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1. Identificacdo

1.1. Informacdes Territoriais

PI

CAMPO LARGO DO PIAUT

Cocais

477,92 Km?

7.419 Hab

16 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 16/02/2024

1 .2. Secretaria de Satde

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE CAMPO LARGO

6915647

A informago ndo foi identificada na base de dados

05994552000186

AV CENTRAL S/N PREDIO

smsclargo.pi@ gmail.com

00 00000000

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 16/02/2024

1 .3. Informagdes da Gestdo

JAIRO SOARES LEIT; O

FRANCISCO DAS CHAGAS FERREIRA JUNIOR

AURELIO.ACS@GMAIL.COM

8631311000

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Piblicos em Sadde (SIOPS)
Data da consulta: 16/02/2024

1.4. Fundo de Satde

LEI

01/1997

01.612.754/0001-65

MUNICIPIO

LIDIZIANE SILVA MARQUES

Fonte: Sistema de InformagGes sobre Or¢amentos Piiblicos em Satide (SIOPS)
Data da consulta: 16/02/2024

1.5. Plano de Saide

2022-2025

Aprovado

Fonte: Departamento de Informitica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 10/05/2023

1.6. Informacdes sobre Regionaliza¢do

Regido de Sadde: Cocais

https://digisusgmp.saude. gov.br

BARRAS 1721.586 47938 27,85
BATALHA 1588.905 26300 16,55
BRASILEIRA 880.893 8436 9,58
CAMPO LARGO DO PIAUT 477915 7419 15,52
CAPITAO DE CAMPOS 538.681 11100 20,61
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DOMINGOS MOURAO
ESPERANTINA

JOAQUIM PIRES

JOCA MARQUES

LAGOA DE SAO FRANCISCO
LUZILANDIA

MADEIRO

MATIAS OLIMPIO

MILTON BRANDAO

MORRO DO CHAPEU DO PIAUT
NOSSA SENHORA DOS REMEDIOS
PEDRO II

PIRACURUCA

PIRIPIRI

PORTO

SAO JOSE DO DIVINO

SAO JOAO DA FRONTEIRA
SAO JOAO DO ARRAIAL

Fonte: Departamento de Informitica do SUS (DATASUS)
Ano de referéncia: 2022

1.7. Conselho de Satide

Intrumento Legal de Criacio
Endereco

E-mail

Telefone

Nome do Presidente

Nimero de conselheiros por segmento

846.831
911.213
739.57
166.441
155.637
704.433
177.219
226.22
1371.766
328.284
358.364
1518.186
2380.511
1408.928
252.713
319.114
764.742

213.351

LEI

RUA JOAO PEREIRA DOS SANTOS

JOSE CLEUDIANO DE OLIVEIRA SANTOS
Usuarios 13

Governo 2

Trabalhadores 0

Prestadores 1

Fonte: Sistema de Informagoes sobre Or¢amentos Piiblicos em Satide (SIOPS)

Ano de referéncia:

1 .8. Casa Legislativa

1° RDQA

Data de Apresentaciio na Casa Legislativa

e Consideragdes

2°RDQA

Data de Apr 40 na Casa L

4075
40970
13886
5394
6331
25375
8032
10641
6542
6425
8525
37894
28846
65538
12052
4841
5522
8186

3°RDQA

Data de Apr

Os dados acima apresentados refletem a estrutura e a organizagdo operacional da Secretaria Municipal da Satide de Campo Largo do Piaui.

https://digisusgmp.saude. gov.br

d0 na Casa Legi:

481
44,96
18,78
32,41
40,68
36,02
45,32
47,04

4,717
19,57
23,79
24,96
12,12
46,52
47,69
15,17

7,22

38,37
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2. Introdugdo

e Analises e Consideracdes sobre Introducao

O Gestor da Satide de CAMPO LARGO DO PIAUI, em cumprimento ao que determina o § 5° do Artigo 36° da Lei Complementar n°. 141 de 13 de janeiro de 2012, vem apresentar o
Instrumento de Gestdo Municipal - Relatério Anual de Gestdo RAG do Sistema Unico de Sadde local, executado durante o exercicio de 2023, correspondendo a uma analise fisico-financeira de
todas as atividades executadas no processo de construcdo deste Sistema segundo os Instrumentos de Gestdo: Plano Municipal de Satide/PMS e Programagdo Anual de Satide/PAS para o ano de
2023 que nos subsidiou a avaliagdo e a formatagao deste instrumento.

Este Relatério constitui um instrumento de avaliacdo do compromisso técnico-politico formalizado com o Governo Federal através da Pactuagdo das Diretrizes, Objetivos, Metas e Indicadores -
2023, de todas as acdes e servicos realizados pelo Sistema de Satide do municipio. Apresentamos de forma analitica neste Relatério os resultados alcangados em fungéo das acoes executadas e
dos recursos investidos previstos na Lei de Diretrizes Orcamentarias (LDO), Lei Or¢amentaria Anual (LOA) e no Plano Plurianual (PPA) do municipio para o exercicio de 2023, devendo o
mesmo se constituir num instrumento de avaliacdo desta Secretaria.

Sempre a partir de uma andlise sistematica da situacio de satide de sua populacdo, a Secretaria Municipal da Satde redefine suas prioridades, pautando sempre sua atuac@o na aplicacdo
racional dos recursos publicos.

https://digisusgmp.saude. gov.br 5de 41



3. Dados Demograficos e de Morbimortalidade

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

3.1. Populagdo estimada por sexo e faixa etdria

Periodo: 2021

0 a4 anos

5a9 anos 368 352 720
10 a 14 anos 340 351 691
15 a 19 anos 352 367 719
20 a 29 anos 685 675 1360
30 a 39 anos 553 532 1085
40 a 49 anos 384 345 729
50 a 59 anos 268 266 534
60 a 69 anos 193 202 395
70 a 79 anos 100 109 209
80 anos e mais 45 66 111
Total 3691 3651 7342

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Satide/SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet)
Data da consulta: 04/04/2024.

3.2. Nascidos Vivos

Niimero de nascidos vivos por residéncia da mae.

CAMPO LARGO DO PIAUI

Fonte: Sistema de Informagoes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 04/04/2024.

3.3. Principais causas de internagao

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

I. Algumas doencas infecciosas e parasitdrias 27 49 29 23 23
II. Neoplasias (tumores) 9 7 11 13 13
III. Doengas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar 3 3 2 2 2
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabélicas 10 9 2 4 5
V. Transtornos mentais e comportamentais 1 2 2 2 1
VI. Doencas do sistema nervoso 4 1 2 2 3
VII. Doengas do olho e anexos - - 1 - 1

VIII.Doengas do ouvido e da apdfise mastoide - - - - -

IX. Doencas do aparelho circulatorio 22 30 22 21 26
X. Doencas do aparelho respiratdrio 30 15 15 22 28
XI. Doengas do aparelho digestivo 36 19 45 47 47
XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo 3 2 4 6 8
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 1 2 - 2 3
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 21 8 19 30 25
XV. Gravidez parto e puerpério 120 122 106 113 110
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 6 8 6 10 8
XVILMalf cong deformid e anomalias cromossémicas 2 2 2 3 1
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 2 - 2 2 3
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas 36 47 41 36 61

https://digisusgmp.saude. gov.br 6 de 41



XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - -
XXI. Contatos com servicos de satide 1 1 - 5
CID 10* Revisao ndo disponivel ou ndo preenchido - - - -
Total 334 327 311 343

Fonte: Sistema de Informagoes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 04/04/2024.

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

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10

374

Capitulo CID-10 2019 2020 2021 2022

I. Algumas doengas infecciosas e parasitarias - 6 5
II. Neoplasias (tumores) 3 3 3
III. Doengas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar - 1 -
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 2 2 5
V. Transtornos mentais e comportamentais - 1 -
VI. Doengas do sistema nervoso - 1 -
VII. Doencas do olho e anexos - - -
VIIL.Doencas do ouvido e da apéfise mastdide - - -
IX. Doencas do aparelho circulatorio 7 12 8
X. Doencas do aparelho respiratério - - 4
XI. Doengas do aparelho digestivo 2 2 1
XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo - - -
XIII.Doencas sist osteomuscular e tec conjuntivo - - -
XIV. Doengas do aparelho geniturinario - - -
XV. Gravidez parto e puerpério - - -
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 2 - 2
XVIL.Malf cong deformid e anomalias cromossomicas - - -
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 6 8 5
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas - - -
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 1 - 1
XXI. Contatos com servicos de satide - - -
XXII.Codigos para propésitos especiais - - -
Total 23 36 34

Fonte: Sistema de Informagoes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 04/04/2024.

® Analises e Consideragdes sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade

Andlise e consideracdes do Gestor sobre dados demogrificos

36

Dados do IBGE, periodo 2021, apresentados aqui apontam uma pequena diferenca no nimero de mulheres (3.651) em relagdo aos homens (3.691) ambos os sexos hd predominancia de pessoas

na faixa etdria economicamente ativa, de 20 a 59 anos. A taxa de natalidade se mantem estdvel nos anos de 2019 a 2022, configurando a implementagdo da assisténcia de Planejamento
Familiar.
Analise e consideracoes sobre Morbidade

Na analise das causas das internagdes hospitalares por meio dos dados do sistema de Informagdes hospitalares (SIH- SUS) do 1°, 2° e 3° quadrimestres de 2023, evidencia-se que ha maior

causa de morbidade foi em razdo de parto e puerpério com 110 internagdes. Observamos o aumento das internacdes por Lesdes enven. e alg out conseq causas externas, doencas do aparelho

digestivo, respiratério e circuladrio. No geral jdocorreram 374 internacdes este ano. Estes dados foram retirados do Sistema de Informagdes Hospitalares (SIHSUS) que ¢ um sistema de
informagdo de extrema importancia para conhecer os periodos atendimentos hospitalares e suas causas.

Analise e consideracdes sobre Mortalidade

A tabela acima apresenta as principais causas de mortalidade e Internacdes por Capitulo CID-10, ndo nos fornecendo dados de 2023.

https://digisusgmp.saude. gov.br
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4. Dados da Produgdo de Servicos no SUS

A disponibiliza¢ao dos dados do SIS AB, SIA e SIH, no DGMP, depende do prazo de publicacio, respectivamente, pelos DESF/SAPS e DRAC/SAES

4.1. Producdo de Atengdo Basica

Visita Domiciliar
Atendimento Individual
Procedimento

Atendimento Odontologico

Fonte: Sistema de informagdo em Satide para a Atengio Basica — SISAB

4.2. Produgdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Caréter de atendimento: Urgéncia

01 Agdes de promocdo e prevencido em saide

02 Procedimentos com finalidade diagndstica

03 Procedimentos clinicos

04 Procedimentos cirtrgicos

05 Transplantes de orgdos, tecidos e células

06 Medicamentos

07 Orteses, préteses e materiais especiais

08 Ag¢des complementares da atengéo a satde

Total

136.344

13.703

23.399

3.773

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

Data da consulta: 04/04/2024.

4.3. Producdo de Atengdo Psicossocial por Forma de Organizacdo

Nio hé informagdes cadastradas para o periodo

4.4. Producdo de Aten¢do Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos

01 Agdes de promogdo e prevencdo em satde

02 Procedimentos com finalidade diagndstica

03 Procedimentos clinicos

04 Procedimentos cirtrgicos

05 Transplantes de orgdos, tecidos e células

06 Medicamentos

07 Orteses, préteses e materiais especiais

08 Ag¢des complementares da atengéo a satde

Total

79

304

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

Data da consulta: 04/04/2024.

4.5. Produgdo de Assisténcia Farmacéutica

G<H

Esse item refere-se ao componente esp

do da

Portanto, ndo hé produgdo sob gestao municipal.

https://digisusgmp.saude. gov.br
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sob gestdo da esfera estadual.
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4.6. Produgdo de Vigilancia em Satde por Grupo de Procedimentos

Financiamento: Vigilincia em Satde

01 Agdes de promocdo e prevencido em saide 225 -
02 Procedimentos com finalidade diagnéstica 10 -
Total 235 -

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

Data da consulta: 04/04/2024.

® Anilises e Consideracdes sobre Dados da Produgio de Servicos no SUS

"A Atencdo Basica caracteriza-se por um conjunto de a¢des de saide, no ambito individual e coletivo, que abrange a promogéo e a prote¢do da saide, a prevengio de agravos, o diagndstico, o
tratamento, a reabilitacdo, reducdo de danos e a manutencdo da satide com o objetivo de desenvolver uma atengdo integral que impacte na situagdo de satide e autonomia das pessoas e nos
determinantes e condicionantes de satde das coletividades. E desenvolvida por meio do exercicio de préticas de cuidado e gestdo, democraticas e participativas, sob forma de trabalho em
equipe, dirigidas a populagoes de territérios definidos, pelas quais assume a responsabilidade sanitaria, considerando a dinamicidade existente no territorio em que vivem essas populagdes.

Utiliza tecnologias de cuidado complexas e variadas que devem auxiliar no manejo das demandas e necessidades de satide de maior freqiiéncia e relevancia em seu territorio, observando
critérios de risco, vulnerabilidade, resiliéncia e o imperativo ético de que toda demanda, necessidade de satide ou sofrimento deve ser acolhido."PNAB/2017.

