eventos e conferéncias promovidas por
outros érgaos.

OBJETIVO N2 9.2 - Fortalecer os vinculos do cidadao, conselheiros de Saude, liderancas de movimentos sociais, agentes
comunitdrios de Saude, agentes de combate as endemias, educadores populares com o SUS.

Unidade

Indicador para Unidade Ano - ; Meta % meta
_— . . Linha- Meta de Resultado do
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2018- . ) alcancada
P - Base 2020 medida - Quadrimestre
avaliacao da meta medida Base 2021) Meta da PAS
1. Informar todos reunides  Informes em canais de Ndmero 2018 12 48 12 Ndmero 4,00 33,33
com pautas para presencas informacao.

das classes.

Agdo N2 1 - Realizar divulgagao do calendério das reunides do CMS em redes sociais e comunicados impressos com pautas a serem abordadas

Demonstrativo da vinculacdo das metas anualizadas com a Subfuncao

Meta
rogramada Resultados

Subfuncées Descricao das Metas por Subfuncao prog do

para o .

L . Quadrimestre

exercicio
122 - Implantar o Prontudrio Eletronico PEC ou CDS em todas as unidades de salde sede das ESF. 3 3
Administragao
Geral Informar todos reunidées com pautas para presencas das classes. 12 4
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Assegurar as realizacdo das reuniées do CMS no minimo 12 reunides anual 12 4

Intensificagao para aquisicao da Construcdo ou consorcio para sede do CAPS 1

Realizar oficinas de atualizagdo para profissionais que atuem nas unidades de satde do 2 4
municipio;

Implementar o Sistema Nacional de Gestdo da Assisténcia Farmacéutica ¢ Hérus do municipio, 1 1
Implementar o servigo de laboratério e Ultrassonografia no municipio 75,00 0,00
Manter o funcionamento das 03 unidades de saide da familia e 04 posto de salide de apoio. 3 7
Implantar o Plano de cargos e carreiras para os profissionais 75,00 0,00
Manter capacitacdo 100% dos ACS e ESF 2 4
Intensificar o sistema HORUS em 100% no municipio 75,00 100,00
Ampliar a assisténcia aos municipes portadores de doencas renais cronicas e oncoldgicas que 75,00 0,00

realizam tratamento em outros municipios;

Manutengdo e ampliagdo da oferta de consultas médicas especializadas 75,00 0,00
Ampliar a frota de novos veiculos para o Fundo Municipal de Satde 75,00 0,00
Construcao da sede prépria da Secretaria Municipal de Saude 1

Manter o adequado funcionamento do Conselho Municipal de Satde 12 4
Implantar consultas de especialidades e ampliar as ja existentes. 75,00 0,00
Ampliacdo do servigo de fisioterapia do municipio 60,00 0,00
Capacitar todos os Conselheiros Municipais de Salde e promover a participagdo em 2

Conferéncias Municipais, Regionais, Estaduais e Nacionais.
Ampliar o nimero de Equipes de Saude Bucal (ESB) implantadas no municipio. 3 3

Assegurar o acesso ao teste rapido de sifilis, HIV e Hepatites aos usuérias do SUS municipal, 70,00 0,00
segundo o protocolo MS.

Manter e ampliar as acdes do Nucleo de Apoio a Salde da Familia (NASF) 1 1
301 - Atengao Implementar as Equipes de Salde da Familia (ESF) implantadas no municipio 4 4
Basica Alcancar as coberturas vacinais adequadas do calendario basico de vacinagdo da crianga no 75,00 75,00

Municipio

Assegurar a cobertura vacinal contra gripe para a pessoa idosa. 80,00 0,00

Aumentar o acesso ao teste rapido de sifilis, HIV e Hepatites nas gestantes usuérias do SUS 60,00 0,00

municipal, segundo o protocolo de pré-natal proposto pela Rede Cegonha.

Ampliar a razdo de exames de mamografia em mulheres de 50 a 69 anos de idade 20,00 0,00
Ampliar o nimero de exames citopatolégicos em mulheres com idade entre 25 e 64 anos de 15,00 0,00
idade.

Reforgar o cumprimento do Calendario vacinal de adolescentes e adultos. 75,00 0,00
Manutengao e ampliagdo da oferta de consultas médicas especializadas 75,00 0,00
Reduzir para 0 a incidéncia de sifilis congénita em menores de 1 ano de idade. 1,00 0,00
Manter a cobertura populacional das ESF em 100% 100,00 100,00
Ampliar o acesso de idosos e populacdo portadora de doencgas cronicas aos servigos da 75,00 0,00

Secretaria de Saude

Implantar consultas de especialidades e ampliar as ja existentes. 75,00 0,00
Acompanhar as condicionalidades do Programa Bolsa Familia de pelo menos 85% dos 92,00 49,67
cadastrados;

Promover campanhas de conscientizagdo sobre doencas cronicas prevalentes no publico 2

masculino e feminino;

Aumentar o nimero de gestantes acompanhadas e com nimero minimo de 7 consultas de pré- 3
natal com a Equipe de Saude da Familia + 01 pela Equipe de Salude Bucal.

Ampliar a agéo do Programa Academia de Saude 75,00 0,00
Implementar Programa Crescer Saudéavel, e Sistema de Vigilancia Alimentar e nutricional. 50,00 0,00
Aumentar o n? de procedimentos em prevencdo em saude bucal 85,00 100,00
Implementar as agdes do Programa Saude na Escola 75,00 0,00
Implementar as agdes do Programa Salde na Escola 75,00 0,00
Manter e ampliar as a¢des do Nucleo de Apoio a Salde da Familia (NASF) 1 1
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303 - Suporte
Profilatico e
Terapéutico

304 - Vigilancia
Sanitéria

305 - Vigilancia
Epidemioldgica

306 -
Alimentacdo e
Nutricao

Assegurar o atendimento da demanda de medicamentos padronizados pela Relagao Nacional
de MedicamentosRENAME e demanda emergencial de medicamentos que nao faz parte da
farmécia bésica.

Intensificar o sistema HORUS em 100% no municipio
Manter e ampliar o elenco de medicamentos da farmacia basica municipal

Implementacéo das agdes de Vigilancia Sanitéaria

Assegurar a vacinacdo antirrdbica para 80% dos caées na campanha
Intensificar as visitas e promover agdes mais eficientes de combate ao mosquito Aedes Aegypt

Assegurar o acesso ao teste rapido de sifilis, HIV e Hepatites aos usudrias do SUS municipal,
segundo o protocolo MS.

Implementar Programa Crescer Saudéavel, e Sistema de Vigilancia Alimentar e nutricional.

https://digisusgmp.saude.gov.br
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Demonstrativo da Programacéao de Despesas com Satide por Subfuncao, Categoria Economica e Fonte de Recursos

Subfuncées Categoria Recursos  Receita de Transferéncias de Transferéncias de Transferéncias Operacées  Royalties Outros Total(R$)

Econémica  ordindrios impostos e de fundos a Fundo de fundos ao Fundo de de convénios de Crédito  do petréleo recursos

- Fonte de do Sus, Recursos do SUS, d inculad. d
Livre (R$) impostos (receita provenientes do provenientes do Saude (R$) a Saude a Saude Saude (R$)
prépria - R$) Governo Federal (R$) Governo Estadual (R$) (R$)
(R$)

0 - Informacbées  Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Complementares

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
122 - Corrente N/A 808.467,79 1.072.908,83 N/A N/A N/A N/A  331.828,90 2.213.205,52
Administracdo
Geral Capital N/A N/A 175.513,74 N/A N/A N/A N/A  93.079,00 268.592,74
301 - Atengao Corrente N/A  3.567.263,96 6.591.159,98 N/A N/A N/A N/A 412.319,02 10.570.742,96
Bésica

Capital N/A N/A 202.921,00 N/A N/A N/A N/A 2.200,00 205.121,00
302 - Assisténcia Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Hospitalar e )
Ambulatorial Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
303 - Suporte Corrente N/A  1.123.591,23 307.878,73 N/A N/A N/A N/A N/A 1.431.469,96
Profildtico e )
Terapéutico Capital N/A N/A 32.257,00 N/A N/A N/A N/A N/A 32.257,00
304 - Vigilancia  Corrente N/A 124.849,89 27.869,33 N/A N/A N/A N/A N/A 152.719,22
Sanitéria

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
305 - Vigilancia  Corrente N/A 66.838,99 371.478,57 N/A N/A N/A N/A N/A 438.317,56
Epidemioldgica

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
306 - Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Alimentacéo e )
Nutricio Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 08/12/2021.

e Anélises e Consideragdes sobre Programacdo Anual de Saude - PAS

A Programacao Anual de Salude ¢ PAS vem sendo desenvolvida continuamente, algumas metas dentro das diretrizes foram contempladas, outras
sendo trabalhadas para o alcance do objetivo. Analisando a tabela acima, nota-se que alguns marcadores ficaram sem sinalizagao de quantitativo,
porém serao descritos a seguir.

Os dados de acompanhamento do pré-natal refletem nos resultados apresentados, onde o municipio ndo teve ébito materno, nem casos de sifilis
congénita, resultantes da qualidade da assisténcia prestada pelas equipes de salde. O aumento no nimero de internagdes de gestacdo e puerpério
era esperado visto que houve um aumento do nUimero de gestantes e partos. As atividades do Programa Salde na Escola fora dificil de serem
executadas, pois as aulas nas escolas foram suspensas desde o més de margo de 2020, antes disso, algumas atividades foram desenvolvidas como
educagdo em salde e atendimento odontolégico.

O municipio conta com uma frota de veiculos de 04 automédveis, 01 ambulancia, 01 micro-6nibus e 01 van. A sede da Secretaria Municipal de
Saude ainda néo foi adquirida, atualmente funcionando em prédio cedido pelo Estado.

O resultado do numero de exames de mamografia e citopatolégico do colo do Utero foram calculados numa unidade de razao, referentes a
pactuacdo interfederativa, respectivamente 0,29 e 0,50 para o quadrimestre. Uma das causas analisadas pelo ndo alcance da meta pactuada para
exame citopatolégico (razdo 0,50) foram os exames realizados em consultérios particulares, que ndo entram para célculo na base do Ministério da
Salde, nessa perspectiva, a Secretaria de Saude vem desenvolvendo acdes e estratégias para melhorar os nimeros referentes a coleta de exames
citopatoldgicos do colo do Utero no municipio, outro fator que contribuiu para a diminuigdo do nimero de exames citopatolégicos e mamografia foi a
mudanca na rotina das pessoas durante esse periodo de pandemia que ficavam com receio de ir a Unidade de saide. O nUimero de testes rapidos
para HIV, Sifilis, Hepatite B e Hepatite C realizados foram respectivamente 58, 56, 56, 56. O servico de fisioterapia tem sido melhorado com a
aquisicdo de instrumentos de trabalho, contando com 02 fisioterapeutas no servigo. Os pacientes portadores de doengas renais cronicas e
oncolégicas fazem acompanhamento com as equipes de salde do municipio e também sdo acompanhadas nas referéncias do Estado, e recebem
auxilio para ajuda de custo pelo programa Tratamento Fora de Domicilio, além do transporte. Idosos e portadores de doencgas crdnicas sdo
acompanhados mensalmente pelas equipes de salde da familia, inclusive no domicilio. As agdes educativas em doencgas crdnicas para o publico
feminino e masculino sdo desenvolvidas nas unidades de salde constantemente e intensificadas em eventos. Tem se realizado acles para a
atualizacdo do calendario vacinal dos adolescentes e adultos, buscando parcerias com a Secretaria da Educacgéo, apoio dos agentes comunitarios de
salde, academia da salde, dentre outros. O municipio tem buscado ampliar o quantitativo de medicamentos padronizados pela Relagdo Nacional de
Medicamentos ¢ RENAME, bem como assegurar as demandas emergenciais, para atendimento a populagao na farmacia basica.

Durante o periodo foram realizadas oficinas mensais para atualizagdo dos Agentes Comunitarios de Salde e profissionais das Equipes de Saude,
dentro do projeto do PlanificaSUS, em parceria com a Secretaria Estadual de Saude.

Diante do cenario apresentado, o municipio tem analisado os indicadores e buscado a integracao entre as redes de atencao, o aperfeicoamento
das equipes de salde, fazendo monitoramento e melhorando as estratégias para alcangar as metas, conseguir bons indicadores de salide e promover
qualidade de vida a populacao.
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8. Indicadores de Pactuacao Interfederativa

N Indicador Tipo Meta ano Resultado do % Unidade de
2020 Quadrimestre  alcancada Medida
da meta
1 Mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das 4 principais DCNT (doengas do aparelho Uu 8 4 0 NUmero
circulatério, cancer, diabetes e doengas respiratérias crénicas)
2 Proporgao de ébitos de mulheres em idade fértil (10 a 49 anos) investigados. E 100,00 ecer ° Percentual
~ . A g _ 3 Percentual
e Proporcéo de registro de ébitos com causa basica definida U 30,00 fou1s 0 ercentua
4 Proporgdo de vacinas selecionadas do Calendario Nacional de Vacinagdo para criangas menores de U 100,00 75,00 0 Percentual
dois anos de idade - Pentavalente 32 dose, Pneumocdécica 10-valente 22 dose, Poliomielite 32 dose e
Triplice viral 12 dose - com cobertura vacinal preconizada
5 Proporcéo de casos de doencas de notificacdo compulséria imediata (DNCI) encerrados em até 60 U 85,00 ¥ Sem . Percentual
dias apés notificaco. Apuracao
6 Proporgao de cura dos casos novos de hanseniase diagnosticados nos anos das coortes U 90,00 ece ° Percentual
7 2 a 2 E - NU
NUmero de Casos Autdctones de Malaria 0 umero
8 NUmero de casos novos de sifilis congénita em menores de um ano de idade v 1 ° ° Namero
9 NUmero de casos novos de aids em menores de 5 anos. uio 0 0 Namero
10 Proporgao de andlises realizadas em amostras de dgua para consumo humano quanto aos parametros U 90,00 442 0 Percentual
coliformes totais, cloro residual livre e turbidez
11 Razdo de exames citopatolégicos do colo do Utero em mulheres de 25 a 64 anos na populagdo U 050 qo0s 0 Razdo
residente de determinado local e a populagdo da mesma faixa etaria
12 Razao de exames de mamografia de rastreamento realizados em mulheres de 50 a 69 anos na U 0,29 0,04 0 Razao
populacao residente de determinado local e populagdo da mesma faixa etéria.
nE Proporcéo de parto normal no Sistema Unico de Satide e na Satde Suplementar U 16500 fs7s0 0 FETEELE
14 Proporcéo de gravidez na adolescéncia entre as faixas etarias 10 a 19 anos U 17.56 1250 ° Percentual
15 Taxa de mortalidade infantil Ut 1 0 Numero
16 NUmero de 6bitos maternos em determinado periodo e local de residéncia v (0 ° ° Namero
17! cobertura populacional estimada pelas equipes de Atencéo Béasica U~ 100,00 10000 0 G B
18| obertura de acompanhamento das condicionalidades de Satide do Programa Bolsa Familia (PBF) U 92,00 a6 ° Percentual
1 . . p & L 100, Percentual
9| cobertura populacional estimada de satide bucal na atencéo basica U 100,00 10000 0 ercentua
21 Agdes de matriciamento sistematico realizadas por CAPS com equipes de Atengao Bésica E |- ° Percentual
22 Numero de ciclos que atingiram minimo de 80% de cobertura de iméveis visitados para controle U 6 1 0 NUmero
vetorial da dengue
23 proporcéo de preenchimento do campo ocupacio nas notificacdes de agravos relacionados ao U 9500 ¥ Sem . Percentual
trabalho. Apuracao

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 08/12/2021.

e Anélises e Consideragdes sobre Indicadores de Pactuacado Interfederativa

Identifica-se no quadro de indicadores acima que o maior nimero de indicadores pactuados para o quadrimestre foram alcangados, os que nado
foram atingidos estdao sendo analisados e estdo sendo buscadas estratégias para desenvolver as atividades com maior éxito para obter melhores
resultados e indicadores de salde e atingir as metas pactuadas.

De acordo com os dados expostos, o registro de ébito por causa basica mal definida ndo alcancou a meta pactuada, e ao analisar esse indicador
percebeu-se ndo houve no municipio casos de doencas de notificacdo compulséria imediata (DNCI) no periodo.

O resultado do nimero de exames de mamografia foi calculado numa unidade de razdo, referente a pactuacao interfederativa, de 0,29. A meta

alcangada para mamografia no quadrimestre foi a razdo de 0,04 (equivalente a 20 exames) em mulheres de 50 a 69 anos. O resultado do nimero de
exames citopatolégicos do colo do Utero foi calculado numa unidade de razao, referente a pactuacao interfederativa, com meta de 0,50 e o resultado
de 0,05 (equivalente a 43 exames). Causas analisadas que interfere no nimero de coletas realizadas no municipio sdo os exames feitos em
consultérios particulares, que ndo entram para calculo na base do Ministério da Saude, mas a Secretaria de Saude vem desenvolvendo agdes e
estratégias para melhorar os nimeros referentes a coleta de exames citopatolégicos do colo do Utero no municipio, outro fator que contribuiu para a
diminuigéo do nimero de exames citopatoldgicos e mamografia foi a mudanca na rotina das pessoas durante esse periodo de pandemia que ficavam
com receio de ir a Unidade de Salde. Nessa perspectiva, a Secretaria de Salde vem desenvolvendo acdes e estratégias para melhorar os nimeros
referentes a coleta de exames citopatoldgicos do colo do Utero no municipio e realizacdo de exames de mamografia, buscando parcerias, a exemplo
do Hospital do Amor localizado no municipio de Lagarto/SE, que tem atuado como parceiro na realizacdo de exames de mamografia, com a Carreta
com mamdagrafo vindo para o municipio.

https://digisusgmp.saude.gov.br

23 de 36



A cobertura vacinal em criancas menores de dois anos que apresentou meta alcancada de 75%, ou seja, atingiu cobertura em 03 das quatro
vacinas pactuadas, porém estd sendo realizado monitoramento com auxilio dos Agentes Comunitarios de Salde para alcance da cobertura nas quatro
vacinas.

A cobertura de Acompanhamento da Condicionalidade do Programa Bolsa Familia atingiu a cobertura de 49,67%, no primeiro quadrimestre,
visto que nesse periodo de pandemia, onde os nimeros de casos de pacientes com COVID-19 estavam aumentando, a Secretaria de Estado da Salde
enviou o Informe Técnico N2 003/2020 - Programa Bolsa Familia - Compartilhamento da Nota Técnica N2 11/2020 (CGPROFI/DEPROS/SAPS/MS)
esclarecendo sobre a néo obrigatoriedade do acompanhamento na primeira vigéncia.

O numero de ciclos que atingiram minimo de 80% da cobertura de imdveis visitados para controle da Dengue foi 01 no quadrimestre, visto que
tinha sido realizado no final do ano anterior, e com a advento da pandemia estratégias foram necessarias para dar continuidade ao servico de forma
a garantir a seguranga da populagao e dos profissionais.

As metas pactuadas que ndo foram alcancadas para o quadrimestre estdo sendo avaliadas, e sendo buscadas estratégias para desenvolver as
atividades com maior éxito e obter melhores resultados e indicadores de salde, visando atingir as metas pactuadas e proporcionar melhor qualidade
de salde aos municipes.
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9. Execucdo Orcamentaria e Financeira

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

9.1. Execugao da programagao por fonte de recurso, subfuncdo e categoria econémica

Despesa Total em Saude por Fonte e Subfuncédo

0,00 475.186,31 969.649,09
0,00 0,00 43.426,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 155.994,84 24.651,30
0,00 0,00 0,00
0,00 19.784,87 5.476,29
0,00 0,00 0,00
0,00 6.012,63 50.449,11
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 137.606,72 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 794.585,37 1.093.651,79

(*) ASPS: Acbes e Servigos Publicos em Salde
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Publicos em Saude (SIOPS)

Data da consulta: 04/02/2021.

9.2. Indicadores financeiros

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

Data da consulta: 04/02/2021.