A Satde da Familia como estratégia prioritaria visa a reorganizacdo, a expansao, qualificacdo e consolidacdo da Rede de Atengdo Basica por favorecer uma reorientagdo do processo de
trabalho com maior potencial de aprofundar seus principios, diretrizes e fundamentos, de ampliar a resolutividade e impacto na situacdo de satide das pessoas e coletividades, além de propiciar
uma importante relacdo custo-efetividade.

Relatérios de producdo em anexo.

https://digisusgmp.saude. gov.br 9 de 41



5. Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestdo

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

Periodo 12/2023
T
- wopmers  [on | e o |
POSTO DE SAUDE 0 0 3 3
UNIDADE DE VIGILANCIA EM SAUDE 0 0 1 1
CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 0 1 1
CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 0 0 4 4
UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA (SADT ISOLADO) 0 1 0 1
UNIDADE MOVEL TERRESTRE 0 0 1 1
Total 0 1 10 11
Observagio: Os dados apresentados ref a0 nimero de i de satde pablicos ou prestadores de servigos a0 SUS

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 16/02/2024.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 12/2023
ADMINISTRACAO PUBLICA
ORGAO PUBLICO DO PODER EXECUTIVO MUNICIPAL 10 1 0 11
Total 10 1 0 11

Observagdo: Os dados apr £ ao nimero de
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)
Data da consulta: 16/02/2024.

de satde piiblicos ou prestadores de servicos ao SUS

5.3. Consoércios em satide

O ente ndo estd vinculado a consorcio ptiblico em satde

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

O municipio de Campo Largo do Piaui, apresenta uma rede fisica de saide publica composta com 11 Estabelecimentos de Satide, com 100% dos seus de saide p servicos ao SUS. Os 11 sdo de Gestao Municipal e Natureza

Juridica vinculada as esferas puablicas seguindo o que defini os principios da lei 8080/90. No entanto, ¢ meta de o municipio sempre ampliar o acesso a satide de qualidade com resolutividade para todos.

https://digisusgmp.saude. gov.br 10 de 41



6. Profissionais de Satde Trabalhando no SUS

A disponibiliza¢io dos dados do SCNES, no DGMP, depende do prazo de publica¢io pelo DRAC/SAES.

Periodo 02/2023

Piblica (NJ grupo 1) Bolsistas (07)

Estatutarios e empregados publicos (0101, 0102) 1 1 1 8 17

Publica (NJ grupo 1)  Contratos tempordarios e cargos em comissao (010301, 010302,
0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 04/04/2024.

Publica (NJ grupo 1) Bolsistas (07)

Estatutdrios e empregados publicos (0101, 0102) 32 32 28 29

Piblica (NJ grupo 1) Contratos temporarios e cargos em comissao (010301,
010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)
Data da consulta: 04/04/2024.

e Anilises e Consideracdes sobre Profissionais de Satide Trabalhando no SUS

ifi i

Trabalhadores do SUS sdo todos aqueles que se inserem direta ou indiretamente na atencdo a satide nas institui¢des que compdem o SUS, podendo deter ou nao formagao para o ho de fungdes ati ao setor (Portaria no

1.318, de 5 de junho de 2007). A cima tem-se a caracterizacio da forca de trabalho municipal em satide.

Evidencia-se que os estatutérios tém a maior participacio na selegiio de trabalhadores em satide no municipio. E com 100% dos trabalhadores que atendem ao SUS, na esfera Pablica M com vinculos p conforme € orientando pelas

politicas de gestdo do trabalho relacionadas a valorizacio e fixacdo dos trabalhadores do SUS.

Vale destacar o aumento de profissionais vinculados por contrato por tempo determinado, da rede de servigos do icipio. Diante desta ia surge a i de se fazer estudo de viabilidade para realizagdo de concurso piblico para

provimento de vagas para cargos efetivos para toda a rede de atengdo a satide.
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7. Programacdo Anual de Sadde - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

DIRETRIZ N° 1 - Garantia de acesso da populacio a servicos de qualidade, com equidade e em tempo ad do ao atendi
aprimoramento das politicas de atencio basica, de atenciio especializada e hospitalar organizadas em rede.

OBJETIVO N° 1.1 - Ampliar e qualificar o acesso a atenciio basica com énfase na humanizacio, idade e no atendi to das necessidad
Indicador monitorament e Linh: Meta

Descricio da Meta a;fa © ;’arr;‘ ta“ amento e e Linha- B‘ % Plano(2022- Meta 2023
e medida  Base 0 2025)

1. Manter o percentual de cobertura Cobertura populacional estimada 0 100,00 100,00

populacional estimada de 100% pelas equipes  pelas equipes de Atengdo Bésica

de sadde da familia

Agdo N° 1 - Agdo N° | - Garantir o cadastro Domiciliar e Individual de toda a populagio pelas ESF;

Acdo N° 2 - Acdo N° 2 - Realizar atualizac@o dos cadastros individuais e domiciliares mensalmente.

2. Manter o percentual de 100% da cobertura Cobertura populacional estimada de Percentual 100,00 100,00 100,00

populacional estimada pelas equipes de saide  sadde bucal na Atengdo Basica

da bucal

Agdo N° 1 - Agdo N° | - Garantir o cadastro Domiciliar e Individual de toda populagdo pelas ESF

3. Promover a adesdo de 100% escolas Nuimero de escolas que aderiram ao 0 100,00 100,00

prioritarias do municipio ao Programa Satde PSE

na Escola

Acdo N° 1 - Acdo N° 1 - Realizar o cadastro das escolas prioritarias no programa PSE.

4. Implantar acolhimento com Classificagdo de  Nimero de UBS com classificagdo de 0 4 Nao

Risco em 4 UBS. risco programada

5. Manter a equipe multiprofissional Equipe Multiprofissional implantada 0 1 1

implantada

Acdo N° 1 - Acdo N° 1 - Manter a Equipe Multiprofissional com quadro de profissionais completo.

6. Manter o percentual de cobertura de Cobertura de acompanhamento das 0 80,00 80,00

acompanhamento das condicionalidades de condicionalidades de Saide do

satde do Programa Auxilio Brasil. Programa Auxilio Brasil

to das necessidades de satide, mediante

de saiide da populacio
Unidade
de Resultado
medida - Anual
Meta
Percentual 100,00
Percentual 100,00
Percentual 100,00
Namero
Nimero 1,00
Percentual 82,89

% meta
alcancada
da PAS

100,00

100,00

100,00

100,00

103,61

Acdo N° 1 - Acdo N° 1 - Realizar o acompanhamento das condicionalidades de satide dos usuarios inscritos no Programa Auxilio Brasil, aproveitando para atualizar a situagdo vacinal.

Numero de UBS com o PEC 0 4
implantado

7. Manter o funcionamento do Prontuario
Eletronico do Cidadao-PEC nas 04 UBS

Agdo N° 1 - Ac¢do N° 1- Manter o ESUS-PEC em 100% das UBS;

Acgdo N° 2 - Acdo N° 2- Capacitar profissionais das Equipes Satide da Familia e Satide Bucal para usar o programa;
Acdo N° 3 - Acdo N° 3- Garantir internet em todas Unidades de Satde;

Acdo N° 4 - Acdo N° 4 - Aquisi¢do e manutenc@o de computadores;

Ac¢do N° 5 - Acdo N° 5 - Aluguel do link PEC.

8. Reformar e/ou Ampliar 04 UBS (Costa, Vila Numero de UBS Reformados /ano 0 4
Carolina, Bom Jesus, Sede)

Agdo N° 1 - Agdo N° 1 - Reformar as UBS do municipio de acordo com demanda.

9. Manter o funcionamento dos pontos de Numero de Pontos de Apoio em 0 3

apoio de satide descentralizados nas funcionamento

comunidades

Acdo N° 1 - Acdo N° 1-Manter o funcionamento dos Pontos de Apoio Descentralizados nas Comunidades;

10. Aquisi¢ao veiculos para Secretaria Nimero de veiculos adquiridos 0 1
Municipal de Satide (SMS).
11. Manutencdo dos veiculos da Secretaria Numero de veiculos da SMS 0 4

Municipal de Satide (SMS).
Acdo N° 1 - Acdo N° 1- Fazer revisoes periddicas nos 04 veiculos para a Atencdo Basica.

12. Manter 100% dos servicos de atengdo Percentual de servicos de APS 0

mantidos

100,00
primdrias ativos e funcionando

Acdo N° 1 - Acdo N° 1- Manutengdo das ESF existentes;
Agdo N° 2 - Ac¢do N° 2-Contratagdo e ou remanejamento de recursos humanos;
Acdo N° 3 - Acdo N° 3- Garantir veiculo para o translado das ESF;

Acdo N° 4 - Acdo N°4- Aquisicdo de Material Permanente e de consumo para as UBS.
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13. Reduzir a proporcao de exodontias em Proporgdo de exodontias em relagdo 0 5,50 5,50 Percentual 5,00 90,91
relacdo as acoes odontoldgicas basicas as agdes odontoldgicas basicas
individuais individuais

Acdo N° 1 - Agdo N° 1- Reduzir a propor¢do de exodontias em relagdo as agdes odontoldgicas basicas individuais.

14. Realizar agdes obrigatérias do Programa Cobertura das agdes obrigatérias do 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
Sadde na Escola (PSE) em 100% das escolas PSE nas escolas pactuadas
pactuadas.

Acdo N° 1 - A¢do N° 1-Realizar um planejamento multiprofissional (satde, educagio e assisténcia social);
Acdo N° 2 - Agdo N° 2-Realizar o cronograma de acdes do PSE nas escolas.

15. Aquisigdo de tablets, balancas e Percentual de ACS 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
fardamento para 100% dos ACS.

Agdo N° 1 - Agdo N° 1- Aquisi¢do de tablets, balangas e fardamento para 100% dos ACS.

16. Ampliacd@o de 01 sala na UBS Costa para ~ Amplia¢do de 01 sala na UBS Costa 0 1 1 Namero 1,00 100,00
implantagdo do servico de fisioterapia.

Agdo N° 1 - Acdo N° 1- Ampliacdo de 01 sala na UBS Costa para implantagio do servigo de fisioterapia.

17. Construgdo/aquisi¢do de ponto de Construgdo/aquisi¢do de Ponto de 0 1 1 Niamero 0 0
atendimento: carnaubas. Apoio

Acdo N° 1 - A¢do N° 1- Constru¢ao/aquisicao de pontos de atendimento: carnatbas.

18. Reforma/construgdo da Secretaria Reforma/construgao da Secretaria 0 1 1 Nimero 0 0
Municipal de Satde; Municipal de Satide

Agdo N° 1 - Agdo N° 1- Reforma/construgdo da Secretaria Municipal de Sadde.

19. Climatiza¢do do Ponto de Atendimento da  Climatizacdo do Ponto de 0 1 Nao Namero
localidade malhada de areia; Atendimento da localidade malhada programada
de areia;
20. Implantacdo de 01 Equipe Satide Bucal no  Implantagio de 01 Equipe Satde 0 1 1 Nimero 1,00 100,00
Bom Jesus Bucal no Bom Jesus

Acdo N° 1 - A¢do N° - solicitar o credenciamento para o Ministério da Satide.

21. Solicitagao/credenciamento de 01 Agente Solicitagdo/credenciamento de 01 0 1 Nao Namero

Comunitario de Satude Agente Comunitéario de Satde programada

22. Contratacdo de um Coordenador de Saide  Contratacdo de um Coordenador de 0 1 1 Nimero 0 0
Bucal Satde Bucal.

Acdo N° 1 - A¢do N° 1- Contratagdo de um Coordenador de Satide Bucal.

1. Promover a integracdo dos diferentes pontos Promover a integracdo dos diferentes pontos 100,00 70,00 Percentual 70,00 100,00
de atencdo a satde para realizagdo de de atencdo a satde para realizagdo de

referéncia e contrarreferéncia e transferéncia referéncia e contrarreferéncia e transferéncia

do cuidado, através da implantacdo de fluxo do cuidado, através da implantac@o de fluxo

Acdo N° 1 - Agdo N° 1 - Elaboracdo e implantagio de protocolos clinicos e de servigos da atengdo basica objetivando homogeneizar e humanizar a assisténcia médica e dos demais
profissionais nas unidades.

2. Manter o Laboratério de Prétese no Nimero de LRP implantado 0 1 1 Nimero 1,00 100,00
Municipio

Acdo N° 1 - A¢do N° 1 - Manter o Laboratério de Prétese Dentéria no Municipio

3. Contratacdo de profissionais especilalistas contratagdo de 4 especialistas para 0 4 3 Nimero 3,00 100,00
em pediatria, ginecologia, ortopedia e atendimento de demanda reprimida

ginecologia para atendimento de demanda
reprimida.

Acdo N° 1 - Ac¢do N° | - Contratacdo de profissionais especialistas em pediatria, ortopedia e ginecologia para atendimento de demanda reprimida.

1. Implantar unidade de suporte basico ~ Numero de unidade de suporte Namero
do SAMU basico implantada

Acdo N° 1 - Agdo N° | - Implantar unidade de suporte basico do SAMU.
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2. Manter a UBS Sede com Nuimero de UBS com 0 1 1 Namero 1,00 100,00
atendimento de urgéncia e emergéncia  atendimento 24h

Acdo N° 1 - Agdo N° | - Manter o atendimento 24hs na UBS Sede.