9.3. Relatério Resumido da Execugdo Orcamentéria (RREO)

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

0,00
0,00

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

0,00
0,00
0,00

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

0,00
0,00

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

0,00
0,00
0,00

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

0,00
0,00

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

0,00
0,00
0,00

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

0,00
0,00

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

0,00 1.444.835,40
0,00 43.426,00
0,00 0,00
0,00 0,00

0,00 180.646,14
0,00 0,00
0,00 25.261,16
0,00 0,00
0,00 56.461,74

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

0,00 137.606,72
0,00 0,00
0,00 1.888.237,16

4,49 %
89,39 %
21,94 %
96,06 %

32,60 %

R$ 166,78

5,92 %
2,30 %
0,00 %
127,11 %

13,42 %

1.480.000,00 1.480.000,00 532.440,65 35,98
150.000,00 150.000,00 19.315,69 12,88
100.000,00 100.000,00 15.141,68 15,14
50.000,00 50.000,00 4.174,01 8,35
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100.000,00 100.000,00 10.784,78 10,78
100.000,00 100.000,00 10.728,74 10,73
0,00 0,00 56,04 0,00
520.000,00 520.000,00 201.322,30 38,72
500.000,00 500.000,00 201.322,30 40,26
20.000,00 20.000,00 0,00 0,00
710.000,00 710.000,00 301.017,88 42,40
17.505.000,00 17.505.000,00 5.385.919,06 30,77
13.000.000,00 13.000.000,00 4.083.553,12 31,41
2.000,00 2.000,00 208,30 10,41
700.000,00 700.000,00 205.257,73 29,32
3.800.000,00 3.800.000,00 1.096.342,17 28,85
1.000,00 1.000,00 557,74 55,77
2.000,00 2.000,00 0,00 0,00
2.000,00 2.000,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00
18.985.000,00 18.985.000,00 5.918.359,71 31,17

1.865.890,00 1.703.590,00 1.346.447,39 475.186,31 471.305,03 871.261,08
1.828.390,00 1.671.090,00 1.346.447,39 80,57 475.186,31 28,44 471.305,03 28,20  871.261,08
37.500,00 32.500,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
463.000,00  463.000,00  336.563,45 72,69 155.994,84 33,69 151.982,82 32,83  180.568,61
463.000,00 463.000,00 336.563,45 72,69 155.994,84 33,69 151.982,82 32,83 180.568,61
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
32.500,00 66.500,00 45.910,91 69,04  19.784,87 29,75 19.784,87 29,75 26.126,04
31.000,00 65.000,00 45.910,91 70,63 19.784,87 30,44 19.784,87 30,44 26.126,04
1.500,00 1.500,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
29.500,00 18.500,00 12.000,00 64,86 6.012,63 32,50  6.012,63 32,50 5.987,37
28.500,00 17.500,00 12.000,00 68,57 6.012,63 34,36 6.012,63 34,36 5.987,37
1.000,00 1.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
1.209.500,00 1.198.500,00  382.363,20 31,90 137.606,72 11,48 129.142,07 10,78  244.756,48
1.191.000,00 1.180.000,00  382.363,20 32,40 137.606,72 11,66 129.142,07 10,94  244.756,48
18.500,00 18.500,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
3.600.390,00 3.450.090,00 2.123.284,95 61,54 794.585,37 23,03 778.227,42 22,56 1.328.699,58
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2.123.284,95 794.585,37 778.227,42
N/A N/A N/A

0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00
2.123.284,95 794.585,37 778.227,42
887.753,95

N/A

1.235.531,00 -93.168,58 -109.526,53
0,00 -93.168,58 -109.526,53

35,88 13,43 13,15

0,00

0,00

0,00

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

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

887.753,95  794.585,37 0,00 N/A N/A
2.601.608,84 3.431.004,97 829.396,13 6.445,00 6.445,00 0,00 2.245,00 4.200,00 0,00 829.396,13
2.413.204,81 3.126.662,08 713.457,27 0,00 4.200,00 0,00 0,00 0,00 0,00 713.457,27
2.273.086,58 2.368.469,50 95.382,92 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 95.382,92
2.209.509,74 2.439.960,47 230.450,73 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 230.450,73
2.006.928,97 2.266.297,56 259.368,59 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 259.368,59
1.878.841,82 2.542.950,87 664.109,05 0,00 7.255,00 0,00 0,00 0,00 0,00 664.109,05
1.745.166,15 1.938.832,30 193.666,15 0,00 7.037,50 0,00 0,00 0,00 0,00 193.666,15
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4.770.000,00

4.770.000,00

2.318.895,03

4.555.000,00 4.555.000,00 2.305.424,13 50,61
215.000,00 215.000,00 13.470,90 6,27
0,00 0,00 0,00 0,00

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

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

4.770.000,00

4.770.000,00

2.318.895,03

4.244.692,00 4.441.492,00 2.622.143,07 1.013.075,09 948.874,17 1.609.067,98
3.921.346,00 4.153.146,00 2.547.434,07 61,34  969.649,09 23,35  905.448,17 21,80 1.577.784,98
323.346,00  288.346,00 74.709,00 25,91 43.426,00 15,06 43.426,00 15,06 31.283,00
60.000,00 31.500,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
55.000,00 26.500,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
5.000,00 5.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
109.000,00 109.000,00 34.131,30 31,31 24.651,30 22,62 24.651,30 22,62 9.480,00
104.000,00 104.000,00 34.131,30 32,82 24.651,30 23,70 24.651,30 23,70 9.480,00
5.000,00 5.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
50.500,00 49.500,00 10.775,00 21,77 5.476,29 11,06 5.399,06 10,91 5.298,71
44.500,00 43.500,00 10.775,00 24,77 5.476,29 12,59 5.399,06 12,41 5.298,71
6.000,00 6.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
121.000,00  216.000,00  171.013,11 79,17 50.449,11 23,36 49.024,11 22,70  120.564,00
112.000,00  207.000,00  171.013,11 82,62 50.449,11 24,37 49.024,11 23,68  120.564,00
9.000,00 9.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
236.500,00 324.500,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
194.500,00 282.500,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
https://digisusgmp.saude.gov.br 28 de 36



42.000,00

42.000,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

4.821.692,00

5.171.992,00

2.838.062,48

1.093.651,79

1.027.948,64

1.744.410,69

6.110.582,00 6.145.082,00 3.968.590,46 1.488.261,40 1.420.179,20 2.480.329,06
60.000,00 31.500,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
572.000,00 572.000,00  370.694,75 64,81 180.646,14 31,58 176.634,12 30,88 190.048,61
83.000,00 116.000,00 56.685,91 48,87 25.261,16 21,78 25.183,93 21,71 31.424,75
150.500,00 234.500,00 183.013,11 78,04 56.461,74 24,08 55.036,74 23,47 126.551,37
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
1.446.000,00 1.523.000,00  382.363,20 25,11 137.606,72 9,04  129.142,07 8,48 244.756,48
8.422.082,00 8.622.082,00 4.961.347,43 57,54  1.888.237,16 21,90 1.806.176,06 20,95 3.073.110,27
4.818.692,00 5.168.992,00 2.838.062,48 54,91  1.093.651,79 21,16 1.027.948,64 19,89 1.744.410,69
3.603.390,00 3.453.090,00 2.123.284,95 61,49  794.585,37 23,01 778.227,42 22,54 1.328.699,58

FONTE: SIOPS, Sergipe29/06/20 08:17:47

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

2 - Até o exercicio de 2018, o controle da execug&o dos restos a pagar considerava apenas os valores dos restos a pagar nao processados (regra antiga). A partir do exercicio de 2019, o controle da execugao dos restos a pagar
considera os restos a pagar processados e n&o processados (regra nova).

3 - Essas despesas sao consideradas executadas pelo ente transferidor.

9.4. Covid-19 Repasse Unigo

https://digisusgmp.saude.gov.br

0,00

0,00

0,00

6.928,42

0,00

0,00

22.644,00

0,00
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Gerado em 19/03/2021
16:22:46

Fonte: Sistema de Informacgdes sobre Orgamentos Publicos em Salde (SIOPS)

9.5. Covid-19 Recursos Préprios

https://digisusgmp.saude.gov.br

0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
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Gerado em 19/03/2021
16:22:46

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

9.6. Covid-19 Repasse Estadual

Gerado em 19/03/2021
16:22:46

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

e Andlises e Consideragdes sobre Execugdo Orcamentaria e Financeira

As receitas arrecadadas pelo municipio sobre Receita de Impostos Liquida e Receitas de Transferéncias Constitucionais e Legais, no periodo,
totalizaram um montante de R$ 5.918.359,71. O valor total das Receitas para Apuragdo da Aplicacdo em Acgbes e Servigos Publicos em Saude (ASPS)
conforme a LC 141/2012 foi de R$ 794.585,37, correspondendo a 13,42%. O valor da arrecadagdo prdpria do municipio no periodo foi de R$
532.440,65, sendo a maior fonte o Imposto de Renda Retido na Fonte (IRRF), com o montante de R$ 301.017,88, ou seja, aproximadamente de 56,53%
do total de recursos préprios, em segundo lugar, o Imposto Sobre Servicos de Qualquer Natureza (ISS) no valor de R$ 201.322,30, ou seja,
aproximadamente 37,81%, do total de recursos proprios. A maior fonte de recursos do municipio é transferida pelo Estado e Unido (Transferéncias
Constitucionais e Legais) referente as cotas: Cota-Parte do FPM, num montante de R$ 4.083.553,12, ou seja, aproximadamente 75,81% do total de
transferéncias da Unido e dos Estados para o municipio, em segundo lugar a Cota-Parte do ICMS, com um montante de R$ 1.096.342,17, ou seja,
aproximadamente 20,35%, a seguir a Cota-Parte do IPVA, com o montante de R$ 205.257,73, ou seja, aproximadamente 3,81%, o restante
corresponde a Cota-Parte do ITR, com R$: 208,30, 0,003%.

A receita total adicional para financiamento da salde realizada (arrecadada) pelo municipio no periodo foi de R$ 2.318.895,03, sendo
aproximadamente 99,42% provenientes da Unido, um montante de R$ 2.305.424,13, e aproximadamente 0,58% provenientes do Estado, um montante
de R$ 13.470,90. A diferenca da receita adicional para financiamento da salde entre o previsto e o realizado (adquirido), teve uma diminuicdo de
arrecadacao na transferéncia proveniente da Unido de 49,38% a menos, ja que foi previsto um montante de R$ 4.555.000,00 e arrecadado R$
2.305.424,13. A diferenga de arrecadacgao proveniente do Estado de 93,73% a menos, ja que o valor previsto foi de R$ 215.000,00 e o arrecadado R$
13.417,90.

Pode-se observar também que o municipio ndo previu nem realizou receitas provenientes de outros municipios, transferéncias voluntéarias,
receitas de operagdes de crédito vinculadas a salide bem como outras receitas para financiamento da saude.

O total das despesas empenhadas com salde pelo municipio foi de R$ 4.961.347,43. As despesas liquidadas correspondem a R$ 1.888.237,16, e
destas, aproximadamente 65,27% sdo despesas com pessoal.

As despesas com agles e servigos publicos de salde, proveniente de receitas de impostos e transferéncias de impostos-salde,
contabilizaram R$ 794.585,35 (liquidadas) com despesas de agdes e servicos pulblicos de salde por subfuncdo e categoria econdémica. Com Atencdo
Basica um montante de R$ 475.186,31, Suporte Profilatico e Terapéutico R$ 155.994,84, Vigilancia Sanitaria R$ 19.784,87, Vigilancia Epidemioldgica
R$ 6.012,63 e Outras Subfuncdes R$ 137.606,72.

As despesas com salde ndo computadas para fins de apuracéo do percentual minimo aplicado em ASPS, conforme LC 141/2012, contabilizou
R$ 1.093.651,79 (liquidadas) com despesas de agdes e servigos publicos de salde por subfuncdo e categoria econdémica. Com Atengdo Bdsica um
montante de R$ 1.013.075,09, Suporte Profilatico e Terapéutico R$ 24.651,30, Vigilancia Sanitaria R$ 5.476,29, Vigilancia Epidemiolégica R$ 50.449,11
e Outras Subfuncdes R$ 0,00.

As despesas totais com salde executadas com recursos préprios e com recursos transferidos de outros entes contabilizaram R$
1.888.237,16 (liquidadas), sendo com Atengéo Béasica R$ 1.488.261,40, com Suporte Profilatico e Terapéutico R$ 180.646,14, com Vigilancia Sanitaria
R$ 25.261,16, com Vigilancia Epidemioldgica R$ 56.461,74 e Outras Subfuncdes R$ 137.606,72.
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A despesa total com salide por habitante foi de R$166,78R$/hab.
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10. Auditorias

N&o ha informagdes cadastradas para o periodo das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 08/12/2021.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 08/12/2021.

e Andlises e Consideracdes sobre Auditorias
N&o houve auditorias no periodo, mas reconhecemos a importancia destas.
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11. Andlises e Consideracdes Gerais

Analisando-se as informagdes, observa-se que o municipio obteve avancos no periodo, porém nota-se que é necessario revisar o planejamento das
acOes, baseando-se nos dados apresentados para nortear o desenvolvimento das atividades, para alcangcar maior efetividade destas, almejando
melhores resultados, melhores indicadores de salde, alcance das metas pactuadas e qualidade de salde da populacdo. A gestdo busca constantemente
melhorias de salide para seus municipes, investindo nas redes de atencdo a salde, em especial a atengdo basica e todos os processos necessarios para
aperfeigoar o sistema de saude.

SONIA NUNES SOUZA BARRETO
Secretério(a) de Salude
MOITA BONITA/SE, 2020
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: SERGIPE
MUNICIiPIO: MOITA BONITA
12 Relatério Detalhado do Quadrimestre Anterior - 2020

Parecer do Conselho de Saude

Identificacao
« Consideracdes:

Aprovado.

Introducao
« Consideragdes:

Aprovado.

Dados Demograficos e de Morbimortalidade
« Consideracdes:

Aprovado.

Dados da Producao de Servicos no SUS
« Consideragdes:

Aprovado.

Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS
. Consideragdes:

Aprovado.

Profissionais de Saude Trabalhando no SUS
- Consideragdes:

Aprovado.

Programacao Anual de Saude - PAS
« Consideragdes:

Aprovado.

Indicadores de Pactuacao Interfederativa
« Consideracdes:

Aprovado.

Execucao Orcamentdria e Financeira
« Consideragdes:

Aprovado.

Auditorias
« Consideracdes:

Aprovado.

Anédlises e Consideracdes Gerais
« Parecer do Conselho de Salde:

Aprovado.

Status do Parecer: Em Anélise no Conselho de Satde

https://digisusgmp.saude.gov.br
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MOITA BONITA/SE, 12 de Julho de 2023

Conselho Municipal de Salde de Moita Bonita
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: SERGIPE
MUNICiP1O: MOITA BONITA

22 Relatdrio Detalhado do Quadrimestre Anterior
2020

SONIA NUNES SOUZA BARRETO
Secretério(a) de Saude
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1. Identificacao

1.1. Informacdes Territoriais

UF SE

Municipio MOITA BONITA
Regiao de Saude Itabaiana
Area 95,82 Km?
Populacao 11.348 Hab
Densidade Populacional 119 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informética do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 05/02/2021

1 .2. Secretaria de Saude

Nome do Orgao SECRETARIA MUN DE SAUDE DE MOITA BONITA
Numero CNES 6242251

CNP) A informacado nao foi identificada na base de dados
CNP) da Mantenedora 13104112000134

Endereco AV JOAO EVANGELISTA DA COSTA S/N

Email saude@moitabonita.se.gov.br

Telefone (79)998490647

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)
Data da consulta: 05/02/2021

1 .3. Informagdes da Gestdo

Prefeito(a) MARCOS ANTONIO COSTA
Secretdrio(a) de Saude em SONIA NUNES SOUZA BARRETO
Exercicio

E-mail secretario(a) andressa@erpac.com.br
Telefone secretario(a) 7932343334

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Orgamentos PUblicos em Satde (SIOPS)
Data da consulta: 05/02/2021

1.4. Fundo de Saude

Instrumento de criacao LEI

Data de criacao 06/1995

CNP) 11.340.850/0001-55

Natureza Juridica FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

Nome do Gestor do Fundo FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE MOITA BONITA

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Publicos em Saude (SIOPS)
Data da consulta: 05/02/2021

1.5. Plano de Saude

Periodo do Plano de Satde 2018-2021
Status do Plano Aprovado

Fonte: Departamento de Informética do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 17/05/2022

1.6. Informagdes sobre Regionalizagao

Regido de Saude: Itabaiana

Municipio Area (Km?)
AREIA BRANCA 128.392
CAMPO DO BRITO 201.724

https://digisusgmp.saude.gov.br

Populacao (Hab)

18686
18218

Densidade

145,54
90,31
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CARIRA 636.404 22239 34,94

FREI PAULO 399.439 15556 38,94
ITABAIANA 336.685 96142 285,55
MACAMBIRA 137.366 6961 50,67
MALHADOR 100.94 12653 125,35
MOITA BONITA 95.82 11348 118,43
NOSSA SENHORA APARECIDA 340.378 8809 25,88
PEDRA MOLE 81.616 3285 40,25
PINHAO 155.886 6627 42,51
RIBEIROPOLIS 261.548 18773 71,78
SAO DOMINGOS 102.47 11207 109,37
SAO MIGUEL DO ALEIXO 144,543 3947 27,31

Fonte: Departamento de Informética do SUS (DATASUS)

Ano de referéncia: 2021

1.7. Conselho de Saude

Intrumento Legal de Criacao LEI

Endereco DOMINGOS PEREIRA 57 CENTRO

E-mail cmdcamoita@yahoo.com.br

Telefone 7998457008

Nome do Presidente MARIA CREUZA DA SILVA

Numero de conselheiros por segmento Usuarios 6
Governo 0
Trabalhadores 2
Prestadores 0

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Publicos em Saude (SIOPS)
Ano de referéncia: 202004

e Consideracdes

Nos dados apresentados acima observa-se que houve modificacées a respeito do Conselho Municipal de Satde. Em 16 de julho de 2020 o
prefeito municipal de Moita Bonita/SE nomeou, apos eleicdo, os membros do Conselho Municipal de Salde, tendo como representantes 04 (quatro)
gestores, 02 (dois) titulares e dois suplentes, 04 (quatro) profissionais de salide, e 08 representantes dos usuarios, totalizando 16 membros.
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2. Introducao

e Andlises e Consideracdes sobre Introducao

O Relatério Detalhado do Quadrimestre Anterior é um dos instrumentos estabelecidos pela LEI COMPLEMENTAR n° 141, de 13 de Janeiro de
2012, que regulamenta o § 32 do art. 198 da Constituicdo Federal, que dispde sobre os valores minimos a serem aplicados anualmente pela Unido,
Estados, Distrito Federal e Municipios em acdes e servicos publicos de salde; estabelece os critérios de rateio dos recursos para salde e as normas de
fiscalizagdo, avaliacdo e controle das despesas com saude nas trés esferas de governo. O relatério do Municipio de Moita Bonita/SE tem por finalidade
descrever, de forma objetiva, o balanco das atividades desenvolvidas pela Secretaria Municipal de Saude, pautado no compromisso, experiéncia e
dedicacdo da gestdo na atencdo em salde desenvolvida no ambito do Sistema Unico de Sautde (SUS). O resultado das metas pactuadas orientam a
avaliagao do servigo para planejamento e implementacdo de agdes na busca do alcance de melhores resultados, com o desenvolvimento de medidas
e agdes que produzam qualidade e eficacia dos servigos de saude.

O presente relatério estd em consonancia com o Plano Municipal de Saude aprovado pelo Conselho Municipal de saude.
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3. Dados Demograficos e de Morbimortalidade

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

3.1. Populagdo estimada por sexo e faixa etéria

Periodo: 2020

Faixa Etaria Masculino
0 a4 anos 376
5a9anos 383
10 a 14 anos 383
15 a 19 anos 357
20 a 29 anos 970
30 a 39 anos 892
40 a 49 anos 830
50 a 59 anos 610
60 a 69 anos 435
70 a 79 anos 272
80 anos e mais 110
Total 5618

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Salde/SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet)
Data da consulta: 05/02/2021.

3.2. Nascidos Vivos

NUmero de nascidos vivos por residéncia da mae.
Unidade Federacao 2016

Moita Bonita 116

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 05/02/2021.

3.3. Principais causas de internagao

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

Capitulo CID-10

I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias

Il. Neoplasias (tumores)

Ill. Doencas sangue érgaos hemat e transt imunitar

IV. Doengas enddcrinas nutricionais e metabdlicas

V. Transtornos mentais e comportamentais

VI. Doencas do sistema nervoso

VIl. Doencgas do olho e anexos

VIll.Doengas do ouvido e da apdfise mastdide

IX. Doengas do aparelho circulatério

X. Doencas do aparelho respiratério

XI. Doengas do aparelho digestivo

XIl. Doengas da pele e do tecido subcuténeo

Xlll.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo

XIV. Doencas do aparelho geniturinario

XV. Gravidez parto e puerpério

XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal

XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossémicas

XVII1.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat
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XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas 55 44 36 45 26
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - -
XXI. Contatos com servicos de saude 7 6 4 7 4
CID 102 Revisdo nao disponivel ou ndo preenchido - - - - -

Total 290 266 263 277 273

Fonte: Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 05/02/2021.

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

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10

Capitulo CID-10 2016 2017 2018 2019
I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias - 1 3 1
Il. Neoplasias (tumores) 13 8 7 6
Ill. Doencgas sangue érgaos hemat e transt imunitar 2 1 - -
IV. Doengas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 2 8 5 3
V. Transtornos mentais e comportamentais - 1 - 2
VI. Doencas do sistema nervoso - 3 - 2

VIl. Doencgas do olho e anexos - - - -

VIll.Doengas do ouvido e da apdéfise mastdide - - - -

IX. Doengas do aparelho circulatério 16 21 23 20
X. Doencas do aparelho respiratério 17 10 18 8
XI. Doencas do aparelho digestivo 8 4 6 4
XIl. Doencas da pele e do tecido subcutédneo - - 2 -
Xlll.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 1 - - -
XIV. Doencas do aparelho geniturinario 4 4 2 1

XV. Gravidez parto e puerpério - - R R

XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal - 1 1 -
XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossémicas - - - 2
XVII1.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 6 4 7 8

XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas - - - -
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 17 21 13 10
XXI. Contatos com servicos de saude - - - -
XXI1.Cédigos para propédsitos especiais - - - -
Total 86 87 87 67

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 05/02/2021.

e Andlises e Consideracdes sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade

Os dados acima demonstram um crescimento populacional em 2020 na faixa etaria de 20 a 59 anos, observando-se um envelhecimento da
populagdo, que no ano, teve um aumento de dez (10) nascidos vivos em relagdo ao ano anterior. As principais internagdes hospitalares demonstraram
um aumento referente as neoplasias, doencas do aparelho respiratério, digestério e gravidez e puerpério, porém houve uma redugao nas internagdes
por lesdes envolvendo causas externas. Apesar do discreto aumento no nimero de internacdes por algumas doencas, houve reducao da mortalidade
nos casos de neoplasias, doencgas do aparelho circulatério, respiratério, digestério e por causas externas. Em 2020, a rotina de atendimentos, assim
como da populacdo foi modificada em decorréncia da Pandemia pelo Coronavirus. Nota-se que o nimero de internacdes e mortes por causas externas
diminuiu principalmente em conseqiéncia do nimero de acidentes motociclisticos, j& que nesse periodo iniciou-se a fase de isolamento social. Os
casos de doencas respiratérias aumentaram principalmente as sindromes gripais, em vista do periodo de sazonalidade, chuvas de verao e aumento da
temperatura, assim como o aumento dos casos de Covid-19.

Durante esse periodo de mudancas e adaptacdes, as equipes de salde buscaram formas de manter a assisténcia com qualidade e seguranca
para populagéo, criando estratégias e buscando parcerias para que fosse possivel a continuidade da assisténcia sem trazer riscos a comunidade.
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4. Dados da Producao de Servicos no SUS

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

4.1. Produgdo de Atengao Basica

Tipo de Producao Quantidade
Visita Domiciliar 45.729
Atendimento Individual 10.921
Procedimento 12.542
Atendimento Odontolégico 573

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

4.2. Producao de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Caréater de atendimento: Urgéncia
Sistema de Informagées Ambulatoriais Sistema de Informacoes Hospitalares
Grupo procedimento
Qtd. aprovada Valor aprovado AlH Pagas Valor total
01 Agbes de promogao e prevencdo em salde - - - -
02 Procedimentos com finalidade diagnédstica - - - -
03 Procedimentos clinicos - - - R
04 Procedimentos cirdrgicos - = - -
05 Transplantes de orgéaos, tecidos e células - - - -
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, préoteses e materiais especiais - - - -
08 Agbes complementares da atengdo a saude - - - -

Total - - - -

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 30/03/2022.

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

4.3. Producao de Atengao Psicossocial por Forma de Organizagdo

Nao ha informagdes cadastradas para o periodo

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

Sistema de Informagoes Ambulatoriais Sistema de Informacoes Hospitalares
Grupo procedimento
Qtd. aprovada Valor aprovado AlH Pagas Valor total
01 Agbes de promogao e prevengdo em saude 359 - - -
02 Procedimentos com finalidade diagnédstica 846 5,00 - -
03 Procedimentos clinicos - - - -
04 Procedimentos cirdrgicos - - - -
05 Transplantes de orgaos, tecidos e células - - - -
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, préteses e materiais especiais - - - -
08 Agdes complementares da atengdo a saude - - - -
Total 1205 5,00 - -

Fonte: Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 30/03/2022.

12 RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Abril
22 RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Agosto
32 RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Dezembro
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4.5. Producao de Assisténcia Farmacéutica

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

4.6. Producao de Vigilancia em Saude por Grupo de Procedimentos

Financiamento: Vigilancia em Saude

Sistema de Informag6es Ambulatoriais
Grupo procedimento

Qtd. aprovada Valor aprovado
01 Acbes de promocdo e prevencdo em salude 359 -
Total 359 -

Fonte: Sistemas de Informagdes 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: 30/03/2022.

e Andlises e Consideracdes sobre Dados da Producdo de Servigos no SUS
Os dados de Producéao da Atencéo Bésica estdo demonstrados através do quantitativo de atividades desenvolvidas pelos profissionais da rede de atencao basica, prestadas a populacao. Segue abaixo quadro demonstrativo:

DEMONSTRATIVO DE ATENDIMENTOS REALIZADOS NO 22 QUADRIMESTRE/2020 ¢ ATENCAO PRIMARIA ¢ MOITA BONITA/SE

TOTAL 22

ORDEM PROCEDIMENTO MAI0 JUNHO JULHO AGOSTO
QUADRIMESTRE
01 Atendimento
Individual na 880 1.306 1.893 1.242 6201
Atencdo Basica
02 Atividade Coletiva 6 4 2 3 21
03 Procedimento
Individual de Satde 0 0 0 0 0
Bucal
04 Marcador de
0 0 0 0 0

Consumo Alimentar
05 Glicemia Capilar 87 140 199 166 679
06 Teste Réapido para

12 9 11 13 57
Hiv
07 Teste Rapido para
12 9 11 13 57
Sifilis
08 Teste Rapido para
12 9 11 13 57
Hep B
09 Teste Rapido para
12 9 11 13 57
Hep C
10 Visita Domiciliar e
5.240 | 5.237 4.842 5.257 25816
Territorial
11 Procedimentos
1.012 | 1.412 1.943 1.631 7010
Individualizados
12 Afericao de
81 216 444 319 1141
Temperatura
13 Afericao de Pressao
322 349 1.041 698 2732
Arterial Sistémica
14 Curativos 52 46 109 95 354
15 Coleta para Exame
0 0 0 1 1
Laboratorial
16 Medic&o de Altura 228 112 709 431 1708
17 Medic&o de Peso 314 320 895 577 2420

FONTE: Sistema de Informagéao E-SUS E SISLOGLAB.
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5. Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestéo

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

Periodo 08/2020

Rede fisica de estabelecimentos de satde por tipo de estabelecimentos

Tipo de Estabelecimento Dupla Estadual Municipal Total
CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 0 0 3 3
UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA (SADT ISOLADO) 0 1 0 1
POSTO DE SAUDE 0 0 4 4
CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 0 1 1
POLO ACADEMIA DA SAUDE 0 0 1 1
Total 0 1 9 10

Observacgao: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de satde publicos ou prestadores de servigos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)
Data da consulta: 05/02/2021.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 08/2020
Rede fisica de estabelecimentos de satde por natureza juridica
Natureza Juridica Municipal Estadual Dupla Total
ADMINISTRACAO PUBLICA
MUNICIPIO 9 0 0 9
ENTIDADES EMPRESARIAIS
SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA 0 1 0 1

Total 9 1 1] 10

Observagao: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de satde publicos ou prestadores de servicos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)
Data da consulta: 05/02/2021.

5.3. Consoércios em saude

O ente nao estd vinculado a consércio publico em satde

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

De acordo com os dados apresentados, observa-se que houve alteracdo dos dados referentes aos estabelecimentos de salide do municipio. A rede
de servicos conta com:
01 Laboratério Municipal
04 Postos de Salde (CNES 2477246; 3796728; 2477238; 3796779);
03 Unidades de Saude da Familia (CNES 2477254; 2477211, 2477203);
01 Polo da Academia da Salde (CNES 6878164);

Abaixo o dimensionamento da quantidade de servicos e a natureza do prestador:
Tipo de Prestador Quant.
Municipal 09

Estadual 01
Total 10
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6. Profissionais de Saude Trabalhando no SUS

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

Periodo 02/2020

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

Intermediados por outra entidade (08)
Auténomos (0209, 0210)
Residentes e estagiarios (05, 06)
Bolsistas (07)
Informais (09)
Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, Intermediados por outra entidade (08)
2038 3.4e3) Celetistas (0105)
Auténomos (0209, 0210)
Residentes e estagiarios (05, 06)
Bolsistas (07)

Informais (09)

o O O O O o o o o o o o
o O o o o o o o o o o o
o O O O O o o o o o o o
o O o o o o o o o o o o
o O O O O o o o o o o o

Servidores publicos cedidos para a
iniciativa privada (10)

Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203- Contratos tempordarios e cargos em

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

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)
Data da consulta: 30/03/2022.

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

comissao (010301, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)
Data da consulta: 30/03/2022.

e Andlises e Consideragdes sobre Profissionais de Salude Trabalhando no SUS

O namero de profissionais vem se modificando, principalmente com o advento da pandemia. O maior nimero de profissionais é de efetivo, por
meio de concurso publico, todos alocados nas diversas unidades de satde do municipio. Listados a seguir:
Regime Estatutario
Médico: 02
Enfermeiro: 05
Profissionais de Nivel Superior: 09

Profissionais de Nivel Médio: 48
Agentes Comunitdrios de Saude: 27
Regime CLT:
Médico: 05
Profissionais de Nivel Superior: 07
Profissionais de Nivel Médio: 9
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7. Programacao Anual de Saude - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

DIRETRIZ N2 1 - 1-Garantia do acesso da populacdo a servicos de qualidade, com equidade e em tempo adequado ao atendimento
das necessidades de saude, mediante aprimoramento da politica de atencao basica e da atencao especializada

OBJETIVO N2 1.1 - Objetivo 1.1 Utilizacdo de mecanismos que propiciem a ampliacdo do acesso a Atencao Basica.

Indicador para Unidade

- - 0,
o monitoramento Unidade A.no Linha- Meta Meta de Resultado do % meta
Descricao da Meta e avaliacio da de Linha- Base Plano(2018- 2020 medida Quadrimestre alcancada
E medida  Base 2021) da PAS
meta Meta
1. Implementar as Equipes NiUmero de NUmero 2018 1 4 4 Namero 4,00 100,00
de Saude da Familia (ESF) equipes
implantadas no municipio cadastradas no
SCNES

Acdo N2 1 - Avaliar e redistribuir a populagdo entre as ESF;Promover a contratagdo e redimensionamento de profissionais; Redistribuir as familias
entre os Agentes Comunitarios de Salde; Atualizar Cadastro Nacional do SUS da populacéo.

2. Manter o funcionamento 07 de unidades NUmero 2018 1 7 3 Ndmero 7,00 233,33
das 03 unidades de satde da em funcionamento

familia e 04 posto de salde

de apoio.

Acdo N2 1 - Garantir o pleno funcionamento de todas as Unidades de Salde e demais Postos de Apoio; Implantar seguranca nas Unidades de

Saude.

3. Manter a cobertura Equipes Percentual 2018 25,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
populacional das ESF em implantadas no

100% SCNES

Agao N° 1 - Cadastramento da populagdo; mapear as microareas de atuagao dos ACS.

4. Acompanhar as Sistema de Percentual 2018 50,00 90,00 92,00 Percentual 28,41 30,88
condicionalidades do Informacgao do

Programa Bolsa Familia de Programa Bolsa

pelo menos 85% dos Familia e ESUS-AB

cadastrados;

Acdo N2 1 - Acompanhar os beneficiarios quanto as condicionalidades da salde; Aperfeicoar os atendimentos pelas ESF

5. Aumentar o niUmero de Equipes de Saude NuUmero 2018 3 4 3 Ndmero ¥ Sem
gestantes acompanhadas e  da Familia Cartdo Apuracao
com nimero minimo de 7 de gestante

consultas de pré-natal com a
Equipe de Saude da Familia
+ 01 pela Equipe de Saude
Bucal.

Acdo N@ 1 - Criar grupos de gestantes nas UBS; Garantir acompanhamento médico e enfermeiro; Capacitar os ACS para realizar a busca ativa
dessas gestantes e acompanha-las.

6. Ampliar o nimero de Ndmero de Ndmero 2018 3 4 3 NUmero 3,00 100,00
Equipes de Saude Bucal equipes

(ESB) implantadas no cadastradas no

municipio. SCNES

Agao N° 1 - Implantar mais uma equipe de Salude Bucal no municipio; Aquisicdo de 03 gabinetes odontoldgicos; Promover a contratagcao de
profissionais.

7. Aumentar o n2 de Nimero de Percentual 2018 50,00 90,00 85,00 Percentual ¥ Sem 0
procedimentos em procedimentos Apuragao
prevencdo em salde bucal realizados via E- 0

SusS

Acdo N2 1 - Assegurar a provisdo de equipamentos e materiais; Assegurar o atendimento odontolégico nas Unidades de Salde da Familia.

8. Implementar as acdes do  Registro de Percentual 2018 25,00 80,00 75,00 Percentual ¥ Sem 0
Programa Saude na Escola atividades Apuracao

coletivas nas 0

unidades de

ensino do

municipio;

Acdo N@ 1 - Trabalhar em rede; Realizar programacdo mensal de atividades nas escolas e executa-las.

9. Implementar as acdes do  Registro de Percentual 2018 25,00 90,00 75,00  Percentual ¥ Sem 0
Programa Salde na Escola atividades Apuracao

coletivas nas 0

unidades de

ensino do

municipio;
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Acao N 1 - Trabalhar em rede, parceria com a SME; Realizar e executar a programacao mensal de atividades nas escolas; Envolver escolas e pais
no processo e educacdo em satde dos alunos

10. Manter e ampliar as Equipe implantada NUmero 2018 1 1 1 NUmero 1,00 100,00
acdes do Nucleo de Apoio a no SCNES
Saude da Familia (NASF)

Agao N° 1 - Manter o pleno funcionamento da equipe assegurando equipamentos e insumos; Ampliar os atendimentos em grupo e apoio as ESF.
OBJETIVO N2 1.2 - Modernizacao da rede de atencao a saude e dos servicos ofertados

Unidade

Indicador para Unidade Ano - . Meta % meta
o . N Linha- Meta de Resultado do
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2018- ) ) alcangada
. . Base 2020 medida - Quadrimestre
avaliacdo da meta medida Base 2021) Meta da PAS
1. Implantar o Prontuério  Informatizagdo das Ndmero 2018 3 7 3 NUmero 3,00 100,00
Eletronico PEC ou CDS em unidades de salde sede
todas as unidades de das ESF existente no
salde sede das ESF. municipio

Agao N° 1 - Adquirir equipamentos de informatica para todas as Unidades de Salde; Garantir acesso a internet em todas as Unidades de Saude.

2. Ampliar a frota de Aquisigao de novos Ndamero 2018 50 100,00 75,00 Percentual ¥ Sem 0
novos veiculos para o veiculos Apuragao
Fundo Municipal de Saude 0

Acdo N@ 1 - realizar a manutencao periédica dos veiculos; Aquisicdo de novos veiculos para as ESF

3. Construcdo da sede construcao Nimero 2018 1 1 1 NUmero 0 0
prépria da Secretaria
Municipal de Saude

Agao N@ 1 - Construir com recursos préprios Sede Administrativa da Saude

DIRETRIZ N2 2 - 2 - Promogao da atencao integral a saude da mulher e da crianca e implementacao da Rede Cegonha, com énfase
nas areas e populacao de maior vulnerabilidade
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OBJETIVO N2 2.1 - ¢ Ampliar a razdo de mulheres na faixa etaria de 25 a 64 anos com um exame citopatolégico e mulheres na faixa
etaria de 50 a 69 anos com exames de mamografia de acordo com ministério da saude

Indicador para Unidade

. - L)
_— monitoramento e Unidade A.no Linha- Meta Meta de Resultado do % meta
Descricao da Meta L . de Linha- Plano(2018- . ) alcancada
avaliacao da . Base 2020 medida - Quadrimestre
medida Base 2021) da PAS
meta Meta
1. Ampliar a razdo de Central de Percentual 2018 10,00 25,00 20,00 Percentual ¥ Sem 0
exames de mamografia em regulacdo. Base de Apuragao
mulheres de 50 a 69 anos de dado do ESUS-AB. 0

idade

Agao N° 1 - Melhorar o acesso das mulheres a Central de marcacdo de exames; Realizar parceria com o Hospital do Amor e angariar a vinda de
sua carreta para realizagdo de mamografias

2. Ampliar o nimero de Base de dados do e- Percentual 9,00 20,00 15,00 Percentual ¥ Sem 0
exames citopatolégicos em SUS Central de Apuragao
mulheres com idade entre regulacao 0

25 e 64 anos de idade.

Acdo N@ 1 - Realizar campanhas educativas sobre cancer de colo do Utero; Estabelecer e cobrar metas de exames realizados pelas ESF

OBJETIVO N2 2.2 - Organizar a Rede de Atencao a Saude Materna e Infantil para garantir acesso, acolhimento e resolutividade.

Indlc.ador Para - yiidade Ano - . Meta Unidade % meta
s monitoramento . Linha- Meta de Resultado do
Descricao da Meta . n de Linha- Plano(2018- . ) alcancada
e avaliacao da . Base 2020 medida - Quadrimestre
medida Base 2021) da PAS
meta Meta
1. Aumentar o acesso ao teste  Mapa mensal das Percentual 2018 25,00 80,00 60,00 Percentual ¥ Sem 0
répido de sifilis, HIV e ESF; Produgao e- Apuracao
Hepatites nas gestantes SuUs 0
usudrias do SUS municipal,
segundo o protocolo de pré-
natal proposto pela Rede
Cegonha.
Agao N 1 - Ampliar a oferta de testes na Rede Publica de Salde; Realizar atividades educativas envolvendo o tema
2. Reduzir para 0 a incidéncia Notificagbes das  Numero 2 2,00 1,00 Percentual 1,00 100,00
de sifilis congénita em ESF;
menores de 1 ano de idade.
Acdo N° 1 - Promover atualizacdo para os profissionais e melhorar a qualidade de atendimento as gestantes; Assegurar medicacdo para
tratamento de sifilis na gestante e parceiro; Ofertar o teste na Unidade de Salde
DIRETRIZ N2 3 - 3- Aprimoramento da rede de atencdo especializada, articulando-a com outras redes de atencao.
OBJETIVO N2 3.1 - Manutencao de servicos da rede de atencao especializada
Indicador para Unidade Ano - . Meta Midacs % meta
_— . . Linha- Meta de Resultado do
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2018- . ) alcancada
.~ . Base 2020 medida - Quadrimestre
avaliacao da meta medida Base 2021) Meta da PAS
1. Implementar o Pactuacdo de recursos Percentual 2018 25,00 80,00 75,00 Percentual ¥ Sem 0
servigo de laboratério e  para execugdo dos Apuragao
Ultrassonografia no servigos no préprio 0
municipio municipio.

Acgao N° 1 - Solicittar remanejamento de PPI dos recursos de Ultrassonografia e laboratério; Realizar processo de Pregdo para prestagao desses
servigos; Adquirir insumos para realizagao do servigo.

2. Manutencgdo e Profissionais Percentual 80,00 75,00 Percentual ¥ Sem 0
ampliacao da oferta de cadastrados no SCNES Apuragao
consultas médicas 0

especializadas

Agao N° 1 - Manter e ampliar os servicos médicos especializados

3. Implantar consultas Profissionais Percentual 2018 30,00 80,00 75,00 Percentual ¥ Sem 0
de especialidades e cadastrados no SCNES Apuragao
ampliar as ja existentes. 0

Acdo N@ 1 - Contratacdo de profissionais nas especialidades de ginecologia e obstetricia, pediatria, psicologia, cirurgia geral

4. Ampliagdo do servico  Profissionais Percentual 2018 25,00 80,00 60,00 Percentual ¥ Sem 0

de fisioterapia do
municipio

cadastrados no SCNES

Apuragao
0

Acgao N° 1 - Realizar contratagao de fisioterapeutas; Aquisicdo e manutencgao de mobilidrios e equipamentos para o servico de fisioterapia

https://digisusgmp.saude.gov.br
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DIRETRIZ N2 4 - 4 - Garantia da atencao integral a saude da pessoa idosa e dos portadores de doencgas crénicas, com estimulo ao
envelhecimento ativo e fortalecendo as acées de promocao e prevencao.

OBJETIVO N2 4.1 - Melhoria das condicoes de satude do idoso e portadores de doencas crénicas mediante qualificacao da gestao e

das redes de atencao

Descricao da Meta

1. Assegurar a cobertura
vacinal contra gripe para a
pessoa idosa.

Indicador para Unidade Ano - . Meta WHIEERE % meta

. . Linha- Meta de Resultado do
monitoramento e de Linha- Base Plano(2018- 2020 medida- Quadrimestre alcancada
avaliacao da meta medida Base 2021) Meta da PAS
Dados do Programa  Percentual 2018 50,00 90,00 80,00 Percentual 125,22 156,53

Nacional de
Imunizagdo ¢ PNI

Agao N 1 - Promover a divulgagao da campanha; Realizar busca ativa de idosos através das ESF; Informar a populagdo sobre vacinas no momento
das consultas nas Unidades de Saude

2. Ampliar a assisténcia aos
municipes portadores de
doencas renais crénicas e
oncolégicas que realizam
tratamento em outros
municipios;

3. Ampliar o acesso de
idosos e populagao

Cadastro no setor Percentual 2018 25,00 80,00 75,00 Percentual ¥ Sem 0
de transportes da Apuragao
secretaria municipal 0
de saude
Acdo N@ 1 - Adquirir novo veiculo para transporte sanitario de pacientes renais crénicos, oncolégicos e acompanhantes
Cadastros Percentual 2018 50,00 80,00 75,00 Percentual ¥ Sem 0
individuais das ESF Apuragao
0

portadora de doengas
crénicas aos servicos da
Secretaria de Saude

Acgao N° 1 - Promover o cadastramento, participacdo e adesao da populagdo portadora de doencga cronica aos atendimentos na Unidade de Saude

e na Academia da Saude

4. Promover campanhas de
conscientizagao sobre
doencas crénicas
prevalentes no publico
masculino e feminino;

Acgoes realizadas Ndmero 1 6 2 NUmero
nas unidades de

saude, escolas e

grupos

comunitérios.

2,00 100,00

https://digisusgmp.saude.gov.br

Agao N° 1 - Realizar campanhas de educagao, atencdo e cuidado do publico masculino e feminino, tais como Outubro Rosa e Novembro Azul, em
todas as USF do municipio; Buscar parcerias com érgaos da esfera Estadual e privada para ampliagdo do servico

DIRETRIZ N2 5 - 5-Reducdo dos riscos e agravos a saude da populacao, por meio das acées de promogao e vigilancia em saude

OBJETIVO N2 5.1 - Fortalecer a promocao e a Vigilancia em Saude

; . Unidade o
Descricao da Induiador para Unidade A_no Linha- Meta Meta de Resultado do % meta
Meta monitoramento e de Linha- Base Plano(2018- 2020 medida- Quadrimestre alcancada
avaliacao da meta medida Base 2021) Meta da PAS
1. Alcangar as Dados do Programa Nacional Percentual 2018 25,00 95,00 75,00 Percentual 50,00 66,67

coberturas vacinais
adequadas do
calendério béasico de
vacinagao da
crianga no Municipio

de Imunizagdo ¢ PNI

Agao N° 1 - Promover divulgacdo das campanhas de vacinagao; Realizar busca ativa das criancas; Realizar monitoramento a cada quatro meses
pelas ESF

2. Reforgar o Dados do Programa Nacional Percentual 2018 25,00 90,00 75,00 Percentual ¥ Sem 0
cumprimento do de Imunizagao - PNI Apuragao

Calendario vacinal 0

de adolescentes e

adultos.

Agao N2 1 - Promover divulgacdo das campanhas de vacinagdo; Realizar busca ativa dos adolescentes; Realizar monitoramento a cada quatro
meses para avaliar cobertura vacinal

3. Assegurar a Dados do Programa Nacional Percentual 2018 50,00 80,00 75,00 Percentual ¥ Sem 0
vacinacao de Imunizacao ¢ PNI Apuracao

antirrdbica para 0

80% dos caes na

campanha

Acdo N2 1 - Promover divulgagdo das campanhas de vacinagdo; Realizar busca ativa através dos agentes de endemias; Atualizar o censo dos
animais (caes e gatos) existentes no municipio.
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4. Intensificar as LIRAa e nimero de acdes Percentual 2018 25,00 80 75 Namero ¥ Sem
visitas e promover realizadas; Apuragao
agdes mais

eficientes de

combate ao

mosquito Aedes

Aegypt

Acdo N2 1 - Solicitar limpeza de areas publicas e terrenos baldios; Notificar donos de terrenos particulares que ndo realizarem a limpeza dos
mesmos; Intensificar a visita dos agentes de endemias; Realizar campanhas educativas sobre o tema

5. Ampliar a agao Implantagao de novos polos  Percentual 2018 30,00 90,00 75,00 Percentual ¥ Sem 0
do Programa de atividade Apuracao
Academia de Saude 0

Acdo N 1 - Ampliar o acesso da populacdo ao Programa da Academia da Saude; realizar trabalho de parceria entre Academia da Salde, ESF e
NASF

6. Implementar NdUmero de criangas, Percentual 2018 30,00 80,00 50,00 Percentual ¥ Sem 0
Programa Crescer adolescentes com estado Apuracao

Sauddvel, e Sistema nutricional avaliado. 0

de Vigilancia

Alimentar e

nutricional.

Acgao N° 1 - Ofertar acompanhamento de puericultura de qualidade; Realizar atividades educativas sobre alimentagdo saudavel e importancia da
atividade fisica; Trabalhar em parceria com a SME

7. Implementagao - Ne de inspecdes realizadas Percentual 2018 30,00 80,00 65,00 Percentual ¥ Sem 0
das agdes de - % de realizagao das Apuragao
Vigilancia Sanitaria  andlises de vigilancia da 0

qualidade da &gua, referente
ao parametro coliformes
totais - N2 de responséaveis
técnicos participantes de
atividades Educativas

Agao N° 1 - Manter RH suficiente para o desenvolvimento das agdes desenvolvidas pela VISA; Reestruturacdo do organograma da VISA; Adquirir
materiais e equipamentos para desenvolvimento das agoes.

8. Assegurar o Mapa mensal das ESF; Percentual 2018 20,00 80,00 70,00 Percentual ¥ Sem 0
acesso ao teste Producao e-SUS; 01 exames Apuragao
répido de sifilis, HIV  por usuario 0

e Hepatites aos
usudrias do SUS
municipal, segundo
o protocolo MS.

Acdo N2 1 - Ampliar a oferta de testes na Rede Publica de Saude; Realizar atividades educativas envolvendo o tema

DIRETRIZ N2 6 - 6-Garantia da assisténcia farmacéutica no ambito do SUS
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OBJETIVO N2 6.1 - Melhoria no fornecimento e lista disponivel de medicamentos na rede basica

Induzador para Unidade Ano - . Meta T EERE % meta
_— monitoramento . Linha- Meta de Resultado do
Descricao da Meta . de Linha- Plano(2018- . ) alcancada
e avaliacdo da . Base 2020 medida - Quadrimestre
medida Base 2021) da PAS
meta Meta
1. Assegurar o atendimento da  Assegurar e Percentual 100,00 75,00 Percentual V¥ Sem 0
demanda de medicamentos aumentar o Apuragao
padronizados pela Relagao quantitativo dos 0

Nacional de
MedicamentosRENAME e
demanda emergencial de
medicamentos que nao faz
parte da farmdcia bdasica.

medicamentos.

Agao N° 1 - Promover processo pregao e licitatério para aquisicdo de medicamentos padronizados pela RENAME, assim como os de demanda
emergencial; Garantir os medicamentos na farmacia da Unidade.

2. Intensificar o sistema HORUS Manter o

em 100% no municipio

Percentual
sistemas HORUS

100,00

75,00

Percentual 100,00 133,33

Acdo N2 1 - Assegurar a informatizacdo das Unidades de Salde da Familia; Realizar contratagdo de profissionais e capacita-los.