3. Aquisi¢ao de 02 ambulancias Nimero de ambulancias 0 2 Nio Nimero
programada

1. Manter atendimento com Atendimento de especialista Nimero 100,00
psiquiatra no municipio.

Acdo N° 1 - Agdo N° 1 - Manter atendimento com psiquiatra no municipio com recursos proprios.

1. Ampliar para 95% cobertura  Propor¢do de vacinas selecionadas do Calendério Nacional 95,00  Percentual 100,00 105,26

vacinal do Calendario basico de = de Vacinagdo para criangas menores de dois anos de idade -
vacinagdo em criangas menores ~ Pentavalente 3" dose, Pneumocécica 10- valente 2* dose,

de 1 ano, conforme preconizado Poliomielite 3* dose e Triplice viral 1* dose - com cobertura
pelo MS. vacinal preconizada

Acdo N° 1 - Agdo N° | — Fazer monitoramento e atualizacdo das cadernetas de vacinacdo, e busca dos faltosos e garantia das coberturas vacinais;
Acdo N° 2 - A¢do N° 2- Realizar campanha de vacinagdo contra Influenza;

Acdo N° 3 - Acdo N° 3- Realizar campanhas anuais multivacinacio;

Acdo N° 4 - A¢do N° 4 - Estabelecer horario de funcionamento em sala de vacina fisica;

Acdo N° 5 - Agdo N° 5 - Implantar rotina de vacinagdo na zona rural.

2. Aumentar para 80% a Proporgio de nascidos vivos de mies com no minimo sete 0 80,00 75,00  Percentual 87,30 116,40
propor¢do de nascidos vivos de  consultas de pré-natal.

mdes com no minimo sete

consultas de pré-natal.

Agdo N° 1 - Agdo N° 1 — Realizar consultas de pré-natal em todas as gestantes de acordo com o Ministério da Satde;
Acdo N° 2 - A¢do N° 2-Intensificar as acdes de qualidade do pré-natal;

Acgio N° 3 - Acido N° 3-Realizar busca ativa em faltosas;

Acdo N° 4 - Acdo N° 4- Intensificar as acdes de educagdo em satde.

3. Aumentar para 90% o Percentual de gestantes com inicio da assisténcia pré-natal 0 45,00 45,00  Percentual 87,30 194,00
percentual de gestantes com no primeiro Trimestre gestacional

inicio da assisténcia pré-natal

no primeiro trimestre

gestacional.

Agdo N° 1 - Ac¢do N° 2 -Realizar consultas e solicitar exames de rotina no 1° e 3° trimestre;

Acdo N° 2 - A¢do N° I-Iniciar o acompanhamento de pré-natal antes das 12 semanas de gestacdo;

Acdo N° 3 - A¢do N° 3-Capacitagdo dos profissionais para captacdo precoce das gestantes quanto ao protocolo de pré-natal com a equipe multiprofissional das Unidades de Saude;
Acdo N° 4 - Acdo N° 4- Garantir a assisténcia ao pré-natal e puerpério de acordo com protocolo de assisténcia a gestante.

4. Ampliar para 70% o percentual de gestantes com pré-natal no SUS com 0 70,00 70,00  Percentual 80,00 114,29
percentual de gestantes com atendimento odontoldgico realizado

pré-natal no SUS com

Atendimento odontolégico

realizado

Acdo N° 1 - Agdo N° 1-Realizar 1 consulta de pré-natal odontolégico em todas as gestantes;
Agdo N° 2 - Ac¢do N° 2-Intensificar as acdes de qualidade do pré-natal;

Agdo N° 3 - Agido N° 3- Realizar busca ativa das faltosas;

Acdo N° 4 - A¢do N° 4- Intensificar as acdes de educagdo em satde.

5. Reduzir o nimero de casos Nimero de casos novos de sifilis congénita em menores de 0 0 0 Nimero 0 0
novos de sifilis em menores de  um ano de idade
um ano de idade.

Agdo N° 1 - Agdo N° 1-Disponibilizar e garantir teste para sifilis em gestantes;

Acdo N° 2 - Agdo N° 2-Garantir tratamento e acompanhamento dos casos positivos;
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Acdo N° 3 - Acdo N° 3- Intensificar a notificagdo e investigar os casos de sifilis adquirida e da sindrome do corrimento uretral masculino, em 100% dos servicos de Atencdo Primaria em

Saide;
Agdo N° 4 - Acdo N° 4-Capacitar os profissionais de satide sobre o Plano de A¢éo para redugio sifilis e fluxos a serem adotados.

6. Realizar primeira consulta Percentual de criancas com primeira consulta odontolégica 0 100,00 90,00  Percentual 0
odontoldgica em bebés com no primeiro no de vida.
menos de um ano de vida.

Acdo N° 1 - Acdo N° 1-Realizar primeira consulta odontolégica em bebés com menos de um ano de vida, de acordo com o acompanhamento de puericultura.

7. Manter a propor¢do de Proporgio de gravidez na adolescéncia em 14% 0 14,00 14,00  Percentual 21,05
gravidez na adolescéncia menor
que 14%.

Agdo N° 1 - Agdo N° - Realizar atividades educativas nas escolas abordando a tematica da gravidez na adolescéncia.

8. Aumentar para 100% a Proporgido de consultas ou VD para puérperas na primeira 0 100,00 90,00  Percentual 90,00
proporcao de consultas ou VD semana apds parto e nascimento

para puérperas na primeira

semana apos parto e

nascimento.

Acdo N° 1 - Acdo N° 1- Disponibilizar transporte para realizacdo precoce do atendimento domiciliar;
Agdo N° 2 - Ag¢do N° 2- Garantir a assisténcia ao pré-natal e puerpério de acordo com protocolo de assisténcia a gestante.

9. Atingir no minimo de 90% a  Porcentagem de.gestantes.vacinadas com.dTpa 0 90,00 75,00  Percentual 135,70
cobertura vacinal de dTpa em
gestantes.

Acdo N° 1 - Acdo N° 1- Realizar vacinacdo no mesmo dia da consulta de pré-natal;
Agdo N° 2 - Agdo N° 2- Realizar busca ativa de faltosas.

10. Investigar 100% dos 6bitos  Propor¢do de 6bitos maternos e infantis investigados 0 100,00 100,00  Percentual 100,00
maternos e infantis.

Acdo N° 1 - Acdo N° 1-Realizar vigilancia, investigacdo e analise dos obitos infantis, fetais, maternos e de mulheres em idade fértil.

11. Manter meta estadual para o Propor¢do de parto normal no Sistema Unico de Satide ena 0 48,00 48,00  Percentual 44,21
percentual de parto normal Satde Suplementar

Acdo N° 1 - Acdo N° 1- Garantir a assisténcia ao pré-natal e puerpério de acordo com protocolo de assisténcia a gestante, orientando sobre a importéncia do parto vaginal.

12. Manter para 100% acesso percentual de gestantes com exames realizados 0 100,00 100,00 Percentual 100,00
aos testes rapidos de sifilis, hiv,

hepatite B e C das gestantes

usudrias do SUS.

Agdo N° 1 - Agdo N° 1- Garantir a assisténcia ao pré-natal e puerpério de acordo com protocolo de assisténcia a gestante.

13. Reduzir a taxa de Nimero de 6bitos infantis 0 0 0 Numero 3,00
mortalidade infantil para 0/1000
nascidos vivos.

Acdo N° 1 - Acdo N° 1- Garantir a assisténcia ao pré-natal e puerpério de acordo com protocolo de assisténcia a gestante.

14. Manter a Razdo de Niimero de 6bitos maternos 0 0 0 Niimero 0
Mortalidade Materna para

0/100.000 nascidos vivos

Ac@o N° 1 - Acdo N° 1- Garantir a assisténcia ao pré-natal e puerpério de acordo com protocolo de assisténcia a gestante.

15. Reduzir o nimero de casos  Numero de casos novos de aids em menores de 5 anos. 0 0 0 Numero 0
novos de AIDS em menores de
5 anos

Agdo N° 1 - A¢do N° 1- Garantir a assisténcia ao pré-natal e puerpério de acordo com protocolo de assisténcia a gestante.

OBJETIVO N° 1.6 - Organizar e qualificar a atencdo da rede de Saiide da Mulher

Indicad . . liacio d Unidade Ano - Linh Meta Meta ;deade Resultad
Descriciio da Meta neicador para cav 2 de Linha- % Plano(2022- ¢ € esutaco

meta . Base 2023 medida- Anual

medida Base 2025)
Meta

1. Ampliar para 0,64 a razdo de exames Razdo de exames citopatolégicos do colo do ttero 0 0,64 0,64 Razao 0
citopatoldgico do colo de ttero em em mulheres de 25 a 64 anos na populacao
mulheres de 25 a 64 anos com um residente de determinado local e a populagdo da
exame a cada 3 anos. mesma faixa etaria.

Acdo N° 1 - Acdo N° 1 - Realizar mutirdo de citologia anualmente;
Agdo N° 2 - Ac¢do N° 2 - Busca ativa a mulheres de 25 a 64 anos que estdo ha 3 anos sem realizar PCCU;

Agdo N° 3 - Ac¢do N° 3 - Rodas de conversas com mulheres de 25 a 64 anos abordando o tema cancer de colo do ttero e importancia de realizar o exame PCCU.

2. Ampliar para 0,50 a razdo de exames = Razdo de exames de mamografia de Rastreamento 0 0,50 0,50 Razao 0
de mamografia de rastreamento em realizados em mulheres de 50 a 69 anos na
mulheres de 50 a 69 anos. populagio residente de determinado local e

populacdo da mesma faixa etdria
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Agdo N° 1 - Agdo N° 1 - Realizar rodas de conversas com mulheres nessa faixa etédria, orientando quanto a importancia da Mamografia;
Acdo N° 2 - Agdo N° 2 - Fazer parceria com o Estado para disponibilizar a carreta da mamografia;

Agdo N° 3 - Acido N° 3 - Garantir o funcionamento da central de marcacdo de exames e consultas do SUS.

3. Manter 100% de investigacdo de Proporg¢io de obitos de mulheres em idade fértil (10 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
Obitos de mulheres em idade fértil (10 a  a 49 anos) investigados
49 anos).

Acdo N° 1 - A¢do N° 1-Realizar vigilancia, investiga¢do e andlise dos 6bitos infantis, fetais, maternos e de mulheres em idade fértil.

1. Ampliar o percentual de cobertura de percentual de cobertura de acompanhamento de 50,00 Percentual 50,00 100,00
acompanhamento de hipertensos na atencdo  hipertensos na aten¢io basica
basica

Agdo N° 1 - Agdo N° 2-Disponibilizar medicamentos para todos os hipertensos acompanhados;
Acdo N° 2 - A¢do N° 1-Agendar as consultas aos hipertensos;
Acdo N° 3 - A¢do N° 3- Solicitar exames de rotina para avaliar o risco cardiovascular;

Acdo N° 4 - A¢do N° 4- Realizar rodas de conversas com populagdo alvo, abordando a importancia do acompanhamento de hiperdia.

2. Ampliar o percentual de cobertura de percentual de cobertura de acompanhamento de 0 50,00 50,00 Percentual 50,00 100,00
acompanhamento de diabéticos na atenc¢do diabéticos na atencdo bésica
basica

Agio N° 1 - Acdo N° 1-Agendar as consultas aos diabéticos;

Acdo N° 2 - A¢do N° 2-Disponibilizar medicamentos para todos os diabéticos acompanhados;

Acdo N° 3 - Agdo N° 3- Avaliar risco cardiovascular;

Acdo N° 4 - A¢do N° 4- Solicitar exame de Hemoglobina glicada a cada semestre;

Acdo N° 5 - A¢do N° 5- Realizar rodas de conversas com populagdo alvo, abordando a importancia do acompanhamento de hiperdia.

3. Manter 100% atualizados os cadastros dos = Percentual de hipertensos cadastrados pelas 0 100,00 90,00 Percentual 90,00 100,00
Hipertensos das equipes de saide da familia  equipes de Satide da Familia.

Agdo N° 1 - Agdo N° 1-Os Agentes Comunitarios de Sadde devem manter 100% atualizados os cadastros dos Hipertensos e Diabéticos das Equipes de Satide da Familia.

4. Manter 100% atualizados os cadastros dos  Percentual de diabéticos cadastrados pelas 0 100,00 90,00 Percentual 90,00 100,00
Diabéticos das Equipes de Satide da Familia =~ Equipes de Satide da Familia.

Agdo N° I - Agdo N° 1-Os Agentes Comunitdrios de Satide devem manter 100% atualizados os cadastros dos Hipertensos e Diabéticos das Equipes de Satide da Familia.

5. Reduzir a mortalidade prematura (de 30 a  Mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo 0 7 7 Nimero 12,00 171,43
69 anos) para 07 casos, pelo conjunto das conjunto das 4 principais DCNT (doencas do

Quatro principais doencas cronicas nao aparelho circulatério, cancer, diabetes e doengas

transmissiveis (DCNT) respiratorias cronicas)

Acdo N° 1 - A¢do N° 1- Promover atividades que influenciem na redugdo da mortalidade prematura por DCNT.

6. Ofertar a populagéo acesso ao Programa ~ Nuamero de grupos de Programas de tabagismo 0 1 1 Niamero 0 0
de Controle ao Tabagismo ofertados

Acdo N° 1 - Acgdo N° 1- Oferecer a populagio o acesso ao Programa de controle do Tabagismo, em parceria com a Equipe Multiprofissional.