OBJETIVO N2 6.2 - Ampliar a implantacao do Sistema Nacional de Gestdo da Assisténcia Farmacéutica (Hérus) como estratégia de
qualificacdao da gestdo da Assisténcia Farmacéutica no SUS

Indicador para Unidade Ano - . Meta I EERE % meta
s . . Linha- Meta de Resultado do
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2018- . ) alcancada
. . Base 2020 medida - Quadrimestre
avaliacdo da meta medida Base 2021) Meta da PAS
1. Implementar o Sistema  Sistema implantado na NUmero 2018 1 3 1 Ndmero 1,00 100,00
Nacional de Gestdo da farmécia central;
Assisténcia Farmacéutica ¢
Hérus do municipio,
Agao N° 1 - Promover capacitagdo para os profissionais que trabalham com o sistema; Assegurar a informatizagdo das USF
2. Manter e ampliar o RENAME e relagao Ndamero 2018 25 90,00 75,00 Percentual ¥ Sem 0
elenco de medicamentos municipal de Apuragao
da farmécia basica medicamentos 0

municipal

utilizados na Atencao
Basica

Acdo N° 1 - Promover processo pregao e licitatério para aquisicdo de medicamentos padronizados pela RENAME, assim como os de demanda
emergencial; Garantir os medicamentos na farmacia da Unidade.

DIRETRIZ N2 7 - 7-Contribuicao a adequada formacao, alocacao, qualificacdao, valorizacao e democratizacao das relacoes do trabalho
dos profissionais e trabalhadores de satude

OBJETIVO N2 7.1 - Investir em qualificacao e fixacao de profissionais para o SUS. Desprecarizar o trabalho em satde nos servicos
do SUS da esfera puiblica na regidao de Saude

Indicador para Unidade Ano - ; Meta U EERE % meta
_— . . Linha- Meta de Resultado do
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2018- ) ) alcancada
. . Base 2020 medida Quadrimestre
avaliacao da meta medida Base 2021) Meta da PAS
1. Realizar oficinas de Numero de oficinas Numero 2018 2 8 2 Ndmero 8,00 400,00

atualizagdo para profissionais

que atuem nas unidades de
salide do municipio;

realizadas

Agao N° 1 - Promover capacitagdes para os profissionais de salde, ACS, Agentes de Endemias e demais profissionais que trabalham nas Unidades

de Saude.

2. Manter capacitagao 100%

dos ACS e ESF

100 % de ACS e ESF
vinculados
capacitados

Ndmero

2018

1

Acdo N 1 - Promover educacdo permanente aos profissionais da ESF e ACS.

Numero 100,00 999,99

DIRETRIZ N2 8 - Fortalecimento da rede de saude mental, com énfase no enfrentamento da dependéncia de crack e outras drogas
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1. Intensificagdo Avaliar possibilidade de jungéo NUmero
para aquisicdo da de municipios para possivel

Construgdo ou concretizagéo. -Assegurar

consorcio para profissionais tanto o psiquiatra

sede do CAPS do NASF e psicélogo da rede com

interagdo das ESF.

Acdo N2 1 - Buscar parcerias com outros municipios para estar apto a aquisicdo; Assegurar profissionais psicélogos e psiquiatras para atuar junto
as ESF
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OBJETIVO N2 9.1 - Realizar uma reunidao mensal do Conselho Municipal de Saude (CMS.

_ Indicador para Unidade Ano - . Meta T EERE % meta
Descricao da . . . Linha- Meta de Resultado do
Meta monitoramento e avaliacao de Linha- Base Plano(2018- 2020 medida- Quadrimestre alcancada
da meta medida Base 2021) da PAS
Meta
1. Assegurar as  Manter CMS prédio e matérias NUmero 48 12 NUmero 8,00 66,67
realizacao das permanentes e ndo permanente

reunides do CMS para realizacdo das atividades

no minimo 12 do CMS. -Contratacdo de RH

reunides anual para funcao de secretaria
executiva do CMS. -Assegurar o
suporte financeiro e logistico,
apos deliberacao do CMS para
participagdo dos conselheiros
de saude em eventos
relacionados a participagao
social e também para a
producao de material educativo.
- Apoio e suporte a realizagao
da Conferéncia Municipal de
Salde. -Assegurar Transporte e
apoio para as fiscalizagdes das
demandas

Acdo N° 1 - Promover apoio e suporte para Conferéncia Municipal de Salide; Assegurar transporte e apoio para a fiscalizacdo das demandas

2. Implantar o 100% com plano de cargos e Percentual 100,00 75,00 Percentual 0 0
Plano de cargos carreiras

e carreiras para

os profissionais

Acao N 1 - Elaborar e encaminhar para aprovagao o plano de cargos e carreiras para os profissionais; Assegurar aumento salarial para os
profissionais

3. Manter o CMS em funcionamento NUmero 2018 12 48 12 Ndmero 8,00 66,67
adequado

funcionamento

do Conselho

Municipal de

Saude

Agao N@ 1 - Realizar eleigdo da nova composicdo do CMS; Equipar adequadamente as instalagdes da sala de reunidao do CMS; Instituir calendario
de reunides mensais, conforme Lei e Regimento Interno; Assegurar suporte financeiro e logistico.

4. Capacitar Ndmero de conselheiros NUmero 8 2 Namero ¥ Sem
todos os capacitados Apuragao
Conselheiros

Municipais de

Salde e

promover a

participagdo em

Conferéncias

Municipais,

Regionais,

Estaduais e

Nacionais.

Agao N° 1 - Promover capacitagao dos conselheiros eleitos; Incentivar a participagdo dos membros em eventos e conferéncias promovidas por
outros 6rgaos.

OBJETIVO N2 9.2 - Fortalecer os vinculos do cidaddo, conselheiros de Satde, liderancas de movimentos sociais, agentes
comunitarios de Saude, agentes de combate as endemias, educadores populares com o SUS.

Indicador para Unidade Ano - ; Meta TEEEE % meta
— . - Linha- Meta de Resultado do
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2018- . ) alcancada
.~ . Base 2020 medida - Quadrimestre
avaliacao da meta medida Base 2021) Meta da PAS
1. Informar todos reuniées Informes em canais de Numero 2018 12 48 12 Ndmero 8,00 66,67
com pautas para informacao.

presencas das classes.

Agao N° 1 - Realizar divulgagao do calendario das reunides do CMS em redes sociais e comunicados impressos com pautas a serem abordadas

Demonstrativo da vinculacao das metas anualizadas com a Subfuncao

Meta
roqramada Resultados
Subfuncoes Descricao das Metas por Subfuncao prog do
para o .
L. Quadrimestre
exercicio
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122 - Implantar o Prontuario Eletronico PEC ou CDS em todas as unidades de salde sede das ESF. 3 3
Administracao

Geral Informar todos reunides com pautas para presencas das classes. 12 8
Assegurar as realizagdo das reunides do CMS no minimo 12 reunides anual 12 8
Intensificagdo para aquisicdo da Construgéo ou consorcio para sede do CAPS 1 0
Realizar oficinas de atualizagdo para profissionais que atuem nas unidades de satde do 2 8
municipio;

Implementar o Sistema Nacional de Gestdo da Assisténcia Farmacéutica ¢ Hérus do 1 1

municipio,

Implementar o servigo de laboratério e Ultrassonografia no municipio 75,00 0,00

Manter o funcionamento das 03 unidades de saude da familia e 04 posto de saude de apoio. 3 7

Implantar o Plano de cargos e carreiras para os profissionais 75,00 0,00

Manter capacitacdo 100% dos ACS e ESF 2 100

Intensificar o sistema HORUS em 100% no municipio 75,00 100,00

Ampliar a assisténcia aos municipes portadores de doencas renais crénicas e oncoldgicas 75,00 0,00

que realizam tratamento em outros municipios;

Manutencdo e ampliacdo da oferta de consultas médicas especializadas 75,00 0,00

Ampliar a frota de novos veiculos para o Fundo Municipal de Satde 75,00 0,00

Construgdo da sede prépria da Secretaria Municipal de Saude 1 0

Manter o adequado funcionamento do Conselho Municipal de Salude 12 8

Implantar consultas de especialidades e ampliar as ja existentes. 75,00 0,00

Ampliagdo do servico de fisioterapia do municipio 60,00 0,00

Capacitar todos os Conselheiros Municipais de Saude e promover a participacdo em 2

Conferéncias Municipais, Regionais, Estaduais e Nacionais.

Ampliar o nimero de Equipes de Salude Bucal (ESB) implantadas no municipio. 3 3

Assegurar o acesso ao teste rapido de sifilis, HIV e Hepatites aos usudrias do SUS municipal, 70,00 0,00

segundo o protocolo MS.

Manter e ampliar as agdes do Nucleo de Apoio a Saude da Familia (NASF) 1 1
301 - Atengdo Implementar as Equipes de Saude da Familia (ESF) implantadas no municipio 4 4
Basica Alcancar as coberturas vacinais adequadas do calendario basico de vacinagéo da crianca no 75,00 50,00

Municipio

Assegurar a cobertura vacinal contra gripe para a pessoa idosa. 80,00 125,22

Aumentar o acesso ao teste rapido de sifilis, HIV e Hepatites nas gestantes usuarias do SUS 60,00 0,00

municipal, segundo o protocolo de pré-natal proposto pela Rede Cegonha.

Ampliar a razdo de exames de mamografia em mulheres de 50 a 69 anos de idade 20,00 0,00
Ampliar o nimero de exames citopatolégicos em mulheres com idade entre 25 e 64 anos de 15,00 0,00
idade.

Reforgcar o cumprimento do Calendério vacinal de adolescentes e adultos. 75,00 0,00
Manutengdo e ampliacdo da oferta de consultas médicas especializadas 75,00 0,00
Reduzir para 0 a incidéncia de sifilis congénita em menores de 1 ano de idade. 1,00 1,00
Manter a cobertura populacional das ESF em 100% 100,00 100,00
Ampliar o acesso de idosos e populagdo portadora de doengas crénicas aos servigos da 75,00 0,00

Secretaria de Saude

Implantar consultas de especialidades e ampliar as ja existentes. 75,00 0,00
Acompanhar as condicionalidades do Programa Bolsa Familia de pelo menos 85% dos 92,00 28,41
cadastrados;

Promover campanhas de conscientizacdo sobre doencas crénicas prevalentes no publico 2 2

masculino e feminino;

Aumentar o nimero de gestantes acompanhadas e com nimero minimo de 7 consultas de 3
pré-natal com a Equipe de Saude da Familia + 01 pela Equipe de Saude Bucal.

Ampliar a acdo do Programa Academia de Salde 75,00 0,00
Implementar Programa Crescer Saudavel, e Sistema de Vigilancia Alimentar e nutricional. 50,00 0,00
Aumentar o n? de procedimentos em prevengao em saulde bucal 85,00 0,00
Implementar as acées do Programa Saulde na Escola 75,00 0,00
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303 - Suporte
Profilatico e
Terapéutico

304 - Vigilancia
Sanitaria

305 - Vigilancia
Epidemioldgica

306 -
Alimentacdo e
Nutricdo

Implementar as agées do Programa Saude na Escola
Manter e ampliar as acées do Nucleo de Apoio a Salde da Familia (NASF)

Assegurar o atendimento da demanda de medicamentos padronizados pela Relagdo Nacional
de MedicamentosRENAME e demanda emergencial de medicamentos que ndo faz parte da
farmécia béasica.

Intensificar o sistema HORUS em 100% no municipio
Manter e ampliar o elenco de medicamentos da farmécia basica municipal

Implementacéo das agdes de Vigilancia Sanitaria

Assegurar a vacinagao antirrabica para 80% dos cdes na campanha

Intensificar as visitas e promover agées mais eficientes de combate ao mosquito Aedes
Aegypt

Assegurar o acesso ao teste rapido de sifilis, HIV e Hepatites aos usuarias do SUS municipal,
segundo o protocolo MS.

Implementar Programa Crescer Saudavel, e Sistema de Vigilancia Alimentar e nutricional.

https://digisusgmp.saude.gov.br
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Demonstrativo da Programacao de Despesas com Saude por Subfuncdo, Categoria Econdmica e Fonte de Recursos

Subfuncdes Categoria Recursos Receita de Transferéncias de Transferéncias de  Transferéncias Operacées Royalties Outros Total(R$)

Econémica  ordinarios impostos e de fundos a Fundo de fundos ao Fundo de convénios de Crédito  do petréleo recursos

- Fonte transferéncia de Recursos do SUS, de Recursos do dos a inculad d dos a
Livre (R$) i (receita  pr i do SUS, provenientes Satde (R$) a Saude a Saude Saude (R$)
propria - R$) Governo Federal do Governo (R$) (R$)
(R$) Estadual (R$)

0 - Informagdes  Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Complementares

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
122 - Corrente N/A 808.467,79 1.072.908,83 N/A N/A N/A N/A  331.828,90 2.213.205,52
Administracao )
Geral Capital N/A N/A 175.513,74 N/A N/A N/A N/A  93.079,00 268.592,74
301 - Atencao Corrente N/A  3.567.263,96 6.591.159,98 N/A N/A N/A N/A 412.319,02 10.570.742,96
Bésica

Capital N/A N/A 202.921,00 N/A N/A N/A N/A 2.200,00 205.121,00
302 - Assisténcia Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Hospitalar e )
Ambulatorial Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
303 - Suporte Corrente N/A  1.123.591,23 307.878,73 N/A N/A N/A N/A N/A  1.431.469,96
Profilatico e )
Terapéutico Capital N/A N/A 32.257,00 N/A N/A N/A N/A N/A 32.257,00
304 - Vigilancia  Corrente N/A 124.849,89 27.869,33 N/A N/A N/A N/A N/A 152.719,22
Sanitéria

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
305 - Vigilancia Corrente N/A 66.838,99 371.478,57 N/A N/A N/A N/A N/A 438.317,56
Epidemiolégica

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
306 - Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Alimentagdo e )
Nutricdo Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 30/03/2022.

e Andlises e Consideragdes sobre Programacao Anual de Salde - PAS

A Programacao Anual de Saude ¢ PAS vem sendo desenvolvida continuamente, algumas metas dentro das diretrizes foram contempladas,
outras sendo trabalhadas para o alcance do objetivo. Analisando a tabela acima, nota-se que alguns marcadores ficaram sem sinalizagao de
quantitativo, porém serdo descritos a seguir.

Os dados de acompanhamento do pré-natal refletem nos resultados apresentados, onde o municipio ndo teve 6bito materno, resultantes da
qualidade da assisténcia prestada pelas equipes de saude. O aumento no nimero de internacdes de gestacdo e puerpério era esperado visto que
houve um aumento do nimero de gestantes e partos. As atividades do Programa Saude na Escola fora dificil de serem executadas, pois as aulas
nas escolas foram suspensas desde o més de marco de 2020, antes disso, algumas atividades foram desenvolvidas como educacdo em salde e
atendimento odontoldgico.

O municipio conta com uma frota de veiculos de 04 automéveis, 01 ambulancia, 01 micro-6nibus e 01 van. A sede da Secretaria Municipal de
Saude ainda nao foi adquirida, atualmente funcionando em prédio cedido pelo Estado.

O resultado do nimero de exames de mamografia e citopatolégico do colo do Utero foram calculados numa unidade de razdo, referentes a
pactuacgao interfederativa, respectivamente 0,29 e 0,50 para o quadrimestre. Uma das causas analisadas pelo ndo alcance da meta pactuada para
exame citopatoldgico (razdo 0,50) foram os exames realizados em consultérios particulares, que ndo entram para cdlculo na base do Ministério da
Salde, nessa perspectiva, a Secretaria de Salde vem desenvolvendo acdes e estratégias para melhorar os nimeros referentes a coleta de exames
citopatoldgicos do colo do Gtero no municipio, outro fator que contribuiu para a diminuicdo do nimero de exames citopatolégicos e mamografia foi
a mudanca na rotina das pessoas durante esse periodo de pandemia que ficaram com receio de ir a Unidade de saide. O nUmero de testes rapidos
para HIV, Sifilis, Hepatite B e Hepatite C realizados foram respectivamente 57, 57, 57, 57, no quadrimestre. O servico de fisioterapia tem sido
melhorado com a aquisicdo de instrumentos de trabalho, contando com 02 fisioterapeutas no servigo. Os pacientes portadores de doengas renais
crbnicas e oncoldgicas fazem acompanhamento com as equipes de satide do municipio e também sdo acompanhadas nas referéncias do Estado, e
recebem auxilio para ajuda de custo pelo programa Tratamento Fora de Domicilio, além do transporte. Idosos e portadores de doengas cronicas sao
acompanhados mensalmente pelas equipes de saude da familia, inclusive no domicilio. As agdes educativas em doengas cronicas para o publico
feminino e masculino sdo desenvolvidas nas unidades de salde constantemente e intensificadas em eventos. Tem se realizado acles para a
atualizacdo do calendério vacinal das criancas, adolescentes e adultos, buscando parcerias com a Secretaria da Educacdo, apoio dos agentes
comunitarios de salde, academia da saude, dentre outros. O municipio tem buscado ampliar o quantitativo de medicamentos padronizados pela
Relacdo Nacional de Medicamentos ¢ RENAME, bem como assegurar as demandas emergenciais, para atendimento a populagédo na farmacia basica.

Diante do cenério apresentado, o municipio tem analisado os indicadores e buscado a integracdo entre as redes de atengdo, o
aperfeicoamento das equipes de salde, fazendo monitoramento e melhorando as estratégias para alcancar as metas, conseguir bons indicadores
de saude e promover qualidade de vida a populagao.
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8. Indicadores de Pactuacao Interfederativa

N Indicador Tipo Meta ano Resultado do % Unidade de
2020 Quadrimestre alcancada Medida
da meta
1 Mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das 4 principais DCNT (doencas do aparelho U 8 8 0 Ndmero
circulatério, cancer, diabetes e doencas respiratérias cronicas)
2 = o . P_— . . E 100,00 P tual
Proporcéo de dbitos de mulheres em idade fértil (10 a 49 anos) investigados. 00 100,00 ° ercentua
« . . s - E P tual
= Proporcéo de registro de ébitos com causa bésica definida U 130,00 9636 0 ercentua
4 Proporcao de vacinas selecionadas do Calendario Nacional de Vacinacéo para criangas menores de U 100,00 50,00 0 Percentual
dois anos de idade - Pentavalente 32 dose, Pneumocécica 10-valente 22 dose, Poliomielite 32 dose e
Triplice viral 12 dose - com cobertura vacinal preconizada
5 Proporgao de casos de doencas de notificacdo compulséria imediata (DNCI) encerrados em até 60 U 85,00 o0 0 Percentual
dias ap6s notificagao.
6 Proporgao de cura dos casos novos de hanseniase diagnosticados nos anos das coortes U 90,00 100,00 ° Percentual
/ NUmero de Casos Autdctones de Malaria E |- 0 Namero
8 . el - . u 1 NU
NUmero de casos novos de sifilis congénita em menores de um ano de idade ° umero
9 NUmero de casos novos de aids em menores de 5 anos. u o 0 0 Numero
10 Proporcao de analises realizadas em amostras de dgua para consumo humano quanto aos U 90,00 4474 0 Percentual
parametros coliformes totais, cloro residual livre e turbidez
11 Razdo de exames citopatoldgicos do colo do Utero em mulheres de 25 a 64 anos na populagao U 0,50 0,05 o Razdo
residente de determinado local e a populagdo da mesma faixa etaria
12 Razao de exames de mamografia de rastreamento realizados em mulheres de 50 a 69 anos na U 0,29 0.04 0 Razao
populagdo residente de determinado local e populagdo da mesma faixa etéria.
1 ~ . - p p b P tual
= Proporcéo de parto normal no Sistema Unico de Satde e na Satde Suplementar U 165,00 |33 0 ercentua
14 - . A . - 17, P tual
Proporcdo de gravidez na adolescéncia entre as faixas etérias 10 a 19 anos v 36 1444 ° ercentua
13| Taxa de mortalidade infantil v 1 ! ° Ndmero
1 , o . . A NG
6 NUmero de dbitos maternos em determinado periodo e local de residéncia u o ° ° umero
v Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atengao Basica U~ 100,00 100,00 0 Percentual
18 Cobertura de acompanhamento das condicionalidades de Salde do Programa Bolsa Familia (PBF) U 9200 za ° Percentual
= Cobertura populacional estimada de saude bucal na atencdo bésica U~ 100,00 100,00 0 e
21 AcoOes de matriciamento sistematico realizadas por CAPS com equipes de Atengdo Bésica E |- ° Percentual
22 Numero de ciclos que atingiram minimo de 80% de cobertura de iméveis visitados para controle Uu 6 4 0 Namero
vetorial da dengue
23 Proporgdo de preenchimento do campo ocupagao nas notificagdes de agravos relacionados ao U 9500 o00 0 Percentual

trabalho.

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 30/03/2022.

e Andlises e Consideracdes sobre Indicadores de Pactuacdo Interfederativa

Identifica-se no quadro de indicadores acima que o maior nimero de indicadores pactuados para o quadrimestre foi alcancado, os que nao

foram atingidos estdo sendo analisados e estdo sendo buscadas estratégias para desenvolver as atividades com maior éxito para obter melhores
resultados e indicadores de salde e atingir as metas pactuadas. De acordo com os dados expostos, o resultado do nimero de exames de
mamografia foi calculado numa unidade de razdo, referente a pactuacdo interfederativa, de 0,29. A meta alcancada para mamografia no
quadrimestre foi a razdo de 0,04 (equivalente a 23 exames) em mulheres de 50 a 69 anos. O resultado do nimero de exames citopatolégicos do
colo do Utero foi calculado numa unidade de razéo, referente a pactuacdo interfederativa, com meta de 0,50 e o resultado de 0,05 (equivalente a
53 exames). Causas analisadas que interferem no nimero de coletas realizadas no municipio sdo os exames feitos em consultérios particulares,
que ndo entram para calculo na base do Ministério da Saude, mas a Secretaria de Saide vem desenvolvendo agdes e estratégias para melhorar os
nlimeros referentes a coleta de exames citopatoldgicos do colo do Utero no municipio, outro fator que contribuiu para a diminuicdo do nimero de
exames citopatoldgicos e mamografia foi a mudanca na rotina das pessoas durante esse periodo de pandemia que ficaram com receio de ir a
Unidade de Saude. Nessa perspectiva, a Secretaria de Salide vem desenvolvendo agdes e estratégias para melhorar os nimeros referentes a coleta
de exames citopatolégicos do colo do Utero no municipio e realizagdo de exames de mamografia, buscando parcerias, a exemplo do Hospital do
Amor localizado no municipio de Lagarto/SE, que tem atuado como parceiro na realizacdo de exames de mamografia, com a Carreta com
mamagrafo vindo para o municipio.

No periodo ndo houve no municipio casos de doengas de notificagdo compulséria imediata (DNCI) no periodo.

A cobertura vacinal em criancas menores de dois anos que apresentou meta alcancada de 50%, ou seja, atingiu cobertura em 02 das quatro
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vacinas pactuadas, porém estd sendo realizado monitoramento com auxilio dos Agentes Comunitérios de Salude para alcance da cobertura nas
quatro vacinas.

A cobertura de Acompanhamento da Condicionalidade do Programa Bolsa Familia atingiu a cobertura de 28,41%, visto que nesse periodo de
pandemia, onde os nimeros de casos de pacientes com COVID-19 estavam aumentando, a Secretaria de Estado da Salde enviou o Informe
Técnico N° 003/2020 - Programa Bolsa Familia - Compartilhamento da Nota Técnica N© 11/2020 (CGPROFI/DEPROS/SAPS/MS) esclarecendo sobre a
néo obrigatoriedade do acompanhamento na primeira vigéncia.

O numero de ciclos que atingiram minimo de 80% da cobertura de imdveis visitados para controle da Dengue foi 04, e com a advento da
pandemia estratégias foram necessarias para dar continuidade ao servigo de forma a garantir a seguranga da populagao e dos profissionais.

As metas pactuadas que ndo foram alcangadas para o quadrimestre estdo sendo avaliadas, e sendo buscadas estratégias para desenvolver as
atividades com maior éxito e obter melhores resultados e indicadores de salde, visando atingir as metas pactuadas e proporcionar melhor
qualidade de satde aos municipes.
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9. Execucdo Orcamentaria e Financeira

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

9.1. Execugdo da programacdo por fonte de recurso, subfungdo e categoria econémica

Despesa Total em Satde por Fonte e Subfuncao

942.827,37 1.728.267,57 0,00 0,00 0,00 0,00 124.162,46 2.795.257,40

0,00 0,00 76.900,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2.200,00 79.100,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 329.989,44 70.230,34 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 400.219,78
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 30.737,23 5.881,03 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 36.618,26
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 16.893,60 100.142,65 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 117.036,25
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 199.291,18 351.526,56 0,00 0,00 0,00 0,00 165.244,45 716.062,19
0,00 0,00 12.332,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 12.332,00
0,00 1.519.738,82 2.345.280,15 0,00 0,00 0,00 0,00 291.606,91 4.156.625,88

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

Data da consulta: 05/02/2021.

9.2. Indicadores financeiros

3,93 %
91,62 %
14,45 %
95,39 %
19,05 %
39,51 %

R$ 367,13
58,01 %

6,55 %
8,50 %
2,20 %
0,00 %
86,84 %
14,30 %

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

Data da consulta: 05/02/2021.

9.3. Relatério Resumido da Execugdo Orgamentaria (RREO)

1.480.000,00 1.480.000,00 1.056.982,17 71,42
150.000,00 150.000,00 55.538,91 37,03
100.000,00 100.000,00 46.716,00 46,72
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50.000,00 50.000,00 8.822,91 17,65
100.000,00 100.000,00 32.427,71 32,43
100.000,00 100.000,00 29.969,94 29,97

0,00 0,00 2.457,77 0,00
520.000,00 520.000,00 394.319,06 75,83
500.000,00 500.000,00 394.319,06 78,86

20.000,00 20.000,00 0,00 0,00

710.000,00 710.000,00 574.696,49 80,94
17.505.000,00 17.505.000,00 9.570.168,91 54,67
13.000.000,00 13.000.000,00 7.121.240,11 54,78

2.000,00 2.000,00 213,30 10,66
700.000,00 700.000,00 405.638,72 57,95
3.800.000,00 3.800.000,00 2.042.407,50 53,75
1.000,00 1.000,00 669,28 66,93
2.000,00 2.000,00 0,00 0,00
2.000,00 2.000,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
18.985.000,00 18.985.000,00 10.627.151,08

1.865.890,00 1.662.390,00 1.358.978,71 81,75 942.827,37 56,72 890.117,83 53,54  416.151,34
1.828.390,00 1.629.890,00 1.358.978,71 83,38 942.827,37 57,85 890.117,83 54,61  416.151,34
37.500,00 32.500,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
463.000,00 433.000,00  379.773,85 87,71  329.989,44 76,21  329.989,44 76,21 49.784,41
463.000,00 433.000,00  379.773,85 87,71  329.989,44 76,21  329.989,44 76,21 49.784,41
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
32.500,00 78.500,00 62.220,91 79,26 30.737,23 39,16 29.646,97 37,77 31.483,68
31.000,00 77.000,00 62.220,91 80,81 30.737,23 39,92 29.646,97 38,50 31.483,68
1.500,00 1.500,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
29.500,00 37.500,00 31.985,00 85,29 16.893,60 45,05 14.317,22 38,18 15.091,40
28.500,00 36.500,00 31.985,00 87,63 16.893,60 46,28 14.317,22 39,23 15.091,40
1.000,00 1.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
1.209.500,00 1.028.490,00  388.165,20 37,74  199.291,18 19,38  194.887,18 18,95  188.874,02
1.191.000,00 1.016.990,00  388.165,20 38,17 199.291,18 19,60 194.887,18 19,16  188.874,02
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18.500,00

11.500,00

0,00

0,00

0,00

0,00 0,00

0,00 0,00

3.600.390,00

3.239.880,00

2.221.123,67

68,56

1.519.738,82

46,91 1.458.958,64

45,03 701.384,85

2.221.123,67 1.519.738,82 1.458.958,64
N/A N/A N/A

0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00
2.221.123,67 1.519.738,82 1.458.958,64
1.594.072,66

N/A

627.051,01 -74.333,84 -135.114,02
0,00 -74.333,84 -135.114,02

20,90 14,30 13,73

1.594.072,66 1.519.738,82

2.601.608,84 3.431.004,97 829.396,13 6.445,00 6.445,00 0,00 6.445,00 0,00 0,00 835.841,13
2.413.204,81 3.126.662,08 713.457,27 0,00 4.200,00 0,00 0,00 0,00 0,00 717.657,27
2.273.086,58 2.368.469,50 95.382,92 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 95.382,92
2.209.509,74  2.439.960,47 230.450,73 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 230.450,73
2.006.928,97 2.266.297,56 259.368,59 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 259.368,59
1.878.841,82 2.542.950,87 664.109,05 0,00 7.255,00 0,00 0,00 0,00 0,00 671.364,05
1.745.166,15 1.938.832,30 193.666,15 0,00 7.037,50 0,00 0,00 0,00 0,00 200.703,65
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4.770.000,00 4.770.000,00 3.467.969,40
4.555.000,00 4.555.000,00 3.443.272,75 75,59
215.000,00 215.000,00 24.696,65 11,49
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
4.770.000,00 4.770.000,00 3.467.969,40 72,70

4.244.692,00 4.521.692,00 3.074.365,71 67,99 1.931.530,03 42,72 1.921.610,23 42,50 1.142.835,68
3.921.346,00 4.217.346,00 2.972.525,11 70,48 1.852.430,03 43,92 1.842.510,23 43,69 1.120.095,08
323.346,00 304.346,00 101.840,60 33,46 79.100,00 25,99 79.100,00 25,99 22.740,60
60.000,00 26.500,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
55.000,00 21.500,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
5.000,00 5.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
109.000,00 160.000,00  145.822,70 91,14 70.230,34 43,89 64.366,90 40,23 75.592,36
104.000,00 155.000,00 145.822,70 94,08 70.230,34 45,31 64.366,90 41,53 75.592,36
5.000,00 5.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
50.500,00 49.500,00 10.775,00 21,77 5.881,03 11,88 5.881,03 11,88 4.893,97
44.500,00 43.500,00 10.775,00 24,77 5.881,03 13,52 5.881,03 13,52 4.893,97
6.000,00 6.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
121.000,00 197.000,00 120.427,43 61,13 100.142,65 50,83 100.142,65 50,83 20.284,78
112.000,00 188.000,00  120.427,43 64,06 100.142,65 53,27 100.142,65 53,27 20.284,78
9.000,00 9.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
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0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
236.500,00 1.449.885,00 1.343.651,67 92,67 529.103,01 36,49 507.323,01 34,99 814.548,66
194.500,00 970.135,00  901.569,67 92,93 516.771,01 53,27  494.991,01 51,02 384.798,66
42.000,00 479.750,00  442.082,00 92,15 12.332,00 2,57 12.332,00 2,57 429.750,00
4.821.692,00 6.404.577,00 4.695.042,51 73,31 2.636.887,06 41,17 2.599.323,82 40,59 2.058.155,45

6.110.582,00 6.184.082,00 4.433.344,42 2.874.357,40 2.811.728,06 1.558.987,02
60.000,00 26.500,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
572.000,00 593.000,00  525.596,55 88,63  400.219,78 67,49  394.356,34 66,50 125.376,77
83.000,00 128.000,00 72.995,91 57,03 36.618,26 28,61 35.528,00 27,76 36.377,65
150.500,00 234.500,00  152.412,43 64,99 117.036,25 49,91  114.459,87 48,81 35.376,18
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
1.446.000,00 2.478.375,00 1.731.816,87 69,88  728.394,19 29,39  702.210,19 28,33 1.003.422,68
8.422.082,00 9.644.457,00 6.916.166,18 71,71 4.156.625,88 43,10 4.058.282,46 42,08 2.759.540,30
4.818.692,00 6.401.577,00 4.695.042,51 73,34 2.636.887,06 41,19 2.599.323,82 40,60 2.058.155,45
3.603.390,00 3.242.880,00 2.221.123,67 68,49 1.519.738,82 46,86 1.458.958,64 44,99 701.384,85

FONTE: SIOPS, Sergipe02/10/20 12:30:50
1 - Nos cinco primeiros bimestres do exercicio, 0 acompanhamento serd feito com base na despesa liquidada. No Ultimo bimestre do exercicio, o valor devera corresponder ao total da despesa empenhada.
2 - Até o exercicio de 2018, o controle da execug&o dos restos a pagar considerava apenas os valores dos restos a pagar néo processados (regra antiga). A partir do exercicio de 2019, o controle da execucéo dos restos a

pagar considera os restos a pagar proc e ndo proc

(regra nova).

3 - Essas despesas sdo consideradas executadas pelo ente transferidor.

9.4. Covid-19 Repasse Unido
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Gerado em 19/03/2021
16:34:59
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Publicos em Saude (SIOPS)

9.5. Covid-19 Recursos Préprios

Gerado em 19/03/2021
16:34:58
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Publicos em Saude (SIOPS)

9.6. Covid-19 Repasse Estadual

0,00
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Total 0,00

Despesas decorrentes do enfrentamento da situacao de emergéncia de satide publica de importancia nacional Coronavirus (COVID-

19)

Descricdo das Subfuncoes/Despesas Despesas Empenhadas Despesas Liquidadas Despesas Pagas
Administragao Geral 0,00 0,00 0,00
Atencéo Basica 0,00 0,00 0,00
Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial 0,00 0,00 0,00
Suporte profilatico e terapéutico 0,00 0,00 0,00
Vigilancia Sanitaria 0,00 0,00 0,00
Vigilancia Epidemioldgica 0,00 0,00 0,00
Alimentacao e Nutrigao 0,00 0,00 0,00
Informagdes Complementares 0,00 0,00 0,00
Total 0,00 0,00 0,00

Gerado em 19/03/2021
16:35:00

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

e Andlises e Consideragdes sobre Execugdo Orcamentéria e Financeira

As receitas arrecadadas pelo municipio sobre Receita de Impostos Liquida e Receitas de Transferéncias Constitucionais e Legais, no periodo,
totalizaram um montante de R$ 10.627.151,08. O valor total das Receitas para Apuracdo da Aplicagdo em AgOes e Servigos Publicos em Saude
(ASPS) conforme a LC 141/2012 foi de R$ 1.519.738,82, correspondendo a 14,30%. O valor da arrecadagdo prépria do municipio no periodo foi de R$
1.056.982,17, sendo a maior fonte o Imposto de Renda Retido na Fonte (IRRF), com o montante de R$ 574.696,49, ou seja, aproximadamente de
54,37% do total de recursos préprios, em segundo lugar, o Imposto Sobre Servigos de Qualquer Natureza (ISS) no valor de R$ 394.319,06, ou seja,
aproximadamente 37,30%, do total de recursos préprios. A maior fonte de recursos do municipio é transferida pelo Estado e Unido (Transferéncias
Constitucionais e Legais) referente as cotas: Cota-Parte do FPM, num montante de R$ 7.121.240,11, ou seja, aproximadamente 67% do total de
transferéncias da Unido e dos Estados para o municipio, em segundo lugar a Cota-Parte do ICMS, com um montante de R$ 2.042.407,50, ou seja,
aproximadamente 19,21%, a Cota-Parte do IPVA, com o montante de R$ 405.638,72, ou seja, aproximadamente 3,81%, o restante corresponde a
Cota-Parte do ITR, com R$: 213,30, 0,002%.

A receita total adicional para financiamento da salde realizada (arrecadada) pelo municipio no periodo foi de R$ 3.467.969,40, sendo
aproximadamente 99,28% provenientes da Unido, com um montante de R$ 3.443.272,75, e aproximadamente 0,71% provenientes do Estado, um
montante de R$ 24.696,65. A diferenca da receita adicional para financiamento da salde entre o previsto e o realizado (adquirido), teve uma
diminuigdo de arrecadagdo na transferéncia proveniente da Unido de 24,40% a menos, ja que foi previsto um montante de R$ 4.555.000,00 e
arrecadado R$ 3.443.272,75. A diferenga de arrecadacgao proveniente do Estado de 88,51% a menos, ja que o valor previsto foi de R$ 215.000,00 e o
arrecadado R$ 24.696,65.

Pode-se observar também que o municipio ndo previu nem realizou receitas provenientes de outros municipios, transferéncias voluntarias,
receitas de operagdes de crédito vinculadas a satde bem como outras receitas para financiamento da saude.

O total das despesas empenhadas com salde pelo municipio foi de R$ 4.961.347,43. As despesas liquidadas correspondem a R$ 4.156.625,88,

e destas, aproximadamente 58,01% sao despesas com pessoal.

As despesas com agdes e servigos publicos de salde, proveniente de receitas de impostos e transferéncias de impostos-saude,
contabilizaram R$ 1.519.738,82 (liquidadas), divididas por subfuncédo e categoria econémica. Com Atencao Bésica um montante de R$ 942.827,37,
Suporte Profildtico e Terapéutico R$ 329.989,44, Vigilancia Sanitaria R$ 30.737,23, Vigilancia Epidemiolégica R$ 16.893,60 e Outras Subfuncdes R$
199.291,18.

As despesas com salde ndo computadas para fins de apuracdo do percentual minimo aplicado em ASPS, conforme LC 141/2012,
contabilizou R$ 2.636.887,06 (liquidadas) com despesas de agdes e servigos publicos de salde por subfungdo e categoria econémica. Com Atencdo
Basica um montante de R$ 1.931.530,03, Suporte Profilatico e Terapéutico R$ 70.230,34, Vigilancia Sanitaria R$ 5.881,03, Vigilancia Epidemiolégica
R$ 100.142,65 e Outras Subfuncdes R$ 529.103,01.

As despesas totais com salde executadas com recursos proprios e com recursos transferidos de outros entes contabilizaram R$
4.156.625,88 (liquidadas). Com Atencao Béasica R$ 2.874.357,40, com Suporte Profildtico e Terapéutico R$ 400.219,78, com Vigilancia Sanitaria R$
36.618,26, com Vigilancia Epidemiolégica R$ 117.036,25 e Outras Subfuncdes R$ 728.394,19.

A despesa total com saude por habitante foi de R$ 367,13 R$/hab.
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10. Auditorias

N&o ha informagdes cadastradas para o periodo das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 30/03/2022.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 30/03/2022.

e Andlises e Consideracdes sobre Auditorias
N&o houve auditorias no periodo, mas reconhecemos a importancia destas.
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11. Andlises e Consideracdes Gerais

Analisando-se as informagdes, observa-se que o municipio obteve avancgos no periodo, porém nota-se que é necessario revisar o planejamento
das acgbes, baseando-se nos dados apresentados para nortear o desenvolvimento das atividades, para alcangar maior efetividade destas, almejando
melhores resultados, melhores indicadores de salde, alcance das metas pactuadas e qualidade de salde da populacdo. A gestdao busca
constantemente melhorias de salde para seus municipes, investindo nas redes de atencdo a salde, em especial a atencdo béasica e todos os
processos necessarios para aperfeicoar o sistema de satde.

SONIA NUNES SOUZA BARRETO
Secretério(a) de Saude
MOITA BONITA/SE, 2020
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1. Identificagdo

1.1. Informacdes Territoriais

UF SE

Municipio MOITA BONITA
Regido de Satde Itabaiana

Area 95,82 Km?
Populaciao 11.348 Hab
Densidade Populacional 119 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 09/02/2021

1 .2. Secretaria de Sadde

Nome do ()rgﬁo SECRETARIA MUN DE SAUDE DE MOITA BONITA
Niamero CNES 6242251

CNPJ A informacio ndo foi identificada na base de dados
Endereco AV JOAO EVANGELISTA DA COSTA S/N

Email A informagcdo ndo foi identificada na base de dados
Telefone (79)9 98968683

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)
Data da consulta: 09/02/2021

1 .3. Informacdes da Gestao

Prefeito(a) MARCOS ANTONIO COSTA
Secretario(a) de Saide em SONIA NUNES SOUZA BARRETO
Exercicio

E-mail secretario(a) andressa@erpac.com.br

Telefone secretario(a) 7932343334

Fonte: Sistema de Informacgdes sobre Orcamentos Publicos em Satide (SIOPS)

Data da consulta: 09/02/2021

1.4. Fundo de Saude

Instrumento de criacdo LEI

Data de criacao 06/1995

CNPJ 11.340.850/0001-55

Natureza Juridica FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

Nome do Gestor do Fundo FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE MOITA BONITA

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Ptiblicos em Satde (SIOPS)
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Data da consulta: 09/02/2021

1.5. Plano de Satde

Periodo do Plano de Saude 2018-2021

Status do Plano Aprovado

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 26/03/2020

1.6. Informagdes sobre Regionaliza¢ao

Regido de Sadde: Itabaiana

Municipio Area (Km?)
AREIA BRANCA

CAMPO DO BRITO

CARIRA

FREI PAULO

ITABAIANA

MACAMBIRA

MALHADOR

MOITA BONITA

NOSSA SENHORA APARECIDA
PEDRA MOLE

PINHAO

RIBEIROPOLIS

SAO DOMINGOS

SAO MIGUEL DO ALEIXO

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)

Ano de referéncia: 2020

1.7. Conselho de Saude

Intrumento Legal de Criacao LEI

Endereco DOMINGOS PEREIRA 57 CENTRO

E-mail cmdcamoita@yahoo.com.br

Telefone 7998457008

Nome do Presidente MARIA CREUZA DA SILVA

Numero de conselheiros por segmento Usuarios 6
Governo 0
Trabalhadores 2
Prestadores 0

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Ptiblicos em Satde (SIOPS)

https://digisusgmp.saude. gov.br

128.392

201.724

636.404

399.439

336.685

137.366

100.94

95.82

340.378

81.616

155.886

261.548

102.47

144.543

Populacio (Hab)

18686

18218

22239

15556

96142

6961

12653

11348

8809

3285

6627

18773

11207

3947

Densidade

145,54
90,31
34,94
38,94

285,55
50,67

125,35

118,43
25,88
40,25
42,51
71,78

109,37

27,31
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Ano de referéncia: 202005

® (Consideragdes

Moita Bonita é uma cidade de Estado do Sergipe. Os habitantes se chamam moita-bonitenses. A popula¢do estimada do municipio de
Moita Bonita de 2020, segundo dados do IBGE ¢ de 11.348 habitantes. No tltimo censo realizado em 2010, o municipio tinha populacdo 11.001
habitantes e densidade demografica de 114.81 hab./km?2. Vizinho dos municipios de Malhador, Ribeirépolis e Itabaiana, Moita Bonita se situa a 16
km a Norte-Leste de Itabaiana a maior cidade nos arredores. Situado a 210 metros de altitude, de Moita Bonita tem as seguintes coordenadas
geogréficas: Latitude: 10° 34' 18" Sul, Longitude: 37° 20' 29" Oeste.

Localizada no Agreste Central do estado, Moita Bonita tem uma economia baseada na cultura da Mandioca e da batata-doce, na criacdo de
gado de corte e na producio de leite. O PIB do municipio estd assim, dividido: trinta e seis por cento estdo relacionados a Administragdo Publica;
a mesma coisa acontece com a Agropecudria: trinta e seis por cento; no setor de servicos, vinte e quatro por cento. E na Inddstria, quatro por
cento.

O municipio ¢ classificado na sua tipologia como Rural Adjacente que, de acordo com o IBGE e o Conselho Nacional de Secretarios
Municipais de Saide (CONASEMS), sdo municipios de baixa densidade populacional, com adjacéncia de populacdo rural.
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2. Introdugao

e Analises e Consideragdes sobre Introducdo

O Relatério Quadrimestral Detalhado € um instrumento de monitoramento e acompanhamento da execuc¢do da PAS e apresenta a sintese do
funcionamento do sistema municipal de saide de Moita Bonita no terceiro quadrimestre de 2020, sendo respeitado em sua elaborac@o o arcabouco
legal, observando o disposto no modelo padronizado aprovado pela Resolucdo do Conselho Nacional de Satde (CNS) n°® 459, de 10/10/2012,
também estabelecido no paragrafo tnico do Art. 7° da Portaria 2.135, de 25 de setembro de 2013 que estabelece diretrizes para o processo de
planejamento no ambito do Sistema Unico de Sadde (SUS).

A gestdo da Secretaria Municipal de Saide de Moita Bonita -SE vem por meio deste documento, prestar contas e tornar publicas as acdes
realizadas no terceiro quadrimestre de 2020, considerando o que determina a Lei Complementar N° 141, de 13 de Janeiro de 2012 - que
regulamentou a Emenda Constitucional 29, instituindo em seu artigo 36, da Seg¢do III (da Prestacdo de Contas), do Capitulo IV (da Transparéncia,
Visibilidade, Fiscalizagdo, Avaliacdo e Controle), a apresentag@o de relatério detalhado referente ao quadrimestre anterior, em audiéncia ptblica na

Casa Legislativa.

Segundo a mesma Portaria, no seu Art. 7°, Pardgrafo tnico, o relatrio deve conter, no minimo, as seguintes informacdes:
1 - montante e fonte dos recursos aplicados no periodo;
1I - auditorias realizadas ou em fase de execucdo no periodo e suas recomendagoes e determinacoes;
I - oferta e produgdo de servigos publicos na rede assistencial propria, contratada e conveniada, cotejando esses dados com os indicadores de
satide da populacdao em seu dmbito de atuagdo.
O Relatério Detalhado do 3° Quadrimestre de 2020 corresponde o periodo de 1° de setembro a 31 de dezembro de 2020 que, além de obrigacdo
legal, constitui instrumento fundamental para o acompanhamento, controle e avaliacdo das a¢des e servigos de saide desenvolvidos no sistema de

saide municipal e seu financiamento neste periodo.

A intengdo da gestdo é que o RDQ sirva ndo somente para cumprir com uma prerrogativa legal, mas como um instrumento que dialogue com as agdes
cotidianas dos servigos, a fim de orientar e induzir processos de trabalho das politicas de satide vigentes, como também um instrumento para subsidiar as instincias
de controle social e os/as gestores/as na definico de estratégias e prioridades para execucdo e gestdo da Politica de Satde, sendo de responsabilidade da atual
gestao elaborar o atual relatorio que foi planejado pela antiga gestdo e ndo foram encontrados documentos fisicos de relatorios anteriores para seguir como padrao,

apenas os dados cadastrados dos relatérios no sistema DIGISUS.

O RQD tem por objetivo descrever as atividades desenvolvidas pelas areas técnicas da Secretaria Municipal da Satde no periodo, tendo como referéncia

atividades, indicadores e metas da Programagdo Anual de Sadde correspondente (2020).

As informacdes serdo apresentadas da seguinte forma:

Demografia e Dados de Morbidade e Mortalidade;
Montante e Fonte de Recursos Aplicados no Periodo;

Oferta e Produgdo de Servigos Publicos Proprios;

=

Indicadores de Pactuacdo Interfederativa passiveis de apuracdo quadrimestral.