1. Realizar pelo menos quatro ciclos de visitas Proporg¢do de iméveis visitados em, 100,00 Percentual 100,00 100,00
domiciliares para controle da dengue em 100% dos pelo menos, quatro ciclos de Visitas
iméveis. domiciliares para controle da

dengue

Agdo N° 1 - Agdo N° 1 - Realizar os ciclos de visitas domiciliares para controle da dengue em 100% dos iméveis.

2. Alcangar anualmente 80% de cobertura vacinal Proporgdo de cées vacinados na 0 80,00 80,00  Percentual 80,00 100,00
antirrdbica para cdes e gatos no municipio. campanha de vacinagio antirrabica
canina / populagdo canina x100.

Acdo N° 1 - A¢do N° 1-Atualizar o censo canino e felino do municipio;

Agdo N° 2 - A¢do N° 2-Vacinar pelo menos 80% dos cées e gatos;
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Agdo N° 3 - A¢do N° 3-Divulgar o periodo de campanha de vacinagdo.

3. Realizar a integragdo em 100% das Equipes de Saide Total de equipes / Total de Equipes 0 400 2 Namero 2,00 100,00
da Familia e os Agentes de Controle a Endemias com ACE x 100
(ACE).

Agdo N° I - Agdo N° 1 - Realizar a integragdo em 100% das equipes de satide da familia, de agentes de controle a endemias (ACE).

4. Realizar o controle vetorial e PVE em 100% dos Propor¢do de iméveis visitados em 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
casos de infestacdo predial identificados pelas pelo menos, quatro ciclos de visitas
armadilhas e dos casos confirmado domiciliares para controle da

dengue

Agdo N° 1 - A¢do N° 1 - Realizar o controle vetorial e PVE em 100% dos casos de infestagdo predial identificados pelas armadilhas e dos casos confirmados.

5. Realizar o controle vetorial e PVE em 100% dos Proporg¢do controle vetorial 0 100,00 100,00 = Percentual 100,00 100,00
casos de infestagdo predial identificados pelas realizado nos casos de infestacao
armadilhas e dos casos confirmados de arboviroses predial identificados

transmitidas pelo Aedes aegypt

Agdo N° 1 - Ac¢dio N° 1 - Realizar o controle vetorial e PVE em 100% dos casos de infestagéo predial identificados pelas armadilhas e dos casos confirmados de arboviroses transmitidas

pelo Aedes aegypti.
1. Realizar o monitoramento da qualidade da dgua para consumo Percentual das amostras 100,00 Percentual
humano em 100% das amostras de aguas, conforme a Diretriz de aguas, para consumo

Nacional do Programa de Vigilancia da Agua de Consumo Humano humano monitoradas
- VIGIAGUA.

Acdo N° 1 - Agdo N° 1 - Coletar as amostras e enviar para analise;

Acdo N° 2 - Acdo N° 2- Alimentar o VIGIAGUA;

Agdo N° 3 - A¢ido N° 3-Monitorar periodicamente os reservatorios;

Agdo N° 4 - Acio N° 4- Inspecionar 100% das Estagdes de Tratamento de Agua;

2. Realizar 75% das inspe¢des conforme pactuado na Programagido  Percentual de inspecdes 0 75,00 75,00  Percentual 75,00 100,00
Anual da Vigilancia Sanitaria (PQAVS) realizadas

Acdo N° 1 - Agdo N° 1-Realizar no minimo 07 (sete) a¢des de vigilancia;

Acdo N° 2 - Agdo N° 2- Realizar reunido com equipes de Vigilancia em satde para monitoramento e avaliagdo de indicadores;
Acdo N° 3 - Acdo N° 3- Capacitar técnico para desenvolver as acdes de vigilancia sanitdria;

Acdo N° 4 - Acdo N° 4-Adquirir equipamentos e mobilidrio para o setor de Vigilancia Sanitaria;

Agdo N° 5 - Agdo N° 5-Fiscalizar e licenciar 100%do comércio de Saneantes;

Agdo N° 6 - A¢do N° 6- Inspecionar no minimo 75% dos estabelecimentos sujeitos a Vigildncia Sanitéria;

Acdo N° 7 - Agdo N° 7-Atender em tempo oportuno as dentncias recebidas.

3. Reestruturagdo do Cédigo Sanitario Municipal Revisar e atualizar 0 1 1 Nimero 0 0
100% do codigo
sanitario municipal

Agdo N° 1 - Agdo N° 1- Reestrutura¢do do Codigo Sanitario Municipal

1. Percentual de obitos com causas bésicas definidas. Proporg¢do de registro de 6bitos com 0 95,00  Percentual 95,00 100,00
causa basica definida

Agio N° 1 - Acdo N° 2-Investigar os 6bitos, com causa mal definida;
Acdo N° 2 - A¢do N° 1- Manter o registro de obito por causa bésica definida;
Acdo N° 3 - Agdo N° 3- Garantir o médico nas Equipes Satde da Familia;

Aciio N° 4 - Agiio N° 4-Capacitagio para os Profissionais da Estratégia Satde da Familia sobre a importancia da Declaragio de Obito.

2. Investigar e encerrar, oportunamente, 90% dos casos = Percentual de investigacoes de 0 90,00 90,00  Percentual 90,00 100,00
de agravos e doencas de notificagdo compulséria e doencas de notificagdo compulséria
imediatas registradas no SINAN encerradas oportunamente

Acdo N° 1 - Agdo N° 1- Realizar a notifica¢do e investigagdo de todos os referentes os agravos de notificagdo compulsoria e imediatas registradas no SINAN.

3. Monitorar e investigar 100% dos surtos de doencas Percentual de surtos de doencas 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
transmissiveis e demais emergéncias em satide publica  transmissiveis e demais emergéncias
por meio da Vigilancia em Satide em satde publica investigados
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Agdo N° 1 - Agdo N° 1- Realizar a notificagio e investigacdo de todos os referentes os agravos de notificacdo compulséria e imediatas registradas no SINAN.

4. Vacinar 95% dos grupos prioritdrios do Plano Percentual de grupos definidos pelo 0 95,00 95,00  Percentual 95,00
Nacional de Imunizacdo para COVID 19. PNI imunizados para COVID 19.

Agdo N° I - Agdo N° 1- Vacinar 95% dos grupos prioritarios do Plano Nacional de Imunizagdo para COVID 19;
Agdo N° 2 - Ag¢do N° 2- Realizar busca ativa de faltosos;
Acdo N° 3 - Acdo N° 3- Realizar Campanhas com ampla divulgagao.

5. Notificar 100% dos casos de efeitos adversos Percentual de notificagdes de casos 0 100,00 100,00 Percentual 100,00
vacinais. de efeitos adversos de vacina.

Agdo N° 1 - Agdo N° 1- Notificar e investigar 100% dos casos de efeitos adversos vacinais.

6. Manter pelo menos 80% dos casos novos de Percentual de casos novos de 0 80,00 80,00  Percentual 80,00
hansenifase com contatos intradomiciliares examinados, —hansenfase com contatos
para ampliar a prevengio e controle da hanseniase intradomiciliares de examinados

Acdo N° 1 - Acdo N° 1- Maior rapidez no diagndstico para comegar o tratamento da tuberculose no municipio;
Agdo N° 2 - Agdo N° 2-Capacitar os profissionais de satide para acompanhamento dos casos de tuberculose, busca ativa de faltosos e busca dos sintométicos respiratorios.

7. Realizar tratamento e monitoramento de 100% dos Percentual de tratamento de casos de 0 100,00 100,00 Percentual 100,00
casos pacientes com tuberculose tuberculose

Acdo N° 1 - Ac¢do N° 1- Realizar 100% de notificacdes e investigagdes de acidentes e agravos relacionados ao trabalho.

8. Realizar 100% de notificacdes e investigagdes de Notificagdes de acidentes e agravos 0 100,00 100,00  Percentual 100,00
acidentes e agravos relacionados ao trabalho relacionados ao trabalho

Agdo N° I - Agdo N° 1- . Realizar 100% de notificagdes e investigagdes de acidentes e agravos relacionados ao trabalho

9. Realizar 100% do ntimero de notificacdes das Percentual de aumento no nimero de 0 100,00 100,00 Percentual 100,00
situacdes de violéncias. notificacoes

Agdo N° 1 - Agdo N° 1- Realizar 100% do ntimero de notificacdes das situacdes de violéncias.

10. Ampliar para 100% a proporgio de cura dos casos  Proporgido de cura dos casos novos 0 100,00 100,00  Percentual 100,00
novos de hansenfase diagnosticados nos anos das de hanseniase diagnosticados nos
coorte anos das coortes

Acdo N° 1 - Acdo N° 1-Realizar 01 (uma) campanha contra a hanseniase com énfase no diagnostico;

Agdo N° 2 - Agdo N° 2- Realizar busca ativa dos contatos de casos novos;

Acdo N° 3 - Acdo N° 3- Controle e avaliagdo dos contatos;

Acdo N° 4 - Acdo N° 4-Realizar agdes educativas sobre a importancia da conclusdo do tratamento;

Agdo N° 5 - Ac¢do N° 5-Promover agdes de educagio em satde (divulgagio em variadas midias) para a populagdo sobre os principais sintomas da hanseniase.

11. Manter em 0 o niimero absoluto de 6bitos por Numero de 6bito por dengue 0 0 0 Numero 0
dengue

Agdo N° 1 - Ac¢do N° 1- Manter em 0 o niimero absoluto de 6bitos por dengue, implementando as a¢des de combate a0 mosquito transmissor;
Acdo N° 2 - Acdo N° 2-Realizar mutirdes de limpeza e conscientizagdo para eliminagdo dos focos e criadouros do mosquito;

Acdo N° 3 - Acdo N° 3-Desenvolver mecanismos de prevencdo e controle (sentinela) dos processos epidémicos sobre doengas como Dengue, Zika, Chikungunya e Febre Amarela.

DIRETRIZ N° 3 - Qualificar, valorizar os trabalhadores da Satde.
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1. Capacitar 100% das equipes das UBS em Percentual equipes das UBS 100,00 Nao Percentual
Acolhimento com classifica¢do de risco capacitados em acolhimento com programada
classificagdo de risco
2. Instituir o Plano de cargos carreiras e saldrio  Plano de cargos carreiras e salario 0 1 1 Nimero 0 0
para os profissionais da Secretaria da Satide
Acdo N° 1 - A¢do N° 1- Instituir o Plano de cargos carreiras e salario para os profissionais da Secretaria da Saude.
3. Implementar a Politica Municipal de Elaboragio de um plano para 0 1 1 Nimero 1,00 100,00
Educagdo Permanente educagdo permanente
Acdo N° 1 - A¢do N° 1 — Elaborar e implementar o plano de Politica Municipal de Educacdo Permanente.
4. Realizar 01 concurso publico para diversas Niamero de concursos publicos 0 1 1 Namero 0 0

categorias profissionais da SMS, para reposi¢do
dos déficits

realizados no Municipio

Acdo N° 1 - Agdo N° 1- Realizar 01 concurso publico para diversas categorias profissionais da SMS, para reposi¢ao dos déficits.

1. Informatizar a dispensacdo de medicamentos nas 04 UBS  Nimero de UBS com Nimero
dispensagdo de medicamentos
informatizada
Acdo N° 1 - A¢do N° 1-Adquirir equipamentos e estrutura adequada para dispensagio;
Agdo N° 2 - Agdo N° 2 -Implantar o Programa Nacional de Qualificagdo da Assisténcia Farmacéutica (Qualifar SUS).
2. Garantir o acesso gratuito da populacdo a medicamentos ~ N° medicamentos adquiridos 0 90,00 80,00  Percentual 80,00 100,00
do componente bésico da assisténcia farmacéutica, conforme da REMUME/ N°
necessidade para 90% da populagio conforme -REMUME medicamentos da REMUME x
100
Agdo N° 1 - A¢do N° 1- Garantir o acesso gratuito da populagdo a medicamentos do componente bésico da assisténcia farmac@utica, conforme necessidade para 90% da populagdo
conforme -REMUME.
3. Capacitar 100% dos agentes comunitdrios de satide para N° agentes comunitdrios de 0 100,00 100,00  Percentual 100,00 100,00

promogio da utilizacdo correta de medicamentos de uso
continuo, para que a mesma oriente a populacao.

satde capacitados / N° agentes
comunitdrios de saide x 100.

Agdo N° 1 - Agdo N° 1- Capacitar 100% dos agentes comunitérios de satide para promogdo da utilizagdo correta de medicamentos de uso continuo, para que a mesmo oriente a populago.

4. Implantagéo do Hérus no municipio Implantagdo do Hérus no 0 1 1 Nimero 1,00 100,00
municipio

Acdo N° 1 - Acgdo N° 1- Implantacdo do Hérus no municipio

5. Adesdo do municipio ao qualifar Adesdo do municipio ao 0 1 1 Namero 1,00 100,00
qualifar

Agdo N° 1 - Ac¢do N° 1- Adesao do municipio ao qualifar
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1. Promover e subsidiar 100% das reunides do N° de reunides ordindrias programadas 100,00 100,00  Percentual 100,00 100,00
conselho municipal de satide / N° de reunides ordindrias realizadas
x 100

Agdo N° 1 - A¢do N° 1- Promover e subsidiar 100% das reunides do conselho municipal de satde;
Acdo N° 2 - A¢do N° 2- Capacitar os conselheiros.