Por fim, cabe ainda informar que as agdes correspondentes ao enfrentamento ao COVID no ano de 2020, ndo foram acrescentadas na Programagdo Anual
de Saide e consequentemente nio serdo analisados indicadores, pois 0 municipio elaborou apenas o Plano de Contingencia. A atual gestdo que assumiu em 04 de
janeiro de 2021, fez um levantamento dos instrumentos de gestdo desde a elaboragdo do Plano Municipal de Satde 2018-2021 e foi constatado a inexisténcia de
alguns instrumentos, entre eles a PAS 2020 em documento fisico e suas alteracoes que deveriam ser replanejadas e encaminhadas para o conselho e tdo pouco os

documentos fisicos dos relatérios do 1° e 2° quadrimestres de 2020.
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3. Dados Demograficos e de Morbimortalidade

3.1. Populacido estimada por sexo e faixa etdria

Periodo: 2020

0 a4 anos

5 a9 anos

10 a 14 anos

15 a 19 anos

20 a 29 anos

30 a 39 anos

40 a 49 anos

50 a 59 anos

60 a 69 anos

70 a 79 anos

80 anos e mais

Total

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

Data da consulta: 16/04/2021.

3.2. Nascidos Vivos

Numero de nascidos vivos por residéncia da mae.

Moita Bonita

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 16/04/2021.

3.3. Principais causas de internagdo

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

383

383

357

970

892

830

610

435

272

110

5618

362

379

360

907

899

830

618

469

339

208

5730

745

762

717

1877

1791

1660

1228

904

611

318

11348

I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias

II. Neoplasias (tumores)

III. Doencas sangue 6rgaos hemat e transt imunitar
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas
V. Transtornos mentais € comportamentais

VI. Doengas do sistema nervoso

VII. Doengas do olho e anexos

https://digisusgmp.saude. gov.br

31

22 16

) _
3 3
9 8
6 4
4

19
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VIII.Doengas do ouvido e da apdfise mastoide

IX. Doengas do aparelho circulatério 23 30 35 31 32
X. Doencas do aparelho respiratorio 28 32 33 31 32
XI. Doengas do aparelho digestivo 53 47 49 56 37
XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo 6 2 4 10 3
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo [§ 5 6 9 5
XIV. Doencas do aparelho geniturindrio 32 28 19 26 14
XV. Gravidez parto e puerpério 99 102 116 97 144
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 17 8 12 11 13
XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossdmicas 3 11 3 2 1
XVIIL.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 5 7 7 5 5
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas 71 60 60 63 41

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - -
XXI. Contatos com servicos de satde 9 9 7 10 6
CID 10* Revisdo ndo disponivel ou ndo preenchido - - - - -

Total 416 397 401 414 417

Fonte: Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 16/04/2021.

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

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10

I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias

II. Neoplasias (tumores) 13 8 7 6
III. Doengas sangue 6rgaos hemat e transt imunitar 2 1 - -

IV. Doengas endécerinas nutricionais e metabélicas 2 8 5 3
V. Transtornos mentais € comportamentais - 1 - 2
VI. Doengas do sistema nervoso - 3 - 2

VII. Doengas do olho e anexos - - - -

VIII.Doencas do ouvido e da apdfise mastdide - - - -

IX. Doengas do aparelho circulatério 16 21 23 20
X. Doencas do aparelho respiratorio 17 10 18 8
XI. Doengas do aparelho digestivo 8 4 6 4
XII. Doengas da pele e do tecido subcutineo - - 2 -
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 1 - - -
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 4 4 2 1
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Capitulo CID-10
XV. Gravidez parto e puerpério
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal
XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossdmicas
XVIIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade
XXI. Contatos com servicos de satde
XXII.Cédigos para propdsitos especiais

Total

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

Data da consulta: 16/04/2021.

e Andlises e Consideracdes sobre Dados Demogréficos e de Morbimortalidade

2016

17

86

2017

21

87

2018

2019

13

87

10

67

Segundo tabela abaixo a populagdo residente por faixa etdria, o municipio de Moita Bonita possui uma populagcdo em sua maioria adulta

que corresponde etaria de 20 até 59, o municipio tem 2904 habitantes o que corresponde a 26.4% da populagdo local de acordo com o censo IBGE

2010.

TABELA - Populacio Residente por faixa etaria Censo IBGE 2010

Faixa etaria Quantidade
Menos de 1 ano 90
1 a 4 anos 311
5a9 anos 398
10 a 14 anos 508
15 a 19 anos 519
20 a 24 anos 498
25 a 29 anos 458
30 a 34 anos 446
35 a 39 anos 388
40 a 44 anos 337
45 a 49 anos 281
50 a 54 anos 250
55 a 59 anos 246
60 a 64 anos 218
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65 a 69 anos
70 a 74 anos
75 a 79 anos
80 a 84 anos
85 a 89 anos
90 a 94 anos
95 a 99 anos

100 anos ou mais

Fonte: IBGE cidades (2020). Site: IBGE | Cidades@ | Sergipe | Moita Bonita | Pesquisa | Censo | Sinopse acessado em 22/03/2021

GRAFICO 1 ¢ Piramide etaria de Moita Bonita

Fonte: IBGE cidades (2020). Site: IBGE | Cidades@ | Sergipe | Moita Bonita | Panorama acessado em 22/03/2021

169
146
119
90
34
24
7

2

Abaixo apresentamos um comparativo de trés décadas do municipio de Moita Bonita, retiradas do IBGE cidades e do Atlas do Desenvolvimento Humano

no Brasil para melhor caracterizar o municipio:

GRAFICO - Piramide etaria e distribuico por sexo, segundo os grupos de idade no municipio ; Moita Bonita/SE - 1991, 2000 e 2010
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Fonte: Atlas do Desenvolvimento Humano PNUD Site: Atlas Brasil acessado em 22/03/2021

Observa-se que ao longo de trés décadas houve um envelhecimento populacional, sendo possivel evidenciar a partir do estreitamento da base da piramide,

com a diminui¢do do nimero de nascidos vivos e aumento da expectativa de vida, apresentada pela pirdmide etdria a partir do alargamento do meio e apice, ou

seja, na atualidade o perfil populacional apresentado, contando com maior nimero de jovens e adultos e aumento constante da populagdo idosa.

Este remodelamento da piramide etéria representando uma transi¢do populacional deu-se o nome de Transicdo Epidemioldgica e é expresso a partir do

conceito de tripla carga de doencas. A tripla carga de doencas é caracterizada a partir das doencas infecciosas, parasitarias e desnutri¢do, causas externas e

condicdes cronicas de satde.

Segundo Mendes (2010), através Revista Ciéncia & Saude Coletiva. v (15): 5. 2010 p. 2298:

(A andlise da carga de doengas, medida em anos de vida perdidos ajustados por incapacidade, demonstra que 14,7% dessa carga sdo por

doengas infecciosas, parasitarias e desnutri¢do; 10,2%, por causas externas; 8,8%, por condi¢des maternas e perinatais e 66,3%, por doengas

cronicas’. O somat6rio das duas ltimas, ambas as condigdes cronicas, indica que 75% da carga de doengas no pais sdo determinados por

condigdes cronicas, o que, ainda, exclui o percentual de doengas transmissiveis de curso longoy,.

Vale a pena ressaltar que de acordo com a organizacido do SUS nas 03 esferas de gestdo, é de total responsabilidade dos municipios garantirem as agdes e

ofertas de satide na Atengdo Primaria a Saide, e estabelecer com os municipios da macrorregido de saide de Itabaiana as acdes e ofertas de satide voltadas para a

média, sendo a alta complexidade ofertada pelo municipio de Aracaju de acordo com Pactuagdo Programada Integrada.

Na Tabela abaixo, estd descrita a regido de satide em que o municipio de Moita Bonita faz parte:

TABELA - Regido de Satide de Itabaiana

Populacio Residente - Estimativas para o TCU - Sergipe
Populacio estimada por Municipio

Regido de Sadde (CIR): 28003 Itabaiana

Municipio Populacio estimada

Total 250.924 100%
280050 Areia Branca 18.396 7%
280100 Campo do Brito 17.997 7%
280140 Carira 21.724 9%
280230 Frei Paulo 15.283 6%
280290 Itabaiana 94.696 38%
280370 Macambira 6.877 3%
280390 Malhador 12.581 5%
280410 Moita Bonita

280445 Nossa Senhora Aparecida % z
280500 Pedra Mole 3.236 1%
280520 Pinhao 6.523 3%
280600 Ribeiropolis 18.528 7%
280680 Sao Domingos 11.065 4%
280700 Sao Miguel do Aleixo 3913 2%

Fonte: IBGE - Estimativas de populaciao 2019

O municipio de Itabaiana € sede regido de saide do Estado
de Sergipe desde 18 de abril de 2012, onde o Colegiado
Interfederativo Estadual - CIE, considerando o decreto
presidencial n® 7.508, ratifica a divisdo das Regides de Satde do
Estado em sete (07) regides, de acordo com a divisdo dos

municipios e das suas respectivas sedes de regides, ficando

Itabaiana como sede da regido composta pelos municipios de Areia Branca, campo do Brito, Carira, Frei Paulo, Itabaiana, Macambira, Malhador,

Moita Bonita, Pedra Mole, Pinhdo, Ribeir6polis, Sio Domingos, Sdo Miguel do Aleixo e Nossa Senhora Aparecida. (Deliberacdo CIR Itabaiana

https://digisusgmp.saude. gov.br

11 de 45


https://atlasbrasil.org.br/perfil/municipio/280410

n° 03/2012).

Os dados abaixo se referem aos indicadores de economia e rendimento do municipio Moita Bonita. Observa-se que a populagio ocupada é de apenas 7,7%,
bem como o salario médio do trabalhador é de apenas 1,9 saldrios minimos. Tal panorama reflete o impacto nos dados econdmicos de participacdo nos trabalhos
formais e informais e consequentemente na utilizacao e dependéncia do Sistema Unico de Saide (SUS).

TABELA - Indicadores de economia e rendimentos

INDICADOR RESULTADO
PIB per capta [2017] R$ 11.419,09
Salario médio mensal dos trabalhadores formais [2018] 1,9 salarios minimos
Pessoal ocupado [2018] 873 pessoas
Populacio ocupada [2017] 7,7 %

Fonte: IBGE CIDADES (2020)

Site: https://cidades.ibge.gov.br/brasil/se/moita-bonita/panorama
a) Dados de Morbidade e Mortalidade
TABELA - Painel de Mortalidade por capitulos da CID-10 e més do 6bito, 3° Quadrimestre. Moita Bonita, 2020.

Mortalidade Hospitalar de residentes, segundo capitulo da CID-10

ALGUMAS DOENCAS INFECCIOSAS E PARASITARIAS 06
NEOPLASIAS [TUMORES] 03
DOENCAS ENDOCRINAS, NUTRICIONAIS E METABOLICAS. 03
DOENCAS DO APARELHO CIRCULATORIO 10
DOENCAS DO APARELHO RESPIRATORIO 10
DOENCAS DO APARELHO DIGESTIVO 0
DOENCAS DO APARELHO GENITURINARIO 0
ALGUMAS AFECCOES ORIGINADAS NO PERIODO PERINATAL 0

SINTOMAS, SINAIS E ACHADOS ANORMAIS DE EXAMES 12
CLINICOS E DE LABORATORIO, NAO CLASSIFICADOS EM
OUTRA PARTE.

CAUSAS EXTERNAS DE MORBIDADE E DE MORTALIDADE 5

FONTE: SISTEMA DE INFORMACAO SOBRE MORTALIDADE (SIM) /MS

As causas de mortalidade até o 3° Quadrimestre de 2020 que teve niimero maior foi Sintomas, sinais e achados anormais de exames clinicos e de
laboratério, ndo classificados em outra parte, esse dado reflete a qualidade da informagdo que permite identificar a causa basica da morte na Declaracdo de Obito.
As dificuldades estdo em geral associadas ao uso de expressdes ou termos imprecisos e sinaliza a disponibilidade de infra-estrutura assistencial e de condi¢des para
o diagnodstico de doengas, sem assisténcia médica, bem como a capacitacdo profissional para preenchimento das declaragdes de 6bito. Esse nimero nos chama
atencdo e nos leva a refletir a qualidade da assisténcia dada ao paciente e o acesso aos servigos de satide, precisando rever com os profissionais de saide o processo
de trabalho.

TABELA - Morbidade Hospilatar em residentes por capitulo CID-10, 3° Quadrimestre. Moita Bonita, 2020.
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Morbidade Hospilatar em residentes por capitulo CID-10 TOTAL

I. ALGUMAS DOENCAS INFECCIOSAS E PARASITARIAS 26
II. NEOPLASIAS (TUMORES) 08
III. DOENCAS SANGUE ORGAOS HEMAT E TRANST IMUNITAR 03
VI. DOENCAS DO SISTEMA NERVOSO 01
IX. DOENCAS DO APARELHO CIRCULATORIO 09
X. DOENCAS DO APARELHO RESPIRATORIO 05
XI. DOENCAS DO APARELHO DIGESTIVO 05
XIII. DOENCAS SIST OSTEOMUSCULAR E TEC CONJUNTIVO 01
XIV.DOENCAS DO APARELHO GENITURINARIO 06
XV. GRAVIDEZ, PARTO E PUERPERIO. 54
XVI. ALGUMAS AFEC ORIGINADAS NO PERIODO PERINATAL 07
XVIIL SINT SINAIS E ACHAD ANORM EX CLIN E LABORAT 02
XIX. LESOES ENVEN E ALG OUT CONSEQ CAUSAS EXTERNAS 19
XXI. FATORES QUE INFLUENCIAM O ESTADO DE SAUDE E O 01
CONTATO COM OS SERVICOS DE SAUDE

TOTAL 144

Fonte: Ministério da Satde - Sistema de Informacdes Hospitalaes do SUS (SIH/SUS).

Na tabela apresentamos a epidemiolgia das morbidades pela CID 10 que culminaram em internagdes em leitos hospitalares no periodo de setembro a
dezembro de 2020. A causa que se manteve representando maior demanda para internacdo hospitalar foi o grupo identificado como gravidez, parto e puerpério
com 54 internamentos. Esse tipo de causa de internacdo ndo representa do ponto de vista da saide uma morbidade em satde, visto que o periodo gravidico
puerperal representa dados de bons padroes de satde, tendo em vista que a partir das boas praticas para o parto, o local mais seguro, protegido e eficaz é o

ambiente hospitalar, ou servicos similares listados pelas politicas de saide no Brasil.

Em seguida encontramos Algumas Doengas Infecciosas e Parasitarias como segunda causa de internacéo hospitalar, demandando vinte e seis internagdes

e em seguida Lesdoes Envenenamento e Alguns Outras Consequéncias Causas Externas e doengas do aparelho circulatério.

Vale ressaltar que os dados referentes ao terceiro quadrimestre sobre mortalidade e morbidade sdo preliminares, podendo sofrer alteragdes

até o fechamento desse relatorio.
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4. Dados da Produgdo de Servigos no SUS

4.1. Producdo de Atencdo Basica

Considerando a verificagdo da inconsisténcia dos dados provenientes do SISAB, a Secretaria de Atengdo Primdria a Satide (SAPS) solicitou a retirada dos dados da Atengéo Basica

disponibilizados pelos tabuladores do CMD até que os dados sejam corrigidos pela equipe da SAPS.

Em decorréncia disso, informamos que o quadro 4.1 Produgdo da Atengdo Bésica dos Relatérios — RDQ e RAG permanecerd indisponivel até a corregdo pela referida area.

Dessa maneira, os gestores devem informar os dados relativos a produgdo da Atencio Basica, utilizando os dados das bases locais no campo Anélise e Consideracdes.

4.2. Producido de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Carater de atendimento: Urgéncia

01 Acdes de promogdo e prevengdo em satide -

02 Procedimentos com finalidade diagnéstica -
03 Procedimentos clinicos -
04 Procedimentos cirdrgicos -
05 Transplantes de orgaos, tecidos e células -
06 Medicamentos -
07 Orteses, préteses e materiais especiais -
08 Acdes complementares da atengdo a saide -

Total -

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

Data da consulta: 07/06/2021.

1° RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Abril
2° RDQA - Periodo de Referéncia: Maio a Agosto
3° RDQA - Periodo de Referéncia: Setembro a Dezembro

4.3. Producdo de Atencdo Psicossocial por Forma de Organizacdo

Nio hé informacdes cadastradas para o periodo

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

01 Ac¢des de promogdo e prevengdo em satide

02 Procedimentos com finalidade diagndstica 2150
03 Procedimentos clinicos -

04 Procedimentos cirtrgicos -

05 Transplantes de orgaos, tecidos e células -

https://digisusgmp.saude. gov.br
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06 Medicamentos - - - R

07 ()rteses, proteses e materiais especiais - - - N
08 Agdes complementares da atencdo a saide - - - -

Total 2542 5,00 - -

Fonte: Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 07/06/2021.

1° RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Abril
2° RDQA - Periodo de Referéncia: Maio a Agosto
3° RDQA - Periodo de Referéncia: Setembro a Dezembro

4.5. Producido de Assisténcia Farmacéutica

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

4.6. Producido de Vigilancia em Satide por Grupo de Procedimentos

Financimento: Vigilancia em Satde

01 Acdes de promogdo e prevengdo em satide 392 -

Total 392 -

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

1° RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Abril

2° RDQA - Periodo de Referéncia: Maio a Agosto

3° RDQA - Periodo de Referéncia: Setembro a Dezembro
Data da consulta: 07/06/2021.

e Andlises e Consideracdes sobre Dados da Producdo de Servicos no SUS
TABELA 9 - Produgdo da Atencdo Primaria em Satide Consolidada

DEMONSTRATIVO DE ATENDIMENTOS REALIZADOS NO 3° QUADRIMESTRE/2020 ; ATENCAO PRIMARIA ; MOITA BONITA/SE

(0)230) 1\ PROCEDIMENTO SET NOVE DEZ TOTAL 3°
QUADRIMESTRE
01 Atendimento Individual 1.085 923 1.052 332 3.392
na Atencdo Basica
02 Atividade Coletiva 11 11 4 3 29
03 Procedimento Individual 65 89 87 0 241
de Satde Bucal
04 Marcador de Consumo 0 0 0 0 0
Alimentar

07 Glicemia Capilar 230 214 218 95 757

08 Teste Rapido para Hiv 24 49 156 37 266

09 Teste Réapido para Sifilis 24 49 155 37 265

10 Teste Rapido para Hep B 24 49 155 37 265

11 Teste Rapido para Hep C 24 49 154 37 264
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12 Visita Domiciliar e

5.813 6317 6.580 5.543 24262
Territorial
13 Procedimentos 1.019 1216 481 355 3.071
Individualizados
14 Aferi¢do de Temperatura 327 229 229 82 867
15 Aferi¢do de Pressdo 807 596 530 241 2.174
Arterial Sistémica
16 Curativos 104 61 37 34 299
17 Coleta para Exame 0 0 0 0 0
Laboratorial
18 Medigdo de Altura 634 501 545 174 1.854
19 Medigao de Peso 833 608 549 177 2.167

Fonte: Sistema de Informacao E-SUS e SISLOGLAB

https://digisusgmp.saude.gov.br
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5. Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestiao

Periodo 12/2020

CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA

UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA (SADT ISOLADO) 0 1 0 1
POSTO DE SAUDE 0 0 4 4
CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 0 1 1
POLO ACADEMIA DA SAUDE 0 0 1 1
Total 0 1 9 10

Observagdo: Os dados apresentados referem-se ao niimero de estabelecimentos de satide piiblicos ou prestadores de servicos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 09/02/2021.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 12/2020

ADMINISTRACAO PUBLICA

MUNICIPIO 9 0 0 9
ENTIDADES EMPRESARIAIS
SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA 0 1 0 1

Total 9 1 0 10

Observagdo: Os dados apresentados referem-se ao niimero de estabelecimentos de satde piiblicos ou prestadores de servicos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 09/02/2021.

5.3. Consoércios em satide

O ente néo estd vinculado a consoércio publico em satde

e Andlises e Consideracdes sobre Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS

Ressalta-se que o municipio possui uma rede composta exclusivamente por servicos da Aten¢do Priméria em Satde, de acordo com o Cadastro Nacional de
Servigos de Satde ; CNES, abaixo nominados:

TABELA 8 ; Estabelecimentos de Satide

NOME ESTABELECIMENTO ENDERECO
ACADEMIA DA SAUDE SEDE 6878164
POSTO DE SAUDE DA FAMILIA CAMPO CAMPO GRANDE 2477238
GRANDE
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POSTO DE SAUDE MARIA SOUZA DE JESUS LAGOA SECA 2477246
POSTO DE SAUDE PEDRO JOSE DE FIGUEIRAS 3796728
OLIVEIRA

POSTO DE SAUDE POVOADO OITEIROS OITEIROS 3796779

SECRETARIA MUN DE SAUDE DE MOITA AV.JOAO EVANGELISTA DA 6242251
BONITA COSTA, SIN

UNIDADE DE SAUDE DA FAMILIA ANTONIO CANDEIAS 2477203

TELES BARRETO
UNIDADE DE SAUDE DA FAMILIA IDALICE CAPUNGA 2477211
LIMA SANTOS

UNIDADE DE SAUDE DA FAMILIA AV.JOAO EVANGELISTA DA 2477254

SERAPIAO ANTONIO DE GOIS COSTA, S/IN
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6. Profissionais de Saude Trabalhando no SUS

Periodo 02/2020

Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-  Estatutarios e empregados publicos

8) (0101, 0102)
Intermediados por outra entidade (08) 0 0 0 0 0
Auténomos (0209, 0210) 0 0 0 0 0
Residentes e estagidrios (05, 06) 0 0 0 0 0
Bolsistas (07) 0 0 0 0 0
Informais (09) 0 0 0 0 0

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201- Intermediados por outra entidade (08) 0 0 0 0 0

1,203-8-,3,4¢5)
Celetistas (0105) 0 0 0 0 0
Auténomos (0209, 0210) 0 0 0 0 0
Residentes e estagidrios (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 (NJ grupo 1, ou 201-1, Contratos temporarios e cargos em
203-8) comissao (010301, 0104)
Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-  Contratos temporarios e cargos em 0 0 0 0 0
1,203-8-,3,4¢5) comissdo (010302, 0104)
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 21/07/2020.

Piablica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Estatutarios e empregados publicos (0101,
0102)
Pablica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Contratos temporarios e cargos em comissao

(010301, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 21/07/2020.

e Andlises e Consideracdes sobre Profissionais de Satide Trabalhando no SUS

Os dados apresentados acima nao condiz com a realidade de 2020, pois sdo do ano de 2019, mas durante o periodo o quadro de pessoal da secretaria de saide
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aumentou apenas devido ao contrato temporario de profissionais para trabalhar na linha de frente de combate ao COVID 19
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7. Programacgdo Anual de Saude - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

OBJETIVO N° 1.1 - Objetivo 1.1 Utilizacdo de mecanismos que propiciem a ampliacdo do acesso a Atengio Basica.

1. Implementar as Equipes de Saide da Familia (ESF)
implantadas no municipio

2. Manter o funcionamento das 03 unidades de saide da
familia e 04 posto de satide de apoio.

3. Manter a cobertura populacional das ESF em 100%

4. Acompanhar as condicionalidades do Programa Bolsa
Familia de pelo menos 85% dos cadastrados;

5. Aumentar o niimero de gestantes acompanhadas e
com niimero minimo de 7 consultas de pré-natal com a
Equipe de Satide da Familia + 01 pela Equipe de Satde
Bucal.

6. Ampliar o nimero de Equipes de Saide Bucal (ESB)
implantadas no municipio.

7. Aumentar o n° de procedimentos em prevengdo em
satide bucal

8. Implementar as a¢cdes do Programa Satide na Escola

9. Implementar as a¢des do Programa Satde na Escola

10. Manter e ampliar as a¢des do Niicleo de Apoio a
Sadde da Familia (NASF)

Niamero de equipes
cadastradas no SCNES

07 de unidades em
funcionamento

Equipes implantadas no
SCNES

Sistema de Informagao
do Programa Bolsa
Familia e ESUS-AB

Equipes de Satide da
Familia Cartdo de
gestante

Numero de equipes
cadastradas no SCNES

Nidmero de
procedimentos realizados
via E-SUS

Registro de atividades
coletivas nas unidades de
ensino do municipio;

Registro de atividades
coletivas nas unidades de
ensino do municipio;

Equipe implantada no
SCNES

Nimero

Nidmero

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

100

92

85

75

75

OBJETIVO N° 1.2 - Modernizagdo da rede de atengdo a saide e dos servigos ofertados

Nimero 4
4
Nimero 7
7
Percentual 100,00
100
Percentual 90,00
93.86
Nimero Sem 4
Apuracdo
Nimero 4
3
Percentual Sem 90,00
Apuragdo
Percentual Sem 80,00
Apuracdo
Percentual Sem 90,00
Apuracido
Nimero 1

Nimero

100,00
Nimero

233,33
Percentual

100,00
Percentual

102,02
Nimero
Nimero

100,00
Percentual
Percentual
Percentual
Nimero

100,00

1. Implantar o Prontudrio Eletronico PEC ou
CDS em todas as unidades de satide sede das
ESF.

2. Ampliar a frota de novos veiculos para o
Fundo Municipal de Saide

3. Construgdo da sede propria da Secretaria
Municipal de Satde

https://digisusgmp.saude. gov.br

Informatiza¢do das unidades de satde
sede das ESF existente no municipio

Aquisi¢ao de novos veiculos

construcdo

Nimero

Nidmero

Nidmero

. V¥ Sem

Apuracdo

75

Nimero

Nimero

Nimero

100,00

Sem

Apuracido

Sem 1

Apuracdo

Nimero

Percentual

Nimero
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OBJETIVO N° 2.1 - ; Ampliar a razdo de mulheres na faixa etdria de 25 a 64 anos com um exame citopatoldgico e mulheres na faixa etaria de 50 a 69 anos
com exames de mamografia de acordo com ministério da saide

1. Ampliar a razdo de exames de mamografia em Central de regulagdo. Base de ~ Percentual =~ 20 Percentual 13 25,00 Percentual 65.00
mulheres de 50 a 69 anos de idade dado do ESUS-AB. ’

2. Ampliar o nimero de exames citopatologicos em Base de dados do e-SUS Percentual 15 Percentual 2% 20,00 Percentual 17333
mulheres com idade entre 25 ¢ 64 anos de idade. Central de regulagio i

OBJETIVO N° 2.2 - Organizar a Rede de Atengdo a Satide Materna e Infantil para garantir acesso, acolhimento e resolutividade.

1. Aumentar o acesso ao teste rapido de sifilis, HIV e Mapa mensal das ESF; ~ Percentual Percentual J Sem 80,00 Percentual
Hepatites nas gestantes usuarias do SUS municipal, segundo  Producdo e-SUS Apuragio
o protocolo de pré-natal proposto pela Rede Cegonha.

2. Reduzir para 0 a incidéncia de sifilis congénita em Notificagdes das ESF; Niamero 1 Namero 2,00 Percentual
menores de 1 ano de idade. 1

OBJETIVO N° 3.1 - Manutencdo de servicos da rede de atengio especializada

100,00

1. Implementar o servigo de laboratério Pactuacdo de recursos para execugdo dos ~ Percentual Percentual . V sem 80,00 Percentual
e Ultrassonografia no municipio servigos no proprio municipio. Apuragio
2. Manutencdo e ampliacdo da oferta de Profissionais cadastrados no SCNES Percentual 75 Percentual 100 80,00 Percentual 13333

consultas médicas especializadas

3. Implantar consultas de especialidades Profissionais cadastrados no SCNES Percentual =~ 75 Percentual Sem 80,00 Percentual
e ampliar as ja existentes. Apuragio
4. Ampliacdo do servigo de fisioterapia Profissionais cadastrados no SCNES Percentual 60 Percentual 100 80,00 Percentual 166.67

do municipio

OBJETIVO N° 4.1 - Melhoria das condi¢des de satde do idoso e portadores de doencas cronicas mediante qualificacio da gestdo e das redes de atencdo
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1. Assegurar a cobertura vacinal contra gripe para a Dados do Programa Percentual Percentual 90,00 Percentual
100 125,00
pessoa idosa. Nacional de Imunizagao ¢,
PNI
2. Ampliar a assisténcia aos municipes portadores de Cadastro no setor de Percentual 75 Percentual 80,00 Percentual
a A . . . 100 133,33
oencas renais cronicas e oncoldgicas que realizam transportes da secretaria
tratamento em outros municipios; municipal de saide
3. Ampliar o acesso de idosos e populacdo portadora ~ Cadastros individuais das Percentual 75 Percentual 80,00 Percentual
P . . 100 133,33
de doencas cronicas aos servigos da Secretaria de ESF
Satide
4. Promover campanhas de conscientizagdo sobre Acdes realizadas nas Nimero 2 Nimero 6 Nimero

doengas cronicas prevalentes no ptblico masculino e

feminino;

unidades de sadde, escolas e
grupos comunitérios.

100,00

OBJETIVO N° 5.1 - Fortalecer a promogio e a Vigilancia em Satide

1. Alcancar as coberturas
vacinais adequadas do
calenddrio basico de vacinacdo
da crianca no Municipio

2. Reforgar o cumprimento do
Calendario vacinal de
adolescentes e adultos.

3. Assegurar a vacinagao
antirrdbica para 80% dos cies
na campanha

4. Intensificar as visitas e
promover agdes mais eficientes
de combate a0 mosquito Aedes
Aegypt

5. Ampliar a a¢do do Programa
Academia de Saide

6. Implementar Programa
Crescer Saudavel, e Sistema de
Vigilancia Alimentar e
nutricional.

7. Implementagao das agdes de
Vigilancia Sanitaria

8. Assegurar 0 acesso ao teste
rapido de sifilis, HIV e
Hepatites aos usudrias do SUS
municipal, segundo o
protocolo MS.

Dados do Programa Nacional de Imunizagdo ;
PNI

Dados do Programa Nacional de Imunizago -
PNI

Dados do Programa Nacional de Imunizagdo ;,
PNI

LIRAa e ntimero de agdes realizadas;

Implantag¢do de novos polos de atividade

Nimero de criangas, adolescentes com estado
nutricional avaliado.

- N°de inspegoes realizadas - % de realizagdo das
andlises de vigilancia da qualidade da dgua,
referente ao pardmetro coliformes totais - N° de
responsaveis técnicos participantes de atividades
Educativas

Mapa mensal das ESF; Produgido e-SUS; 01
exames por usuario

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

75

75

75

75

50

65

70

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

100

Sem

Apuracdo

Sem

Apuracdo

100

100

Sem

Apuracdo

80.36

100

95,00

90,00

80,00

80

90,00

80,00

80,00

80,00

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

133,33

133,33

133,33

123,63

142,86

OBJETIVO N° 6.1 -

https://digisusgmp.saude. gov.br

Melhoria no fornecimento e lista disponivel de medicamentos na rede bésica
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1. Assegurar o atendimento da demanda de medicamentos Assegurar e Percentual Percentual
padronizados pela Relacdao Nacional de aumentar o

MedicamentosRENAME e demanda emergencial de quantitativo dos

medicamentos que ndo faz parte da farmécia basica. medicamentos.

2. Intensificar o sistema HORUS em 100% no municipio Manter o sistemas Percentual 75 Percentual

HORUS

100,00 Percentual

) Sem
Apuracdo

100,00 Percentual
100 133,33

OBJETIVO N° 6.2 - Ampliar a implantacdo do Sistema Nacional de Gestdo da Assisténcia Farmacéutica (Horus) como estratégia de qualificacio da gestdo da

Assisténcia Farmacéutica no SUS

1. Implementar o Sistema Nacional de Gestdao Sistema implantado na farmécia Namero Niamero
da Assisténcia Farmacéutica ; Horus do central;

municipio,

2. Manter e ampliar o elenco de medicamentos RENAME e rela¢do municipal de Namero = 75 Niamero

medicamentos utilizados na Atenc¢do
Basica

da farmacia basica municipal

Nimero
1 100,00

90,00 Percentual
100 133,33

OBJETIVO N° 7.1 - Investir em qualificacdo e fixacdo de profissionais para o SUS. Desprecarizar o trabalho em satide nos servigos do SUS da esfera publica

na regido de Sadde

1. Realizar oficinas de atualiza¢do para profissionais Nimero de oficinas realizadas =~ Nimero = 2 Nimero
que atuem nas unidades de satide do municipio;
2. Manter capacitagdo 100% dos ACS e ESF 100 % de ACS e ESF Nimero 2 Nimero

vinculados capacitados

Sem

Apuracido

8 Nimero

Sem
Apuracdo

OBJETIVO N° 8.1 - Enfase no enfretamento da dependéncia de crack e outras drogas.

1. Intensificagdo para
aquisicao da Constru¢do ou  possivel concretizagdo. -Assegurar profissionais tanto o
consorcio para sede do psiquiatra do NASF e psic6logo da rede com interagdo das
CAPS ESF.

Avaliar possibilidade de jun¢do de municipios para

OBJETIVO N° 9.1 - Realizar uma reunido mensal do Conselho Municipal de Satide (CMS.

https://digisusgmp.saude. gov.br

Nimero

. ¥ Sem 1

Apuracio
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1. Assegurar as
realizagdo das
reunides do CMS no
minimo 12 reunides
anual

2. Implantar o Plano
de cargos e carreiras
para os profissionais

3. Manter o
adequado
funcionamento do
Conselho Municipal
de Satde

4. Capacitar todos os
Conselheiros
Municipais de Saide
e promover a
participacdo em
Conferéncias
Municipais,
Regionais, Estaduais
e Nacionais.

Manter CMS prédio e matérias permanentes e nao
permanente para realizacio das atividades do CMS. -
Contratagdo de RH para funcdo de secretaria executiva do
CMS. -Assegurar o suporte financeiro e logistico, apds
deliberagido do CMS para participacdo dos conselheiros de
satide em eventos relacionados a participagao social e
também para a produgdo de material educativo. - Apoio e
suporte a realizagdo da Conferéncia Municipal de Saidde. -
Assegurar Transporte e apoio para as fiscalizagdes das
demandas

100% com plano de cargos e carreiras

CMS em funcionamento

Nimero de conselheiros capacitados

Nimero

Percentual

Nimero

Nidmero

12

Nimero

Percentual

Nimero

Nimero

) Sem
Apuracdo

Sem

Apuracido

Sem

Apuracdo

100,00

Nimero

Percentual

Nimero

100,00

Nimero

OBJETIVO N° 9.2 - Fortalecer os vinculos do cidadao, conselheiros de Satde, liderancas de movimentos sociais, agentes comunitarios de Saide, agentes de

combate as endemias,

educadores populares com o SUS.

1. Informar todos reunides com pautas
para presencas das classes.

Nidmero
12 100,00

Informes em canais de Nimero Niamero

informacgao.

122 - Administracdo Geral

Implantar o Prontuério Eletronico PEC ou CDS em todas as unidades de satide sede das ESF.
Informar todos reunides com pautas para presencas das classes.

Assegurar as realiza¢do das reunides do CMS no minimo 12 reunides anual

Intensifica¢do para aquisi¢do da Constru¢do ou consorcio para sede do CAPS

Realizar oficinas de atualizagdo para profissionais que atuem nas unidades de saide do municipio;
Implementar o Sistema Nacional de Gestdo da Assisténcia Farmacéutica ; Horus do municipio,
Implementar o servigo de laboratério e Ultrassonografia no municipio

Manter o funcionamento das 03 unidades de saide da familia e 04 posto de satide de apoio.
Implantar o Plano de cargos e carreiras para os profissionais

Manter capacitacdo 100% dos ACS e ESF

Intensificar o sistema HORUS em 100% no municipio

Ampliar a assisténcia aos municipes portadores de doencas renais cronicas e oncolégicas que realizam tratamento em outros municipios;
Manutengdo e ampliagdo da oferta de consultas médicas especializadas

Ampliar a frota de novos veiculos para o Fundo Municipal de Satde

Construgao da sede propria da Secretaria Municipal de Satide

Manter o adequado funcionamento do Conselho Municipal de Satide

https://digisusgmp.saude. gov.br

12

100,00

100,00

100,00

0,00

12
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301 - Atencao Bdsica

303 - Suporte Profilatico e
Terapéutico

304 - Vigilancia Sanitaria

305 - Vigilancia
Epidemiologica

306 - Alimentagdo e
Nutrigao

Implantar consultas de especialidades e ampliar as ja existentes.

Ampliagdo do servico de fisioterapia do municipio

Capacitar todos os Conselheiros Municipais de Satiide e promover a participacdao em Conferéncias Municipais, Regionais, Estaduais e
Nacionais.

Ampliar o nimero de Equipes de Satide Bucal (ESB) implantadas no municipio.

Assegurar o acesso ao teste rapido de sifilis, HIV e Hepatites aos usuérias do SUS municipal, segundo o protocolo MS.

Manter e ampliar as agdes do Nicleo de Apoio a Satide da Familia (NASF)

Implementar as Equipes de Saide da Familia (ESF) implantadas no municipio

Alcancar as coberturas vacinais adequadas do calendario basico de vacinagio da crianga no Municipio

Assegurar a cobertura vacinal contra gripe para a pessoa idosa.

Aumentar o acesso ao teste rapido de sifilis, HIV e Hepatites nas gestantes usuarias do SUS municipal, segundo o protocolo de pré-natal
proposto pela Rede Cegonha.

Ampliar a razdo de exames de mamografia em mulheres de 50 a 69 anos de idade

Ampliar o nimero de exames citopatologicos em mulheres com idade entre 25 e 64 anos de idade.

Reforcar o cumprimento do Calendério vacinal de adolescentes e adultos.

Manutengdo e ampliagdo da oferta de consultas médicas especializadas

Reduzir para 0 a incidéncia de sifilis congénita em menores de 1 ano de idade.

Manter a cobertura populacional das ESF em 100%

Ampliar o acesso de idosos e populacdo portadora de doengas cronicas aos servigos da Secretaria de Saide

Implantar consultas de especialidades e ampliar as ja existentes.

Acompanhar as condicionalidades do Programa Bolsa Familia de pelo menos 85% dos cadastrados;

Promover campanhas de conscientizagdo sobre doencas cronicas prevalentes no piblico masculino e feminino;

Aumentar o nimero de gestantes acompanhadas e com nimero minimo de 7 consultas de pré-natal com a Equipe de Satiide da Familia + 01

pela Equipe de Satde Bucal.

Ampliar a agdo do Programa Academia de Satide

Implementar Programa Crescer Saudavel, e Sistema de Vigilancia Alimentar e nutricional.

Aumentar o n° de procedimentos em preven¢do em saide bucal

Implementar as a¢des do Programa Satide na Escola

Implementar as acdes do Programa Satide na Escola

Manter e ampliar as a¢des do Niicleo de Apoio a Satide da Familia (NASF)

Assegurar o atendimento da demanda de medicamentos padronizados pela Relagdo Nacional de MedicamentosRENAME e demanda
emergencial de medicamentos que ndo faz parte da farmécia basica.

Intensificar o sistema HORUS em 100% no municipio

Manter e ampliar o elenco de medicamentos da farmdacia basica municipal

Implementagdo das agdes de Vigilancia Sanitéria

Assegurar a vacinagdo antirrdbica para 80% dos caes na campanha

Intensificar as visitas e promover acoes mais eficientes de combate ao mosquito Aedes Aegypt

Assegurar o acesso ao teste rapido de sifilis, HIV e Hepatites aos usuérias do SUS municipal, segundo o protocolo MS.

Implementar Programa Crescer Saudavel, e Sistema de Vigilancia Alimentar e nutricional.

https://digisusgmp.saude. gov.br

0,00

100,00

100,00

100,00

100,00

0,00

13,00

26,00

0,00

100,00

1,00

100,00

100,00

0,00

93,86

100,00

0,00

0,00

0,00

0,00

100,00

100,00

65,00

75,00

100

100,00

50,00
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N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

0 - Informagdes
Complementares

122 -
Administracdo
Geral

301 - Atencdo
Basica

302 -
Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial

303 - Suporte
Profilatico e
Terapéutico

304 - Vigilancia
Sanitéria

305 - Vigilancia
Epidemiolégica

306 -
Alimentagdo e
Nutrigdo

Corrente N/A

Capital N/A
Corrente 808.467,79
Capital N/A
Corrente 3.567.263,96
Capital N/A
Corrente N/A

Capital N/A
Corrente 1.123.591,23
Capital N/A
Corrente 124.849,89
Capital N/A
Corrente 66.838,99
Capital N/A
Corrente N/A

Capital N/A

N/A

1.072.908,83

175.513,74

6.591.159,98

202.921,00

N/A

N/A

307.878,73

32.257,00

27.869,33

N/A

371.478,57

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

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 21/07/2020.

e Andlises e Consideracdes sobre Programagdo Anual de Sadde - PAS

Infelizmente as informagdes de alguns dos indicadores ndo tivemos acesso, pois a antiga gestdo ndo deixou documentos para realizagdo do relatorio.

https://digisusgmp.saude. gov.br

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

331.828,90

93.079,00

412.319,02

2.200,00

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

2.213.205,52

268.592,74

10.570.742,96

205.121,00

N/A

N/A

1.431.469,96

32.257,00

152.719,22

N/A

438.317,56

N/A

N/A

N/A
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8. Indicadores de Pactuacao Interfederativa

1 1) 8

21

22

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

Propor¢io de 6bitos de mulheres em idade fértil (10 a 49 anos) investigados.

Proporgcdo de registro de 6bitos com causa basica definida

Proporc¢do de vacinas selecionadas do Calendério Nacional de Vacinagdo para criangas menores de dois anos de idade -

Pentavalente 3* dose, Pneumocdcica 10-valente 2* dose, Poliomielite 3* dose e Triplice viral 1* dose - com cobertura vacinal

preconizada

Proporcdo de casos de doencas de notificagdo compulséria imediata (DNCI) encerrados em até 60 dias ap6s notificagao.

Propor¢ao de cura dos casos novos de hansenfase diagnosticados nos anos das coortes

Nimero de Casos Autoctones de Malaria

Nimero de casos novos de sifilis congénita em menores de um ano de idade

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

Proporcdo de anélises realizadas em amostras de 4gua para consumo humano quanto aos pardmetros coliformes totais, cloro
residual livre e turbidez

Razdo de exames citopatologicos do colo do ttero em mulheres de 25 a 64 anos na populagido residente de determinado local e a
populacdo da mesma faixa etéria

Razdo de exames de mamografia de rastreamento realizados em mulheres de 50 a 69 anos na populacdo residente de determinado
local e populagdo da mesma faixa etdria.

Propor¢io de parto normal no Sistema Unico de Sadde e na Saide Suplementar

Proporc¢ao de gravidez na adolescéncia entre as faixas etarias 10 a 19 anos

Taxa de mortalidade infantil

Nimero de 6bitos maternos em determinado periodo e local de residéncia

Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atencdo Basica

Cobertura de acompanhamento das condicionalidades de Saide do Programa Bolsa Familia (PBF)

Cobertura populacional estimada de satide bucal na ateng¢@o bésica

Acdes de matriciamento sistematico realizadas por CAPS com equipes de Atencdo Bésica

Nimero de ciclos que atingiram minimo de 80% de cobertura de imdveis visitados para controle vetorial da dengue

https://digisusgmp.saude. gov.br

100,00

90,00

100,00

85,00

90,00

90,00

0,50

0,29

65,00

17,56

100,00

92,00

100,00

12 0
50,00 0
88,64 0
100,00 0
|7 Sem
Apuragdo
100,00 0
- 0
1 0
0 0
80,36 0
0,26 0
0,13 0
50,83 0
13,33 0
1 0
0 0
100,00 0
93,86 0
91,31 0
- 0
6 0

Nimero
Percentual
Percentual
Percentual
Percentual
Percentual
Nidmero
Nimero
Nimero
Percentual
Razio
Razao
Percentual
Percentual
Nimero
Nimero
Percentual
Percentual
Percentual
Percentual

Nimero
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Proporgdo de preenchimento do campo ocupagio nas notificacoes de agravos relacionados ao trabalho.

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

Data da consulta: 21/07/2020.

U 95,00 Percentual

|7 Sem

Apuragdo

e Analises e Consideragdes sobre Indicadores de Pactuacdo Interfederativa

Este dltimo bloco também traz a exposicao de 22 indicadores da Pactuac@o Interfederativa, dispostos na Resolucdo da Comissdo Intergestores Tripartite -

CIT n° 08 de 24/11/2016, de monitoramento mensal, bimestral, trimestral e/ou quadrimestral definidos pelas fichas de qualificacdo dispostas no Instrutivo para o

periodo.

A pactuagdo de indicadores reforca as responsabilidades do gestor, em funcdo das necessidades de saide da populacdo e fortalece a integracdo dos

instrumentos de planejamento do Sistema Unico de Saiide.

Indicadores de Satide - Pacto Interfederativo 2017 ; 2021/3° Quadrimestre

Indicadores de Satde - Pacto Interfederativo 2017 2021

2020 11.348

POPULACAO REGIAO ITABAIANA

Indicadores
01 Obito Prematuro 30 a 69 dent/taxa Obito Prematuro 30 a 69 dent
02 Obitos em Mulheres em Idade Fértil 10 a 49 Investigados/Proporcio
Obitos em Mulheres em Idade Fértil 10 a 49
03 Obitos Causas bas Definidas/Proporcio
04 Proporcao de Vacinas para Criancas < 2 anos cob adequada

05 Proporcio de casos de Doencas Notificacio Compulsoria Imediata
(DNCI)

06 Proporc¢io de Cura de Casos Novos de Hanseniase nos anos da
Coorte

08 N° de Casos Novos de Sifilis Congénita em < ano
09 N° de Casos de Aids < 5 anos

10 Proporcio de Anilise Realizada de Amostras de agua para Consumo

Humano

11 Exame Citopatoldgico do Colo do dltero em Mulheres de 25 a 64

Anos/Razio

12 Mamografia de Rastreamento em Mulheres de 50 a 69 Anos/Razio
13 Parto Normal no SUS e Satide Suplementar/Propor¢io

14 Gravidez na Adolesc entre a Faixa Etéria de 10 a 19 Anos/Proporc¢io
15 Obitos Infantis/Taxa de Mortalidade Infantil

16 N° de Obitos Maternos

17 Cobertura Populacional Estimada pelas Equipes de Atenc¢do Basica

18 Familias para Acomp/Cobertura de Acomp das Condicionalidade de
Saiude PBF

19 Cobertura Populacional Estima de Satide Bucal na Atencio Basica

*21 Agoes de Maticiamento Sistematico Realizadas por CAPS com
Equipes de AB

22 N° de Ciclos que Atingiram no Minimo 80% Cob de Imdveis Visitados

Controle dengue

23 Proporcio de Preenchimento do Campo Ocupacio nas Notificacoes de
Agravos Trab

N° METAS ALCANCADAS

N° METAS NAO ALCANCADAS

https://digisusgmp.saude. gov.br

Meta
Pactuada

100%

85,00%

100,00%

85,00%

90,00%

90,00%

0,29

65,00%

17,56%

100,00%

92,00%

100,00%

N/A

95,00%

RESULTADOS
Ne Taxa/Propor
absoluto ¢io/Razdo
12 214,94
2 50%
78 88,64%
100,00%
S/IC
1 100,00%
1
0
80,36%
266 0,26
72 0,13
61 50,83%
16 13,33%
1 8,33
0
100,00%
1.942 93,86%
91,31%
N/A N/A
6
S/C
13
07
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PROPORCAO DE METAS ALCANCADAS

Fonte: DVS/SES-SE/SIM/SINAS C/Atualizagdo do banco em 11/09/2020, respectivamente. Data da Consolidacdo: 16/09/2020. Dados

até AGO 2020.