2. Manter 100% da estrutura do Conselho Municipal ~Estrutura do CMS mantida em 0 100,00 100,00  Percentual 100,00 100,00
de Satide funcionamento

Acdo N° 1 - A¢do N° 1- -Manter a estrutura de funcionamento do Conselho Municipal de Satide (CMS).
3. Realizar 01 Conferéncias Municipal de Satde Conferéncias de Satdde realizadas 0 1 1 Niimero 1,00 100,00
Agdo N° 1 - Ac¢do N° - Realizar 01 Conferéncias Municipal de Satde.

4. Aplicar, no minimo 15%, por exercicio, da Percentual de gastos aplicados em 0 15,00 15,00  Percentual 15,00 100,00
receita liquida de impostos em agdes e servicos acoes e servicos publicos de satde
publicos de satde.

Agdo N° 1 - Agdo N° 1- Aplicar, no minimo 15%, por exercicio, da receita liquida de impostos em agdes e servigos piiblicos de satide.

5. Manter informagdes no CNES atualizadas, N de atualizacdes realizadas no 0 12 12 Nimero 12,00 100,00
realizando atualiza¢des mensais CNES

Acdo N° 1 - Acdo N° 1- Alimentar os sistemas de informacoes;

Acdo N° 2 - A¢do N° 2- Garantir técnicos para digitacdes dos sistemas.

0 - Informagdes Implantar unidade de suporte basico do SAMU

Complementares
Promover e subsidiar 100% das reunides do conselho municipal de satide 100,00 100,00
Informatizar a dispensacio de medicamentos nas 04 UBS 1 0
Manter atendimento com psiquiatra no municipio. 1 1
Manter o percentual de 100% da cobertura populacional estimada pelas equipes de satide da bucal 100,00 100,00
Manter 100% da estrutura do Conselho Municipal de Satide 100,00 100,00
Garantir o acesso gratuito da populagdo a medicamentos do componente basico da assisténcia farmacéutica, conforme 80,00 80,00

necessidade para 90% da populagio conforme -REMUME

Instituir o Plano de cargos carreiras e saldrio para os profissionais da Secretaria da Satde 1 0
Manter a UBS Sede com atendimento de urgéncia e emergéncia 1 1
Contratagdo de profissionais especilalistas em pediatria, ginecologia, ortopedia e ginecologia para atendimento de demanda 3 3
reprimida.

Realizar 01 Conferéncias Municipal de Satide 1 1
Capacitar 100% dos agentes comunitdrios de satide para promogdo da utilizagdo correta de medicamentos de uso continuo, 100,00 100,00

para que a mesma oriente a populagao.

Implementar a Politica Municipal de Educacdao Permanente 1 1
Realizar 01 concurso publico para diversas categorias profissionais da SMS, para reposi¢ao dos déficits 1 0
Aplicar, no minimo 15%, por exercicio, da receita liquida de impostos em agdes e servigos piblicos de satde. 15,00 15,00
Implanta¢do do H6rus no municipio 1 1
Adesdo do municipio ao qualifar 1 1
Manter informagdes no CNES atualizadas, realizando atualizagdes mensais 12 12
Reformar e/ou Ampliar 04 UBS (Costa, Vila Carolina, Bom Jesus, Sede) 2 3
Manter o funcionamento dos pontos de apoio de satde descentralizados nas comunidades 3 3
Manutenc¢@o dos veiculos da Secretaria Municipal de Saide (SMS). 4 4
Manter 100% dos servigos de ateng@o primdrias ativos e funcionando 100,00 100,00
Aquisicdo de tablets, balangas e fardamento para 100% dos ACS. 100,00 100,00

https://digisusgmp.saude. gov.br 20 de 41



Ampliacio de 01 sala na UBS Costa para implantacio do servigo de fisioterapia. 1 1

Construc@o/aquisicao de ponto de atendimento: carnatibas. 1 0
Implantacdo de 01 Equipe Satde Bucal no Bom Jesus 1 1
122 - Administra¢do Manter o percentual de cobertura populacional estimada de 100% pelas equipes de satide da familia 100,00 100,00
Geral Promover e subsidiar 100% das reunides do conselho municipal de satide 100,00 100,00
Realizar pelo menos quatro ciclos de visitas domiciliares para controle da dengue em 100% dos iméveis. 100,00 100,00
Ampliar para 95% cobertura vacinal do Calendario bésico de vacina¢do em criangas menores de 1 ano, conforme 95,00 100,00
preconizado pelo MS.
Manter atendimento com psiquiatra no municipio. 1 1
Implantar unidade de suporte basico do SAMU 1 0
Promover a integracao dos diferentes pontos de atencdo a satde para realizagdo de referéncia e contrarreferéncia e 70,00 70,00
transferéncia do cuidado, através da implantacdo de fluxo
Manter o Laboratério de Prétese no Municipio 1 1
Manter 100% da estrutura do Conselho Municipal de Satide 100,00 100,00
Garantir o acesso gratuito da populagdo a medicamentos do componente basico da assisténcia farmacéutica, conforme 80,00 80,00
necessidade para 90% da populagio conforme -REMUME
Instituir o Plano de cargos carreiras e saldrio para os profissionais da Secretaria da Satde 1 0
Alcancar anualmente 80% de cobertura vacinal antirrdbica para cées e gatos no municipio. 80,00 80,00
Manter a UBS Sede com atendimento de urgéncia e emergéncia 1 1
Contratagio de profissionais especilalistas em pediatria, ginecologia, ortopedia e ginecologia para atendimento de demanda 3 3
reprimida.
Realizar 01 Conferéncias Municipal de Satude 1 1
Capacitar 100% dos agentes comunitérios de satde para promogao da utilizagdo correta de medicamentos de uso continuo, 100,00 100,00
para que a mesma oriente & populag@o.
Implementar a Politica Municipal de Educa¢io Permanente 1 1
Reestruturacdo do Codigo Sanitario Municipal 1 0
Realizar a integragdo em 100% das Equipes de Satide da Familia e os Agentes de Controle a Endemias (ACE). 2 2
Realizar o controle vetorial e PVE em 100% dos casos de infestacdo predial identificados pelas armadilhas e dos casos 100,00 100,00
confirmado
Aplicar, no minimo 15%, por exercicio, da receita liquida de impostos em a¢des e servicos publicos de sadde. 15,00 15,00
Implantagdo do Hérus no municipio 1 1
Realizar 01 concurso publico para diversas categorias profissionais da SMS, para reposi¢io dos déficits 1 0
Vacinar 95% dos grupos prioritarios do Plano Nacional de Imunizag¢do para COVID 19. 95,00 95,00
Manter a equipe multiprofissional implantada 1 1
Manter informagdes no CNES atualizadas, realizando atualizacdes mensais 12 12
Adesao do municipio ao qualifar 1 1
Notificar 100% dos casos de efeitos adversos vacinais. 100,00 100,00
Reduzir a mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) para 07 casos, pelo conjunto das Quatro principais doengas cronicas nao 7 12
transmissiveis (DCNT)
Manter o percentual de cobertura de acompanhamento das condicionalidades de satide do Programa Auxilio Brasil. 80,00 82,89
Manter o funcionamento do Prontuario Eletronico do Cidaddo-PEC nas 04 UBS 4 4
Reformar e/ou Ampliar 04 UBS (Costa, Vila Carolina, Bom Jesus, Sede) 2 3
Manter o funcionamento dos pontos de apoio de satide descentralizados nas comunidades 3 3
Manutencao dos veiculos da Secretaria Municipal de Satide (SMS). 4 4
Manter 100% dos servigos de atengdo primarias ativos e funcionando 100,00 100,00
Realizar agdes obrigatorias do Programa Satide na Escola (PSE) em 100% das escolas pactuadas. 100,00 100,00
Aquisi¢do de tablets, balangas e fardamento para 100% dos ACS. 100,00 100,00
Ampliac@o de 01 sala na UBS Costa para implantagio do servico de fisioterapia. 1 1
Reforma/construcio da Secretaria Municipal de Satde; 1 0
Implantacdo de 01 Equipe Saide Bucal no Bom Jesus 1 1
Contratacdo de um Coordenador de Satide Bucal 1 0
301 - Atengdo Basica Manter o percentual de cobertura populacional estimada de 100% pelas equipes de satide da familia 100,00 100,00
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Informatizar a dispensa¢do de medicamentos nas 04 UBS 1 0

Percentual de 6bitos com causas bésicas definidas. 95,00 95,00
Ampliar o percentual de cobertura de acompanhamento de hipertensos na atencdo basica 50,00 50,00
Ampliar para 0,64 a razio de exames citopatolégico do colo de ttero em mulheres de 25 a 64 anos com um exame a cada 3 0,64 0,00
anos.

Ampliar para 95% cobertura vacinal do Calendério bésico de vacina¢do em criangas menores de 1 ano, conforme 95,00 100,00

preconizado pelo MS.

Promover a integracio dos diferentes pontos de atencdo a satde para realizacdo de referéncia e contrarreferéncia e 70,00 70,00
transferéncia do cuidado, através da implantacdo de fluxo

Manter o percentual de 100% da cobertura populacional estimada pelas equipes de satide da bucal 100,00 100,00

Investigar e encerrar, oportunamente, 90% dos casos de agravos e doengas de notificagdo compulséria e imediatas 90,00 90,00
registradas no SINAN

Ampliar o percentual de cobertura de acompanhamento de diabéticos na atencdo basica 50,00 50,00
Ampliar para 0,50 a razdo de exames de mamografia de rastreamento em mulheres de 50 a 69 anos. 0,50 0,00
Aumentar para 80% a proporcao de nascidos vivos de maes com no minimo sete consultas de pré-natal. 75,00 87,30
Promover a adesdo de 100% escolas prioritarias do municipio ao Programa Satide na Escola 100,00 100,00
Capacitar 100% dos agentes comunitérios de satde para promocao da utilizagdo correta de medicamentos de uso continuo, 100,00 100,00

para que a mesma oriente a populagéo.

Monitorar e investigar 100% dos surtos de doengas transmissiveis e demais emergéncias em satde piblica por meio da 100,00 100,00
Vigilancia em Satide

Realizar a integragdo em 100% das Equipes de Satide da Familia e os Agentes de Controle a Endemias (ACE). 2 2
Manter 100% atualizados os cadastros dos Hipertensos das equipes de saide da familia 90,00 90,00
Manter 100% de investigag@o de 6bitos de mulheres em idade fértil (10 a 49 anos). 100,00 100,00
Aumentar para 90% o percentual de gestantes com inicio da assisténcia pré-natal no primeiro trimestre gestacional. 45,00 87,30
Ampliar para 70% o percentual de gestantes com pré-natal no SUS com Atendimento odontoldgico realizado 70,00 80,00
Vacinar 95% dos grupos prioritdrios do Plano Nacional de Imunizag¢do para COVID 19. 95,00 95,00
Manter 100% atualizados os cadastros dos Diabéticos das Equipes de Satide da Familia 90,00 90,00
Manter a equipe multiprofissional implantada 1 1
Notificar 100% dos casos de efeitos adversos vacinais. 100,00 100,00
Realizar o controle vetorial e PVE em 100% dos casos de infestagdo predial identificados pelas armadilhas e dos casos 100,00 100,00

confirmados de arboviroses transmitidas pelo Aedes aegypt

Reduzir a mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) para 07 casos, pelo conjunto das Quatro principais doengas cronicas nao 7 12
transmissiveis (DCNT)

Reduzir o nimero de casos novos de sifilis em menores de um ano de idade. 0 0
Manter o percentual de cobertura de acompanhamento das condicionalidades de saide do Programa Auxilio Brasil. 80,00 82,89
Manter pelo menos 80% dos casos novos de hanseniase com contatos intradomiciliares examinados, para ampliar a 80,00 80,00

prevencio e controle da hansenfase

Ofertar a populacio acesso ao Programa de Controle ao Tabagismo 1 0
Realizar primeira consulta odontoldgica em bebés com menos de um ano de vida. 90,00 0,00
Manter a propor¢@o de gravidez na adolescéncia menor que 14%. 14,00 21,05
Realizar tratamento e monitoramento de 100% dos casos pacientes com tuberculose 100,00 100,00
Aumentar para 100% a proporg¢ao de consultas ou VD para puérperas na primeira semana aps parto e nascimento. 90,00 90,00
Realizar 100% de notificagdes e investigagdes de acidentes e agravos relacionados ao trabalho 100,00 100,00
Atingir no minimo de 90% a cobertura vacinal de dTpa em gestantes. 75,00 135,70
Realizar 100% do namero de notificagdes das situagdes de violéncias. 100,00 100,00
Investigar 100% dos Gbitos maternos e infantis. 100,00 100,00
Ampliar para 100% a propor¢ao de cura dos casos novos de hanseniase diagnosticados nos anos das coorte 100,00 100,00
Manter meta estadual para o percentual de parto normal 48,00 44,21
Manter em 0 o niimero absoluto de 6bitos por dengue 0 0
Manter para 100% acesso aos testes rapidos de sifilis, hiv, hepatite B e C das gestantes usudrias do SUS. 100,00 100,00
Reduzir a proporg¢do de exodontias em relagdo as a¢des odontoldgicas basicas individuais 5,50 5,00
Reduzir a taxa de mortalidade infantil para 0/1000 nascidos vivos. 0 3
Realizar agdes obrigatérias do Programa Satide na Escola (PSE) em 100% das escolas pactuadas. 100,00 100,00
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302 - Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial

303 - Suporte Profilatico
e Terapéutico

304 - Vigilancia Sanitaria

305 - Vigilancia
Epidemiologica

306 - Alimentacdo e
Nutrigio

Manter a Razdo de Mortalidade Materna para 0/100.000 nascidos vivos
Reduzir o nimero de casos novos de AIDS em menores de 5 anos
Construcao/aquisicao de ponto de atendimento: carnatibas.
Reforma/construgio da Secretaria Municipal de Satude;

Manter meta estadual para o percentual de parto normal

Manter o Laboratério de Prétese no Municipio

Realizar o monitoramento da qualidade da agua para consumo humano em 100% das amostras de dguas, conforme a
Diretriz Nacional do Programa de Vigilancia da Agua de Consumo Humano - VIGIAGUA.