Fonte:SIM/Base de dados: Modulo SIM em 15/09/2020

Fonte:SISPNI/Base de dados: 17/09/2020.

Fonte:DVS/SINAN/Base de dados de 15/09/2020.

Fonte: Ministério da Saiide - Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS). Data da Consolidagdo: 16/09/2020. Dados até

JUL 2020.

65%

Fonte:Sistema de Informagdo de Vigildncia da Qualidade da Agua para Consumo Humano. Dados coletados em 21/09/2020.

Fonte: e-Gestor Atengdo Bdsica. Cobertura da Atengdo Bdsica Dado gerado em: 21 de Setembro de 2020 - 10:39h

Fonte:htps://bfa.saude.gov.br/relatorio. Relatério gerado em: 21-09-2020 as 13:57:24 Vigéncia: 272020

* Indicador de monitoramento anual e avaliagdo anual. A coluna a direita referi-se ao n°de Ag¢ées no periodo.

JUSTIFICATIVA PARA O NAO ATINGIMENTO DE METAS SISPACTO

Obito Prematuro 30 a 69 dent/taxa

Aumento de 6bito causada pelo
COVID 19

Diante a pandemia do
novo Coronavirus, o
municipio contabilizou
um nimero maior de
obitos, 0 que precisa em
2021 ser revista as acoes
de enfrentamento da
COVID-19.

Obitos em Mulheres em Idade Fértil 10 a 49
Investigados/Proporcao

O municipio ndo conseguiu
realizar as investigagdes em sua
totalidade devido a dificuldade de
acesso aos prontudarios
hospitalares

Contato prévio com as
unidades  hospitalares
para  disponibilizacio
dos prontuarios e
t a m b é mde
disponibilidade de

transporte

Proporcao de Anélise Realizada de

Amostras de agua para Consumo

Humano

A Vigilancia Sanitaria, em 2020,
enfrentoudiversos  problemas
administrativos e logisticos devido
a Pandemia provocada pelo Virus
Covid-19. Em virtude dessa
sobrecarga funcional sem
precedentes, ndo foi possivel honrar
a  pactuagdo  constante  do
SISPACTO, o qual previa um
atingimento minimo de 90% das
coletas e analise de agua potavel
distribuida pela DESO.

Em 2021 a gestao propoe
reorganizar o setor de
vigilancia sanitaria para
atingimento da meta no

ano.

Exames Citopatolégico do Colo do
ttero em Mulheres de 25 a 64

Anos/Razio

Devido ao periodo de
pandemia, o acesso da
populacio ficou restrito aos
atendimentos de enfrentamento
ao COVID 19.

Estratégia de busca
ativa de mulheres para a
realizacio de exames.

Mamografia de Rastreamento em Mulheres

de 50 a 69 Anos/Razio

Devido ao periodo de
pandemia, o acesso da
populacido ficou restrito aos
atendimentos de enfrentamento
ao COVID 19.

Estratégia de busca
ativa de mulheres para a
realizaciao de exames.
Oferta de exames
reduzida na PPL.

Cobertura Populacional Estima de Saide

Bucal na Atencéo Basica

O municipio precisa ampliar mais
uma equipe de satde bucal para a
abrangéncia 100

Adesio de uma equipe de
satide bucal.

https://digisusgmp.saude. gov.br
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9. Execucdo Orcamentéria e Financeira

9.1. Execucdo da programacdo por fonte, subfuncdo e natureza da despesa

- 1.633.366,10
- 0,00 103.125,76
- 0,00 0,00
- 0,00 0,00
- 0,00 758.267,06
- 0,00 0,00
- 0,00 48.666,36
- 0,00 0,00
- 0,00 61.090,13
- 0,00 0,00
- 0,00 0,00
- 0,00 0,00
- 0,00 316.096,62
- 0,00 0,00
_ 0,00 2.920.612,03

(*) ASPS: A¢des e Servicos Piblicos em Saide

2.393.003.69

0,00

0,00

0,00

127.731,22

32.257,00

5.949.88

0,00

132.501.81

0,00

0,00

0,00

775.574,47

466.151,26

3.933.169,33

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Piblicos em Satide (SIOPS)

Data da consulta: 16/04/2021.

9.2. Indicadores financeiros

https://digisusgmp.saude. gov.br

0,00

0,00

0,00

0,00

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

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

509.331,96

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

166.584,45

93.079,00

768.995,41

R$ 672,50

4.535.701,75

103.125.76

885.998,28
32.257,00
54.616,24

0,00
193.591,94
0,00

0,00

0,00
1.258.255,54

559.230,26

7.622.776,77

17,55 %

95,73 %

43,40 %

51,96 %
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Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Piblicos em Satide (SIOPS)

Data da consulta: 16/04/2021.

9.3. Relatério Resumido da Execug@o Or¢amentaria (RREO)

6,88 %

7,58 %

9,11 %

0,00 %

82,54 %

17,03 %

1.480.000,00 1.480.000,00 1.959.156,98 132,38
150.000,00 150.000,00 99.738,46 66,49
100.000,00 100.000,00 99.738,46 99,74

50.000,00 50.000,00 0,00 0,00
100.000,00 100.000,00 91.742,87 91,74
100.000,00 100.000,00 91.742,87 91,74

0,00 0,00 0,00 0,00
520.000,00 520.000,00 815.168,97 156,76
500.000,00 500.000,00 815.168,97 163,03
20.000,00 20.000,00 0,00 0,00
710.000,00 710.000,00 952.506,68 134,16
17.505.000,00 17.505.000,00 14.956.607,51 85,44
13.000.000,00 13.000.000,00 10.816.913,50 83,21
2.000,00 2.000,00 1.769,93 88,50
700.000,00 700.000,00 704.218,72 100,60
3.800.000,00 3.800.000,00 3.432.255,25 90,32
1.000,00 1.000,00 1.450,11 145,01
2.000,00 2.000,00 0,00 0,00
2.000,00 2.000,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
18.985.000,00 18.985.000,00 16.915.764,49 89,10
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1.865.890,00 1.809.790,00 = 1.736.491,86 95,95  1.688.660,71 93,31  1.688.660,71 = 93,31 47.831,15
1.828.390,00 1.702.290,00 = 1.633.366,10 95,95 ' 1.633.366,10 95,95 ' 1.633.366,10 = 95,95 0,00
37.500,00 107.500,00 103.125,76 95,93 55.294,61 51,44 55.294,61 @ 51,44 47.831,15
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
463.000,00 760.168,59 758.267,06 99,75 758.267,06 99,75 758.267,06 ' 99,75 0,00
463.000,00 760.168,59 758.267,06 99,75 758.267,06 99,75 758.267,06 99,75 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
32.500,00 72.500,00 48.666,36 67,13 48.666,36 67,13 48.666,36 = 67,13 0,00
31.000,00 71.000,00 48.666,36 68,54 48.666,36 68,54 48.666,36 = 68,54 0,00
1.500,00 1.500,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
29.500,00 68.600,00 61.090,13 89,05 61.090,13 89,05 61.090,13 = 89,05 0,00
28.500,00 67.600,00 61.090,13 90,37 61.090,13 90,37 61.090,13 ' 90,37 0,00
1.000,00 1.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
1.209.500,00 351.930,00 316.096,62 89,82 316.096,62 89,82 316.096,62 @ 89,82 0,00
1.191.000,00 350.430,00 316.096,62 90,20 316.096,62 90,20 316.096,62 | 90,20 0,00
18.500,00 1.500,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
3.600.390,00 3.062.988,59  2.920.612,03 95,35 | 2.872.780,88 93,79 | 2.872.780,88 @ 93,79 47.831,15
2.920.612,03 2.872.780,88 2.872.780,88
38.342,05 N/A N/A
0,00 0,00 0,00
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0,00 0,00 0,00
2.882.269,98 2.872.780,88 2.872.780,88
2.537.364,67

N/A

344.905,31 335.416,21 335.416,21
0,00 0,00 0,00

17,03 16,98 16,98

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

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

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

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
2.537.364,67 2.882.269,98 = 344.905,31 47.831,15 38.342,05 0,00 0,00 = 47.831,15 0,00 = 383.247,36
2.601.608,84 = 3.431.004,97 829.396,13 = 6.445,00 6.445,00 0,00 | 6.445,00 0,00 0,00 = 835.841,13
2.413.204,81 | 3.126.662,08 = 713.457,27 0,00 4.200,00 0,00 0,00 0,00 0,00 = 717.657,27
2.273.086,58 = 2.368.469,50 = 95.382,92 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 = 95.382,92
2.209.509,74 = 2.439.960,47 = 230.450,73 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 ' 230.450,73
2.006.928,97 = 2.266.297,56 = 259.368,59 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 = 259.368,59
1.878.841,82 | 2.542.950,87 = 664.109,05 0,00 7.255,00 0,00 0,00 0,00 0,00 = 671.364,05
1.745.166,15 = 1.938.832,30  193.666,15 0,00 7.037,50 0,00 0,00 0,00 0,00 ' 200.703,65
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4.770.000,00 4.770.000,00 6.047.682,62
4.555.000,00 4.555.000,00 6.022.985,97 132,23
215.000,00 215.000,00 24.696,65 11,49
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
4.770.000,00 4.770.000,00 6.047.682,62 126,79

4.244.692,00 3.105.617,00 = 2.902.335,65 93,45  2.897.473,63 2.897.093,63 4.862,02
3.921.346,00 3.104.306,00 = 2.902.335,65 93,49 | 2.897.473,63 93,34 | 2.897.093,63 93,33 4.862,02
323.346,00 1.311,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
60.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
55.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
5.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
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109.000,00 191.600,00 159.988,22 83,50 159.988,22 83,50 159.988,22 | 83,50 0,00
104.000,00 158.600,00 127.731,22 80,54 127.731,22 80,54 127.731,22 | 80,54 0,00
5.000,00 33.000,00 32.257,00 97,75 32.257,00 97,75 32.257,00 @ 97,75 0,00
50.500,00 26.500,00 5.949,88 22,45 5.949,88 22,45 5.949,88 @ 22,45 0,00
44.500,00 23.500,00 5.949,88 25,32 5.949,88 25,32 5.949,88 25,32 0,00
6.000,00 3.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 = 0,00 0,00
121.000,00 146.900,00 132.501,81 90,20 132.501,81 90,20 132.501,81 ' 90,20 0,00
112.000,00 142.900,00 132.501,81 92,72 132.501,81 92,72 132.501,81 | 92,72 0,00
9.000,00 4.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 = 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 = 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 = 0,00 0,00
236.500,00 1.663.777,62 = 1.501.389,18 90,24 | 1.501.389,18 90,24 1.501.389,18 | 90,24 0,00
194.500,00 1.091.551,95 942.158,92 86,31 942.158,92 86,31 942.158,92 86,31 0,00
42.000,00 572.225,67 559.230,26 97,73 559.230,26 97,73 559.230,26 ' 97,73 0,00
4.821.692,00 5.134.394,62  4.702.164,74 91,58 | 4.697.302,72 91,49 4.696.922,72 | 91,48 4.862,02

6.110.582,00 4.915.407,00 = 4.638.827,51 4.586.134,34 4.585.754,34 52.693,17
60.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
572.000,00 951.768,59 918.255,28 96,48 918.255,28 96,48 918.255,28 = 96,48 0,00
83.000,00 99.000,00 54.616,24 55,17 54.616,24 55,17 54.616,24 = 55,17 0,00
150.500,00 215.500,00 193.591,94 89,83 193.591,94 89,83 193.591,94 = 89,83 0,00
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0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 = 0,00 0,00

1.446.000,00 2.015.707,62 = 1.817.485,80 90,17 = 1.817.485,80 90,17 = 1.817.485,80 90,17 0,00

8.422.082,00 8.197.383,21 | 7.622.776,77 92,99 | 7.570.083,60 92,35  7.569.703,60 | 92,34 52.693,17

4.818.692,00 5.134.394,62  4.702.164,74 91,58 | 4.697.302,72 91,49 4.696.922,72 | 91,48 4.862,02

3.603.390,00 3.062.988,59  2.920.612,03 95,35 | 2.872.780,88 93,79 = 2.872.780,88 = 93,79 47.831,15

FONTE: SIOPS, Sergipe26/02/21 19:20:40

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

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

3 - Essas despesas sdo consideradas executadas pelo ente transferidor.

9.4. Covid-19 Repasse Unido

1.243.652,92

0,00

0,00

143.564,45

0,00

1.293.058,18 1.293.058,18 1.293.058,18
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
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Gerado em 16/04/2021 13:15:57

9.5. Covid-19 Recursos Proprios

Gerado em 16/04/2021 13:15:57

9.6. Covid-19 Repasse Estadual

0,00

0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00
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Suporte profilético e terapéutico 0,00 0,00 0,00

Vigilancia Sanitaria 0,00 0,00 0,00
Vigilancia Epidemiologica 0,00 0,00 0,00
Alimentacdo e Nutri¢cao 0,00 0,00 0,00
Informagdes Complementares 0,00 0,00 0,00
Total 0,00 0,00 0,00

Gerado em 16/04/2021 13:15:58

e Analises e Consideragdes sobre Execug¢ao Or¢amentaria e Financeira

Considerando a situagdo de emergéncia em satde piblica no mundo, no Brasil e em Moita Bonita, em fungdo da pandemia causada pelo novo coronavirus
(nCoV-2019), e considerando a necessidade do desenvolvimento de estratégias e acdes emergenciais de enfrentamento e controle da doenga, a Secretaria Municipal

elaborou o ;Plano de Contingéncia para Enfrentamento da Infeccdo Humana pelo Coronavirus SARS-CoV2-2019;.

Para atender as necessidades de Enfrentamento da Pandemia a Uni@o publicou em 02 de abril de 2020 as Medidas Provisérias n°s 924, 940 e 941/2020 que
criam o Programa Orcamentario Enfrentamento da Emergéncia de Satde ; Nacional (Crédito Extraordindrio). Essas medidas foram exaradas pelo Governo
Federal para abertura de crédito orcamentério extraordinario em favor parcial do Ministério da Saide, gerando assim novas receitas serem recebidas pelos Estados
e Municipios da Fedeagdo com a finalidade de enfrentamento da COVID 19. Assim, esses recursos foram oriundos do Governo Federal e alocados no orcamento da

Unido dentro de uma respectiva funco e programa especifico para enfrentamento da COVID-19.

Observa-se que diante a ndo programacdo das acdes na PAS de Enfrentamento da Pandemia, o municipio utilizou como norteador das a¢des o Plano de
Contingéncia para Enfrentamento da Infec¢do Humana pelo Coronavirus SARS-CoV2-2019. Esse plano precisaria ter sido parte da PAS para que fosse registrado
no Sistema de Planejamento DIGISUS.

Abaixo, quadro descritivo das Receitas recebidas pelo municipio de Moita Bonita, transferidas do Fundo Nacional de Satde para o Fundo Municipal de

Satide, de acordo com informagdes do Portal do FNS.

TABELA 6 - Receita de Repasse Federal de setembro a dezembro de 2020

Agdo Detalhada Valor Liquido
PROMOCAO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA E INSUMOS = R$23.002,50
ESTRATEGICOS NA ATENCAO BASICA EM SAUDE
PREVINE BRASIL-INCENTIVO FINANCEIRO DA APS - FATOR | R$603.539,05
COMPENSATORIO DE TRANSICAO

PREVINE BRASIL - INCENTIVO PARA ACOES ESTRATEGICAS R$ 64.293,50
AGENTE COMUNITARIO DE SAUDE R$ 218.400,00
ATENCAO DE MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE AMBULATORIAL E 27.713,68

HOSPITALAR ; MAC
ASSISTENCIA FINANCEIRA COMPLEMENTAR AOS ESTADOS, R$ 16.800,00
DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS PARA AGENTES DE COMBATE AS

ENDEMIAS
CORONAVIRUS (COVID-19) - SAPS R$ 224.926,00
CORONAVIRUS (COVID-19) ;, SCTIE 35.292,28

INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E = R$ 10.243,06
MUNICIPIOS PARA A VIGILANCIA EM SAUDE - DESPESAS DIVERSAS
IMPLEMENTACAO DE POLITICAS PARA A REDE CEGONHA R$ 82921
INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E = RS$17.790,02
MUNICIPIOS PARA EXECUCAO DE ACOES DE VIGILANCIA

SANITARIA

ORGANIZACAO DOS SERVICOS DE ASSISTENCIA FARMACEUTICANO | R$ 11.667.50
SUS

ESTRUTURACAO DA REDE DE SERVICOS DE ATENCAO BASICA DE | R$ 100.000,00
SAUDE

APOIO A MANUTENCAO DOS POLOS DE ACADEMIA DA SAUDE 15.000,00

INCREMENTO TEMPORARIO AO CUSTEIO DOS SERVICOS DE | R$ 140.454,00
ATENCAO BASICA EM SAUDE
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TOTAL R$ 1.509.950,80

Fonte: Fundo Nacional de Satde

Durante o periodo, o municipio recebeu dois recursos de emendas parlamentares de Estruturagdo da Rede de Servigos de Atencdo Basica
de Saude para compras de equipamentos e Estruturacdo de Academia de Sadde ; Emenda, constru¢do da Academia da Satde, totalizando um

valor de R$ 1.509.950,80 (um milhdo, quinhentos e nove mil, novecentos e cinquenta reais, oitenta centavos).

No bloco Atengdo de Média e Alta Complexidade Ambulatorial e Hospitalar ; MAC, o municipio recebe mensalmente um valor referente
aos exames laboratoriais que sdo realizados em laboratdrio dentro do préprio municipio, e os servicos de satide mais complexos sio ofertados pelos
municipios de Itabaiana e Aracaju que consegue garantir ofertas de procedimentos com especialistas, cirurgias complexas, internagdes e afins
realizando economia em larga escala e concentrando estas ofertas em municipios que chamados de municipios sede, ou seja, aqueles municipios

maiores e que concentram grande parte do parque tecnoldgico em sadde.

A Lei Complementar 141 tornou obrigatdrio o uso do SIOPS ou outro sistema que venha a substitui-lo (art. 39, § 1°). O preenchimento do
sistema além de obrigatério, tem fé publica, devera ser realizado bimestralmente, obedecendo ao calendério de apresentagdo do Relatdrio

Resumido de Execugdes Orcamentarias ;, RREO, conforme previsto na legislagao.

O Sistema de Informacdes sobre Orcamentos Puiblicos em Saidde (SIOPS) é o sistema informatizado de acesso publico, gerido pelo
Ministério da Sadde, para o registro eletronico centralizado das informagdes de satide referentes aos orgamentos publicos dos Municipios, Estados
e Unido. Por meio de seu preenchimento realiza-se o célculo automatico dos recursos aplicados em agdes e servigos de satide. Portanto, o SIOPS
fornece informagdes financeiras abrangentes que auxiliam o gestor na tomada de decisdo e também fortalece a transparéncia da gestdo dos recursos

publicos.

Os demonstrativos da satde tém a finalidade de apresentar o cumprimento da aplica¢do dos recursos minimos em agdes e servigos publicos
em saude, A instituicdo dos valores minimos do produto da arrecadacdo de impostos a serem aplicados anualmente com a¢des e servicos de satde
de responsabilidade dos municipios é 15%, sendo apurado no periodo a aplicagdo de despesa com agdes e servigos publicos de satde pela gestdao

municipal de 16,98%.

https://digisusgmp.saude. gov.br 40 de 45



10. Auditorias

Nao hé informacdes cadastradas para o periodo das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 21/07/2020.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Mddulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 21/07/2020.

e Andlises e Consideracdes sobre Auditorias

Nio foi realizada auditoria no periodo informado neste relatério.
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11. Analises e Consideracdes Gerais

A gestdo de satide do municipio de Moita Bonita buscou informacdes em arquivos existentes da secretaria de saide das a¢des desenvolvidas e também nos

sistemas de satide do Ministério de Satde para a elaboracgdo deste relatdrio.

Para analise dos indicadores, foi feito apenas a do SISPACTO 2020, pois ndo foi encontrada a Programac¢do Anual de Satde de 2020, por isso ndo foi
realizada a andlise dos indicadores da PAS. As acoes de 2020 no combate e enfrentamento ao COVID 19 estdo apenas registradas no Plano de Contingéncia e foi

por meio do mesmo que o municipio norteou suas agoes.

Durante o quadrimestre apresentado neste relatério o municipio de Moita Bonita-SE deu continuidade as acdes de combate ao COVID 19, além da
retomada das atividades de saide e de atendimento a populacdo de acordo com os protocolos de retomada da economia, desenvolvendo as agdes do Plano de

Contingéncia para o Enfrentamento da Infec¢do Humana pelo Coronavirus SARS-CoV2-2019

Por fim, para que fosse elaborado esse relatério, a gestdo mediu todos os esforcos possiveis para que fossem demonstradas as agdes de satide executadas no

municipio no terceiro quadrimestre de 2020, pois a gestdo de satide atual ndo planejou e nem executou as agdes durante o periodo apresentado.

SONIA NUNES SOUZA BARRETO
Secretario(a) de Saidde
MOITA BONITA/SE, 2020
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: SERGIPE
MUNICIPIO: MOITA BONITA
3° Relatério Detalhado do Quadrimestre Anterior - 2020

Parecer do Conselho de Saude

Dados Demogréficos e de Morbimortalidade
e Consideracdes:

Sem Parecer

Dados da Producdo de Servigos no SUS
e Consideracdes:

Sem Parecer

Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS
e Consideracdes:

Sem Parecer

Profissionais de Saade Trabalhando no SUS
e Consideracdes:

Sem Parecer

Programacdo Anual de Saude - PAS
e Consideracdes:

Sem Parecer

Indicadores de Pactuacao Interfederativa
e Consideragdes:

Sem Parecer

Execuc¢do Orcamentaria e Financeira
e Consideragdes:

Sem Parecer

Auditorias
e Consideracdes:

Sem Parecer

Andlises e Consideracdes Gerais
e Parecer do Conselho de Saude:

Sem Parecer

Status do Parecer: Encaminhado ao Conselho de Satde
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MOITA BONITA/SE, 07 de Junho de 2021

Conselho Municipal de Satde de Moita Bonita
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