Realizar 75% das inspec¢des conforme pactuado na Programagido Anual da Vigilancia Sanitaria (PQAVS)
Realizar pelo menos quatro ciclos de visitas domiciliares para controle da dengue em 100% dos iméveis.
Percentual de 6bitos com causas basicas definidas.

Alcancar anualmente 80% de cobertura vacinal antirrdbica para cdes e gatos no municipio.

Investigar e encerrar, oportunamente, 90% dos casos de agravos e doengas de notificagdo compulséria e imediatas
registradas no SINAN

Manter 100% de investiga¢do de 6bitos de mulheres em idade fértil (10 a 49 anos).

Monitorar e investigar 100% dos surtos de doengas transmissiveis e demais emergéncias em satde piblica por meio da
Vigilancia em Satide

Realizar a integragdo em 100% das Equipes de Satide da Familia e os Agentes de Controle a Endemias (ACE).

Realizar o controle vetorial e PVE em 100% dos casos de infestagdo predial identificados pelas armadilhas e dos casos
confirmado

Realizar o controle vetorial e PVE em 100% dos casos de infestacdo predial identificados pelas armadilhas e dos casos
confirmados de arboviroses transmitidas pelo Aedes aegypt

Notificar 100% dos casos de efeitos adversos vacinais.

Manter pelo menos 80% dos casos novos de hanseniase com contatos intradomiciliares examinados, para ampliar a
prevengio e controle da hanseniase

Realizar tratamento e monitoramento de 100% dos casos pacientes com tuberculose

Realizar 100% de notificagdes e investigagdes de acidentes e agravos relacionados ao trabalho

Realizar 100% do nimero de notificagdes das situagdes de violéncias.

Investigar 100% dos 6bitos maternos e infantis.

Ampliar para 100% a propor¢do de cura dos casos novos de hanseniase diagnosticados nos anos das coorte
Manter em 0 o nimero absoluto de ébitos por dengue

Manter o percentual de cobertura de acompanhamento das condicionalidades de satide do Programa Auxilio Brasil.
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0 - Informagdes  Corrente 115.762,50 115.762,50
Complementares

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
122 - Corrente N/A 1.530.718,39 N/A N/A N/A N/A N/A N/A  1.530.718,39
Administracdo
Geral Capital N/A 110.958,21 N/A N/A N/A N/A N/A N/A  110.958,21
301 - Atengdo Corrente N/A N/A 2.754.771,43 N/A N/A N/A N/A N/A  2.754.771,43
Bisica

Capital N/A N/A 52.083,56 N/A N/A N/A N/A N/A 52.083,56
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 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Profilatico e .
Terapéutico Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
304 - Vigilancia ~ Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
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 N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Epidemiolégica

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
306 - Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Alimentagao e .
Nutrigio 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: 04/04/2024.

® Anilises e Consideracoes sobre Programacdo Anual de Satde - PAS
Indicadores ndo alcancados e/ou sem apuracao de metas em 2023

DIRETRIZ N° 1 - Garantia de acesso da populacio a servicos de i com i e em tempo ao das

de satde,

em rede.

©

OBJETIVO N’ 1.1

17. Construgi o de ponto de maivas: AQUISICAO/REFORMA EM ANDAMENTO.

18. Reforma/construgio da Secretaria Municipal de Satide: REFORMA EM ANDAMENTO.
22, Contratagio de um Coordenador de Saide bucat. MUNICIPIO DE PEQUENO PORTE E NESSE MOMENTO NAO HA POSSIBILIDADE DE CONTRATACAO DE NOVO PROFISSIONAL.

OBJETIVO N’ 1.

1. Implantar unidade de suport bisico do saMU: AGUARDANDO HOMOLOGACAO DO MINISTERIO DA SAUDE.

OBJETIVON’ 1.5

6. Realizar primeira consulta odontolégica em bebés com menos de um ano de vida.

7. Manter a proporgio de gravidez na adolescéncia menor que 14%.

13. Reduzir a taxa de mortalidade infantil para 0/1000 nascidos vivos.

OBJETIVO N 1.

1. Ampliar para 0,64 a razio de exames citopatologico do colo de titero em mulheres de 25 a 64 anos com um exame a cada 3 anos. E 2. Ampliar para 0,50 a razdo de exames de mamografia de rastreamento em mulheres de 50 a 69 anos.:

SEM APURACAO DE METAS PELA SESAPI.

OBJETIVO N 1.

5. Reduzir a mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) para 07 casos, pelo conjunto das Quatro principais doengas cronicas ndo transmissiveis (DCNT).
6. Ofertar a populagio acesso a0 Programa de Controle a0 Tabagismo

OBJETIVO N° 2.

1. Realizar o monitoramento da qualidade da digua para consumo humano em 100% das amostras de guas, conforme a Diretriz Nacional do Programa de Vigilancia da Agua de Consumo Humano - ViGIAGUA. SEM APURACAO DE METAS PELA SESAPIL.

3. Reestruturagio do Cédigo Sanitdrio Municipal

aprimoramento das politicas de atenciio basica, de atenciio
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8. Indicadores de Pactuacido Interfederativa

O processo de Pactuagio Interfederativa de Indicadores foi descontinuado com a revogacdo da Resolucdo n® 8/2016 a partir da publicacao da Resolucdo de Consolidacao CIT n°® 1/2021.
Para mais informagdes, consultar a Nota Técnica n® 20/2021-DGIP/SE/MS

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 04/04/2024.
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9. Execugdo Or¢amentéria e Financeira

A disponibiliza¢ao dos dados do SIOPS, no DGMP, depende do prazo de publicacdo pelo DESID/SCTIE.

9.1. Execugido da programacio por fonte de recurso, subfuncio e categoria econdmica

Despesa Total em Saiide por Fonte e Subfuncio

3.109.511,71 347138033 157.966,89
0,00 15.969.93 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
000 0,00 0,00 0,00
000 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
000 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
000 0,00 71.562,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
000 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 72.050,21 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
000 3.125.481.64 3.614.992.54 157.966.89

(*) ASPS: Agdes e Servigos Piiblicos em Satde
Fonte: Sistema de Informagoes sobre Orcamentos Piblicos em Sadde (SIOPS)

Data da consulta: 04/04/2024.

9.2. Indicadores financeiros

Fonte: Sistema de Informagoes sobre Orcamentos Piblicos em Satde (SIOPS)

Data da consulta: 04/04/2024.

9.3. Relatorio Resumido da Execugdo Orgamentaria (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
000
0,00

0,00
0,00

0,00

0,00
0,00

000
0,00
000
0,00
0,00
000
0,00
0,00
000

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

0,00
0,00

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

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

0,00
0,00

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

0,00 6.738.858,93
0,00 15.969,93

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

0,00 71.562,00

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

000 7205021
000 0,00
0,00 6.898.441,07

95,30 %
10,26 %

32,84 %

R$ 939,59

45,30 %

20,97 %

603.000,00 603.000,00 1.852.446,50 307,21
85.000,00 85.000,00 1.610,00 1,89
85.000,00 85.000,00 1.610,00 1,89
0,00 0,00 0,00 0,00
8.000,00 8.000,00 1.550,00 19,37
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8.000,00 8.000,00 1.550,00 19,37

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

225.000,00 225.000,00 649.231,16 288,55

225.000,00 225.000,00 649.231,16 288,55

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

285.000,00 285.000,00 1.200.055,34 421,07

11.141.000,00 11.141.000,00 13.051.054,55 117,14

10.400.000,00 10.400.000,00 11.966.144,16 115,06

4.000,00 4.000,00 13.504,65 337,62

70.000,00 70.000,00 76.998,42 110,00

665.000,00 665.000,00 994.098,89 149,49

2.000,00 2.000,00 308,43 15,42

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

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

0,00 0,00 0,00 0,00
11.744.000,00 11.744.000,00 14.903.501,05

2.540.000,00 3.158.400,00 3.125.481,64 3.125.481,64 98,96 ' 3.080.737,99
2.366.000,00 3.137.900,00 3.109.511,71 99,10 3.109.511,71 99,10 3.064.768,06 97,67 0,00
174.000,00 20.500,00 15.969,93 77,90 15.969,93 77,90 15.969,93 77,90 0,00
66.000,00 1.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
65.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 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
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
2.606.000,00 3.159.400,00 3.125.481,64 98,93 3.125.481,64 98,93 3.080.737,99 97,51 0,00
3.125.481,64 3.125.481,64 3.080.737,99
0,00 N/A N/A
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0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
3.125.481,64 3.125.481,64 3.080.737,99
2.235.525,15
N/A
889.956,49 889.956,49 845.212,84
0,00 0,00 0,00

20,97

0,00

0,00

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

0,00

2.235.525,15  3.125.481,64 889.956,49 44.743,65 44.743,65 889.956,49
2.031.660,11 = 2.313.812,99 282.152,88 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00  282.152,88
1.435.638,65  1.463.459,31 27.820,66 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 27.820,66
1.061.951,48  1.224.033,53 162.082,05 0,00 56.252,80 0,00 0,00 0,00 0,00 ' 218.334,85
1.229.313,96  1.244.562,67 15.248,71 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 15.248,71
1.075.950,88  1.123.701,66 47.750,78 0,00 5.655,01 0,00 0,00 0,00 0,00 53.405,79
1.054.423,12  1.189.389,00 134.965,88 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 ' 134.965,88
1.096.781,40  1.127.491,12 30.709,72 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 30.709,72

969.428,15 969.428,15 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

952.005,80 952.005,80 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

872.848,19 882.848,19 10.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 10.000,00
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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

6.860.000,00 7.373.556,12 3.124.964,55 42,38

6.260.000,00 6.773.556,12 2.978.187,03 43,97

600.000,00 600.000,00 146.777,52 24,46

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

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

0,00 0,00 0,00 0,00
6.860.000,00 7.373.556,12 3.124.964,55

5.264.000,00 3.728.856,12 3.629.347,22 3.629.347,22 3.461.803,19
4.455.000,00 3.719.856,12 3.629.347,22 97,57 3.629.347,22 97,57 3.461.803,19 93,06 0,00
809.000,00 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
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
84.000,00 19.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
84.000,00 19.000,00 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
151.000,00 85.000,00 71.562,00 84,19 71.562,00 84,19 71.562,00 84,19 0,00
150.000,00 84.000,00 71.562,00 85,19 71.562,00 85,19 71.562,00 85,19 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
157.000,00 80.000,00 72.050,21 90,06 72.050,21 90,06 72.050,21 90,06 0,00
147.000,00 80.000,00 72.050,21 90,06 72.050,21 90,06 72.050,21 ' 90,06 0,00
10.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
5.656.000,00 3.912.856,12 3.772.959,43 3.772.959,43 3.605.415,40

6.887.256,12

6.754.828,86

6.754.828,86

98,08 | 6.542.541,18

94,99

https://digisusgmp.saude. gov.br

29 de 41



FONTE: SIOPS, Piaui14/02/24 15:31:53

66.000,00 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
84.000,00 19.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
151.000,00 85.000,00 71.562,00 84,19 71.562,00 84,19 71.562,00 84,19 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
157.000,00 80.000,00 72.050,21 90,06 72.050,21 90,06 72.050,21 90,06 0,00
8.262.000,00 7.072.256,12 6.898.441,07 97,54 6.898.441,07 97,54  6.686.153,39 94,54 0,00
5.650.000,00 3.906.856,12 3.772.959,43 96,57 3.772.959,43 96,57 3.605.415,40 92,28 0,00
2.612.000,00 3.165.400,00 3.125.481,64 98,74 3.125.481,64 98,74  3.080.737,99 97,33 0,00

1 - Nos cinco primeiros bimestres do exercicio, 0 acompanhamento serd feito com base na despesa liquidada. No ltimo bimestre do exercicio, o valor deveré corresponder ao total da despesa empenhada.
2 - Até o exercicio de 2018, o controle da execugio dos restos a pagar considerava apenas os valores dos restos a pagar nio processados (regra antiga). A partir do exercicio de 2019, o controle da execugio dos restos a pagar considera os restos a pagar processados € nio processados (regra

nova).
3 - Essas despesas sdo consi pelo ente

9.4. Execugdo or¢amentaria e financeira de recursos federais transferidos fundo a fundo, segundo bloco de financiamento e programa de trabalho

Bloco de Financiamento

Estruturagdo da Rede de Servigos
Piblicos de Satide (INVESTIMENTO)

Manutengio das Acdes e Servigos
Piblicos de Saiide (CUSTEIO)

Fonte: Fundo Nacional de Saide (FNS)

Programas de Trabalho

1030150198581 - ESTRUTURACAO DA REDE DE SERVICOS DE ATENCAO PRIMARIA DE SAUDE

10122502100UW - ASSISTENCIA FINANCEIRA COMPLEMENTAR AOS ESTADOS, AO DISTRITO FEDERAL E AOS
MUNICIPIOS PARA O PAGAMENTO DO PISO SALARIAL DOS PROFISSIONAIS DA ENFERMAGEM
10301501900UC - TRANSFERENCIA AOS ENTES FEDERATIVOS PARA O PAGAMENTO DOS VENCIMENTOS DOS
AGENTES COMUNITARIOS DE SAUDE

103015019219A - PISO DA ATENCAO PRIMARIA EM SAUDE

10301501921CE - IMPLEMENTACAO DE POLITICAS DE ATENCAO ESPECIALIZADA A SAUDE

1030150192E89 - INCREMENTO TEMPORARIO AO CUSTEIO DOS SERVICOS DE ATENCAO PRIMARIA EM SAUDE PARA
CUMPRIMENTO DAS METAS - NACIONAL

10303501720AE - PROMOCAO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA E INSUMOS ESTRATEGICOS NA ATENCAO PRIMARIA
EM SAUDE

10304502320AB - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS PARA EXECUCAO DE
ACOES DE VIGILANCIA SANITARIA

10305502300UB - TRANSFERENCIA AOS ENTES FEDERATIVOS PARA O PAGAMENTO DOS VENCIMENTOS DOS
AGENTES DE COMBATE AS ENDEMIAS

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

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

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

9.5. Covid-19 Repasse Unido

https://digisusgmp.saude. gov.br

201.531,84

Valor
Transferido em
2023
(Fonte: FNS)

R$ 24.000,00

R$ 217.455,97

R$ 580.992.,00

R$
1.413.002,90

R$ 1.757.38

R$
1.252.424,00

R$ 43.674,00

R$ 12.000,00

R$ 34.176,00

R$ 31.681,04

Valor
Executado

201.531,84

6.854.235,89

0,00  6.854.235,89
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0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00

693.261,02

693.261,02

Gerado em 04/04/2024 10:57:55
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Piblicos em Satde (SIOPS)

9.6. Covid-19 Recursos Proprios
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Gerado em 04/04/2024 10:57:54
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Pablicos em Satde (SIOPS)

9.7. Covid-19 Repasse Estadual
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Gerado em 04/04/2024 10:57:55

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Piblicos em Sadde (SIOPS)

® Andlises e Consideracoes sobre Execucdo Orcamentaria e Financeira

Demonstrativo da Lei de Responsabilidade Fiscal

UF: Piaui

MUNICIPIO: Campo Largo do Piaui

RELATORIO RESUMIDO DA EXECUCAO ORCAMENTARIA
DEMONSTRATIVO DAS RECEITAS E DESPESAS COM ACOES E SERVICOS PUBLICOS DE SAUDE
ORCAMENTOS FISCAL E DA SEGURIDADE SOCIAL

Exercicio de 2023

Dados em 14002024 15:31:53
RECEITAS RESULTANTES DE IMPOSTOS E TRANSFERENCIAS |0 0 " PREVISAO RECEITAS REALIZADAS
CONSTITUCIONAIS E LEGAIS ATUALIZADA (a) Até o Bimestre (b) % (b/a) x 100
RECEITA DE IMPOSTOS (I) 603.000,00 603.000,00 1.852.446,50 307.21
Receita Resultante do Imposto Predial e Territorial Urbano - IPTU 85.000,00 85.000,00 1.610,00 1.89
PTU §5.000,00 §5.000,00 1.610,00 1,89
Multas, Juros de Mora, Divida Ativa e Outros Encargos do IPTU 0,00 0,00 0,00 0,00
Receita Resultante do Imposto sobre Servicos de Qualquer Natureza - ITBI 8.000,00 8.000,00 1.550,00 19,37
ITBI 8.000,00 8.000,00 1.550,00 19,37
Multas, Juros de Mora, Divida Ativa e Outros Encargos do ITBI 0,00 0,00 0,00 0,00
Receita Resultante do Imposto sobre Servicos de Qualquer Natureza - 1SS 225.000.00 225.000.00 649.231.16 288,55
1SS 225.000,00 225.000,00 649.231,16 288,55
Multas, Juros de Mora, Divida Ativa e Outros Encargos do 1SS 0.00 0.00 0.00 0.00
rﬁ;i:]ﬂn]:b;:lr::l:l-elfz;;mpom sobre a Renda e Proventos de Qualquer Natureza 285.000,00 285.000,00 1.200.055,34 421,07
RECEITA DE TRANSFERENCIAS CONSTITUCIONAIS E LEGAIS (In 11.141.000,00 11.141.000,00 13.051.054,55 117,14
Cota-Parte FPM 10.400.000,00 10.400.000,00 11.966.144,16 115,06
Cota-Parte ITR 4.000,00 4.000,00 13.504,65 337.62
Cota-Parte do IPVA 70.000,00 70.000,00 76.998.42 110,00
Cota-Parte do ICMS 665.000,00 665.000,00 994.098,89 149,49
Cota-Parte do IPI - Exportagio 2.000,00 2.000,00 308,43 15,42
E 5 i jentes de Impostos e Transferéncias 000 000 000 000
Desoneragio ICMS (LC 87/96) 0,00 0,00 0,00 0,00
Outras 0,00 0,00 0,00 0,00
:gI]A‘I;ERﬁ?‘IACS[AS g;ig:f]mokb?:ngi:gEASIs - (?5) _ ::;lio(sl:;os E 11.744.000,00 11.744.000,00 14.903.501,05 126,90
I’PES;IFJS(?:SC‘?;‘S :ggsf AES :g?v;%?ls I potscio |DESPESAS EMPENHADAS | DESPESAS LIQUIDADAS | DESPESAS PAG:S ln:::::: :m
SUBFUNGAO E CATEGORIA INICIAL “”A(';;ZADA (O ":':;'““" “ (ld;z) x |ako :’e';" S g (ele) x 100 m’::r: o @0x [yagar Moo
ECONOMICA 100 (2

ATENC/‘XO BASICA av) 2.540.000,00 3.158.400,00 | 3.125.481,64 98,96 3.125.481.64 98,96 | 3.080.737,99 97,54 0,00
Despesas Correntes 2.366.000,00 3.137.900.00 1 3.109.511,71 99,10 3.109.511,71 99,10 3.064.768,06 97,67 0.00
Despesas de Capital 17400000 2050000 1596993 7790 1596993 7790 1596993 77,90 0,00
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:ﬁ;ﬂ%& AL (V';'OSPITALAR E 66.000,00 1.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Despesas Correntes 65.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00/ 0,00 0,00
Despesas de Capital 1.000,00 1.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
:‘éﬁgﬁn & (v‘:{o”m“m e 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00/ 0,00 0,00
Despesas Correntes 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00/ 0,00 0,00
Despesas de Capital 0.00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
VIGILANCIA SANITARIA (VII) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Despesas Correntes 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00/ 0,00 0,00
Despesas de Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA (VIIT) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00/ 0,00 0,00
Despesas Correntes 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0.00
Despesas de Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
ALIMENTACAO E NUTRICAO (IX) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00/ 0,00 0,00
Despesas Correntes 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Despesas de Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00/ 0,00 0,00
OUTRAS SUBFUNGOES (X) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00/ 0,00 0,00
Despesas Correntes 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Despesas de Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00/ 0,00 0,00
I?;A:)(())m S AVAVEVIEVITE VI ) 606.000,00 3.159.400,00 3.125.481,64 9893 3.125.481.64 98.933.080.737,99 |97.51 0.00
APURACAO DO CUMPRIMENTO DOAl;lll’VsllTE MINIMO PARA APLICACAO EM EM]:)}:I‘Z\]S;AEDAAZ w . é):f:g:g o DESPESAS PAGAS ()
Total das Despesas com ASPS (XII) = (XI) 3.125.481.64 3.125.481.64 3.080.737.99
((;1 Il:.):slos a Pagar Inscritos Indevidamente no Exercicio sem Disponibilidade Financeira 000 A A
() Despesas Custeadas com Recursos Vinculados  Parcela do Percentual Minimo que ndo foi 0.00 0.00 0.00
Aplicada em ASPS em Exercicios Anteriores (XIV)
(C-:n clz]::::isxgxmm com Disponibilidade de Caixa Vinculada aos Restos a Pagar 000 0.00 0.00
(=) VALOR APLICADO EM ASPS (XVI) = (XII - XIII - XIV - XV) 3.125.481.64 3.125.481.64 3.080.737.99
Despesa Minima a ser Aplicada em ASPS (XVII) = (III) x 15% (LC 141/2012) 2235.525,15
Despesa Minima a ser Aplicada em ASPS (XVII) = (III) x % (Lei Orgénica Municipal) N/A
i))ife;(e‘y;;;:\) entre o Valor Aplicado e a Despesa Minima a ser Aplicada (XVIII) = (XVI (d ou $80.956.40 889.956,49 845.212,84
Limite nio Cumprido (XTX) = (XVIIT) (Quando valor for inferior a zero) 0,00 0,00 0,00
PERCENTUAL DA RECEITA DE IMPOSTOS E TRANSFERENCIAS CONSTITUCIONAIS
E LEGAIS APLICADO EM ASPS (XVI / II*100 (minimo de 15% conforme LC n° 2097 2097 20,67
141/2012 ou % da Lei Organica Municipal)

CONTROLE DO VALOR REFERENTE AO PERCENTUAL Despesas Custeadas no Exercicio de Referéncia e —
MINIMO NAO CUMPRIDO EM EXERCICIOS ANTERIORES | Saldo Inicial (no T (e
PARA FINS DE APLICACAO DOS RECURSOS VINCULADOS  exercicio atual) (h) | Empenhadas () | Liquidadas (j) Pagas (k) v doul)
CONFORME ARTIGOS 25 E 26 DA LC 141/2012
Diferenca de limite ndo cumprido em 2022 0,00 0,00 000 0,00 0,00
Diferenca de limite ndo cumprido em 2021 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Diferenca de limite ndo cumprido em 2020 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Diferenca de limite no cumprido em exercicios anteriores 0,00 0,00 000 0,00 0,00
TOTAL DA DIFERENGA DE LIMITE NAO CUMPRIDO EM 000 000 000 000 000
EXERCICIOS ANTERIORES (XX)
Diferenca
Valor RENP Inseritos VA0 inscrito entre o
aplicado além Indevidamente :s':’”d ot T":l'l')"* "I:"’;
Valor Minimo Valor aplicado | do limite  Total inscrito | no Exercicio | *°" o ’,:“ o B "l:y Total de T “l’, ca d"
EXERCICIO DO EMPENHO?  para aplicagio | em ASPS no | minimo (0) = em RP no sem " ; '"'(‘ @] Rpa CAnceados h" e_'l" ©
em ASPS (m) | exercicio (n) | (n-m), se < |exercicio (p) Disponibilidade| — P~ (©+ |PAgOS |, | ou mite ¢ o
vyl Finnecira g | D)€ <0 | © prescritos total de RP
— iy | oo = (W cancelados
() ) =((o +
@ -w)
Empenhos de 2023 2235.525.15| 312548164 889.95649 4474365 0,00 0,00 0,00 44.743.,65 0,00 889.956,49
Empenhos de 2022 2.031.660,11 2.313.81299  282.152.88 0,00 0,00 000 0,00 0,00 0,00 282.152,88
Empenhos de 2021 1435.638.65| 146345931 27.820.66 0.00 0.00 0,00 0,00 0,00 0,00 27.820,66
Empenhos de 2020 1.061.951.48 | 1.224.033,53 | 162.082.05 000, 5625280 000 0,00 0,00 0,00 218.334,85
Empenhos de 2019 122931396 1.244.562,67  15.24871 0,00 0,00 000 0,00 0,00 0,00 1524871
Empenhos de 2018 1075.950.88 | 1.123.701,66  47.750,78 0,00 5.655.01 000 0,00 0,00 0,00 53.405,79
Empenhos de 2017 1.054.423,12| 1.189.389,00  134.965.88 0,00 0,00 000 0,00 0,00 0,00 134.965,88
Empenhos de 2016 1.096.781.40 | 1.127.491,12|  30.709,72 0,00 0,00 000 0,00 0,00 0,00 30.709,72
Empenhos de 2015 969.428,15 | 969.428,15 0,00 0,00 0,00 000 0,00 0,00 0,00 0.00
Empenhos de 2014 952.005,80  952.005,80 0,00 0,00 0,00 000 0,00 0,00 0,00 0,00
Empenhos de 2013 872.848,10|  882.848,19  10.000.00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 10.000,00

CONTROLE DE RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU Despesas Custeadas no Exercicio de Referéncia e ———
PRESCRITOS CONSIDERADOS PARA FINS DE APLICAC.&O DA Saldo Inicial () TR (D)=
DISPONIBILIDADE DE CAIXA CONFORME ARTIGO 24§ 1° ¢ 2° Empenhadas (x) Liquidadas (y) Pagas (z) l)(w ) -
DA LC 1412012 U
Restos a pagar cancelados ou prescritos em 2023 a ser compensados 000 000 000 000 000
(XXIV)
Restos a pagar cancelados ou prescritos em 2022 a ser compensados 000 000 000 000 000
(XXV)
Restos a pagar cancelados ou prescritos em 2021 a ser compensados 000 000 000 000 000
(XXVI)
Restos a pagar cancelados ou prescritos em exercicios anteriores a 000 000 000 000 000
serem (XXVIT)
TOTAL DE RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU PRESCRITOS A 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
COMPENSAR (XXVIII)
RECEITAS ADICIONAIS PARA O FINANCIAMENTO DA SAUDE NAO PREVISAO INICIAL PREVISAO RECEITAS REALIZADAS
COMPUTADAS NO CALCULO DO MINIMO ATUALIZADA (a) | Até o Bimestre (b) % (ba) x 100
RECEITAS DE TRANSFERENCIAS PARA A SAUDE (XXIX) 6.860.000,00 7.373.556,12 3.124.964,55 42,38
Provenientes da Unido 6.260.000,00 6.773.556,12 2.978.187,03 43,97
Provenientes dos Estados 600.000,00 600.000,00 146.777.52 24,46
Provenientes de Outros Municipios 0,00 0,00 0,00 0,00
RECEITA DE OPEI}ACOES DE CREDITO INTERNAS E EXTERNAS 0,00 0,00 0,00 0,00
VINCULADAS A SAUDE (XXX)
OUTRAS RECEITAS (XXXI) 0.00 0.00 0.00 0.00
TOTAL RECEITAS ADICIONAIS PARA FINANCIAMENTO DA SAUDE 6.860.000,00 737355612 3.124.964,55 1238
(XXX = (XXIX + XXX + XXXI)
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DESPESAS EMPENHADAS = DESPESAS LIQUIDADAS DESPESAS PAGAS Inscritas em

DESPESAS COM SAUDE POR D e
SUBFUNCOES E CATEGORIA DOTACAO J - . % estosa
ECONOMICA NAO COMPUTADASNO |~ INICIAL  ATUALIZADA A'”“(‘:"‘“’" “ (ldI;:l) X |Atéobimestre o )y 100 - A:: ° @ @0x [EEPEED
CALCULO DO MINIMO (©) ) €) imestre 100 anc(ux:adn:
8
ATENCAO BASICA (XXXIII) 526400000 3.728.856,12| 3.620347,22 97.33] 3.629.347.22 97.33]3.461.803,19 92,84 0.00
Despesas Correntes 4455.000.00  3.719.856,12 3.629.347,22 97,57 3.629.347.22 97,57 3.461.803,19 93,06 0,00
Despesas de Capital 509.000,00 9.000,00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00| 0,00 0.00
ASSISTENCIA ~ HOSPITALAR  E
0 X X 0 X 0 00| 0, X
e 0.00 0,00 0,00 0.00 0.00 0.00 0.00] 0,00 0,00
Despesas Correntes 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00] 0,00 0.00
Despesas de Capital 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0,00 0,00 0.00
SUPORTE PROFILATICO E
TERAPEUTICO (00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0,00/ 0,00 0,00
Despesas Correntes 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00| 0,00 0.00
Despesas de Capital 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0,00 0,00 0.00
VIGILANCIA SANITARIA (XXXVI) 84.000,00 19.000,00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00] 0,00 0,00
Despesas Correntes 84.000.00 19.000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00| 0,00 0.00
Despesas de Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA | 151 600,00/ $5.00000]  71.562,00 8419 71.562.00 84,10 71562,00 84,19 0.00
(XXXVII)
Despesas Correntes 150.000.00| 8400000  71.562,00 8519 71.562.00 8519 71.562,00 85,19 0.00
Despesas de Capital 1.000,00 1.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
ALIMENTACAO E NUTRIGAO (XXXVIII) 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00] 0,00 0.00
Despesas Correntes 0.00 0,00 0.00 0.00 0,00 0.00 0,00 0,00 0,00
Despesas de Capital 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00] 0,00 0.00
OUTRAS SUBFUNCOES (XXXIX) 157.00000| 8000000  72.05021 9006 72.05021 90,06 72.050.21 90.06 0.00
Despesas Correntes 147.00000 8000000  72.050.21 9006 72.05021 90,06 72.05021 90,06 0,00
Despesas de Capital 10.000,00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00| 0,00 0.00
TOTAL DAS DESPESAS NAO
COMPUTADAS NO CALCULO DO
MINIMO (XL) = (XXXIII + XXXIV 4+ 5.656.000,00 3.912.856,12| 3.772.959,43 96,42 3.772.959.43 96,42 3.605.415,40 92,14 0,00
XXXV + XXXV + XXXVII + XXXVIII+
XXXIX)
DESPESAS TOTAIS COM SAUDE soracio DESPESAS EMPENHADAS | DESPESAS LIQUIDADAS | DESPESAS PAGAS
EXECUTADAS COM COM RECURSOS | DOTACAO ) - % ~
PROPRIOS E COM RECURSOS GG 2D S ':i""es" o|| & ‘ld‘;;) X |Atéobimestre o o)y 100 b A:f © (o) x Phg“ ":"
TRANSFERIDOS DE OUTROS ENTES © @ © imestre (09 "'c(’“)a o
8
ATENCAO BASICA(XLI) = (IV + XXXIII) | 7.804.000,00| 6.887.256,12| 6.754.828.86 98,08 6.754.828.86 98,08 6.542.541,18 94,99 0.00
ASSISTENCIA ~ HOSPITALAR  E
66.000,00 1.000,00 0.00 0,00 0.00 0,00 0,00 0,00 0.00
AMBULATORIAL (XLII) = (V + XXXIV)
SUPORTE PROFILATICO e 0.00 0.00 0,00 0.00 0.00 0.00 0.00| 0,00 0.00
TERAPEUTICO (XLIIT) = (VI + XXXV)
VIGILANCIA SANITARIA (XLIV) = (VIT| g4 090,00 19.000,00 0,00 0,00 0.00 0,00 0.00| 0,00 0,00
+ XXXVI)
VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA (XLV) |15y 0009 8500000  71562,00 8419 71.562.00 84,19 71562,00 84,19 0.00
= (VITI + XXXVII)
ALDIENTAGAOIEINRICROI VDR 0,00 0.00 0.00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
(IX + XXXVII)
25;&5 SUBFUNCOES (XLVID = (X +1 15700000 80.000,00| 7205021 9006 72.05021 9006 72.05021 90,06 0.00
TOTAL DAS DESPESAS COM SAUDE| ¢ )55 000,00 7.072.256,12| 6.898.441,07 97.54] 6.898.441,07 97,54/6.686.153,39 94,54 0.00
(XLVIID) = (XI + XL)
() Despesas da Fonte: Transferéncias da
Unifo - inciso 1 do art 5° da Lei| 5.650.000,00 3906.856,12| 3.772.950.43 96.57| 3.772.959.43 96.57|3.605.415.40 92,28 0.00
Complementar 173/2020
TOTAL DAS DESPESAS EXECUTADAS | 5 615 000,00 3.165.400,00| 3.125.481,64 98,74 3.125.481,64 98,743.080.737,09 97,33 0,00

COM RECURSOS PROPRIOS (XLIX)

FONTE: SIOPS, Piaui14/02/24 15:31:53
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10. Auditorias

Nio ha informagGes cadastradas para o periodo das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 04/04/2024.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 04/04/2024.

® Analises e Consideragdes sobre Auditorias

O municipio ndo dispde do servico de Auditoria.
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11. Analises e Consideragdes Gerais

A Secretaria Municipal da Satde neste ano de 2023, continuou pautando sua gestdo nas prioridades elencadas por sua Rede Assistencial e na aplicagdo racional de seus recursos ptblicos, tentando sempre direciond-los para
o fortalecimento do processo de municipalizagdo e de valorizagdo de seus Recursos Humanos. Esta Gestdo apresentou de forma sucinta neste Relatorio os avangos alcangados em 2023 pelo Sistema Unico de Satde local.
Analisamos de forma sistematica através dos dados produzidos, nossa situacdo atual de Satde, a partir da qual adequamos e/o adotamos novas estratégias para a reorganizacdo da nossa Rede de Aten¢do a Satde.
Acreditamos que estas estratégias sao indispensdveis para uma gestdo bem sucedida e para um alcance de bons resultados. As diretrizes tragadas para estas estratégias, sempre se adéquam ao momento que vive 0 nosso
municipio, tendo como foco a qualificagio e a superacio dos indicadores negativos e a ampliagdo dos investimentos na Rede Publica, o que esperamos resultar numa maior oferta de servigos e na ampliagdo de um acesso
qualificado a assisténcia prestada a nossa populagao.

Observando-se os resultados obtidos no periodo, que mesmo com todo esfor¢o dispendido, ndo obtivemos ainda os resultados esperados, o que nos leva a refletir sobre as estratégias que deverdo ser a partir de agora

elencadas para implementarmos nosso Sistema e assegurarmos com isto maior resolutividade e qualidade assistencial a nossa populagdo.
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12. Recomendagdes para o Proximo Exercicio

® Analises e Consideragdes sobre Recomendacoes para o Proximo Exercicio

a

Anli

e Consideracdes sobre Rec oes para o Proximo Exercicio

Eixo 1 - Gestao em Satde

As recomendagdes elencadas neste Relatério t€ém como objetivo o desenvolvimento institucional e a formalizacdo de parcerias interinstitucionais para formulagdo de politicas publicas de

inclusdo social integrada que contribuam para a melhoria da qualidade de vida da populag¢do do municipio de Campo Largo do Piaui:

Garantir a continuidade do processo de reestruturagdo minima da Rede Assistencial para que esta responda minimamente ao cumprimento das metas e prioridades estabelecidas pelo
municipio nos Pactos pela Satde, pela Vida e de Gestao do SUS;

Fortalecer o Controle Social, no sentido de instituirmos politicas de saide mais consistentes com as necessidades apresentadas pela populagio;

Continuar exercendo gestdo junto ao estado, para que seja concluido, o processo de construgdo da Programagio Regional Integrada da Assisténcia - PRI Estadual de forma a assegurar aos
municipios de referéncia a execucdo dos tetos municipais de média, alta complexidades e internacdes hospitalares atualizados e a efetivagdo/formalizacdo do controle de regulacdo destes
servicos assegurando a garantia de acesso a seus usuarios;

Dar continuidade ao processo de avaliacdo quadrimestral dos resultados obtidos pela Rede de Atencdo a Satde na regido;

Continuar assegurando a alimentagdo sistemética do Banco de Dados (Sistemas de Informagio) municipal;

Ampliar a participacdo intersetorial na realizagio anual do planejamento estratégico integrando-os a nossa Rede Assistencial na definicao das prioridades a serem trabalhadas e/ou
implementadas de forma a racionalizar a aplicacio dos recursos e assegurar ao usudrio a garantia dos principios de cidadania (acesso), justica social (equidade) e integralidade da
assisténcia no SUS, através da execucdo de acdes e servicos de maior resolutividade;

Tornar mais efetiva a participagdo da Secretaria Municipal da Satide do municipio no processo de construcio coletiva da Regido de satde junto a Comissdo Intergestora Regional - CIR de
forma a consolidar os processos de pactuacgdo contribuindo com a constru¢iao do SUS no Territério dos Cocais;

Assegurar com apoio integral da Comissao Intergestora Regional - CIR do Territério dos Cocais a continuidade dos repasses oriundos da contrapartida estadual no co-financiamento das
Redes de Atengdo a Satde, instaladas na regido, cumprindo as pactuagdes e Resolugdes CIB;

Tornar sistemdtica a elaboragio dos relatérios quadrimestrais de Gestao, para melhor avaliacdo e monitoramento do sistema de satde local em parceria com o Fundo Municipal de
Saude/Setor Contabil;

Realizar planejamento estratégico de forma Intersetorial para elabora¢@o das programagdes anuais com os servicos da Rede Assistencial de Satde do municipio;

Atualizar anualmente o Diagnéstico Epidemioldgico e Sanitario do municipio de forma a subsidiar a elaboracio de projetos para captacdo de recursos financeiros para as
areas/necessidades prioritarias identificadas;

Formular e promover a gestdo da educagido permanente/continuada em sadde e processos relativos a mesma, orientados pela integralidade da atencio a saide da populagio e Buscar
intersetorialidade visando a integragdo das politicas sociais em busca da melhoria da qualidade de vida.

Eixo 2: Atencao Integral a Saide

Intensificar no municipio as agdes de prevencdo, promogdo, protecio e recuperacdo da saide da populacdo;

Assegurar a continuidade do processo de reestruturacdo e informatizacdo da Rede Assistencial de forma que esta responda adequadamente em seu nivel de complexidade na execucdo de
suas agoes;

Garantir o cumprimento da execuc@o das metas quadrimestrais, formulada para toda Rede de Assisténcia a Satide existente no municipio, tendo como base os indicadores prioritarios da
Pactuacdo das diretrizes, objetivos, metas e indicadores, os Indicadores da Avaliacdo por Desempenho da Politica do Previne Brasil e a Programacio das Acoes de Vigilancia a Sadde,
com a realizacdo de avaliacdes quadrimestrais dos resultados alcancados pela mesma;

Assegurar que os resultados obtidos desse planejamento possibilite o redimensionamento e informatiza¢do da Assisténcia Farmacéutica, garantindo assim maior suporte terapéutico aos
usuarios, facilitado pelo uso de protocolos clinicos de Assisténcia. Esse processo de racionalizacdo, permitira a aquisicdo e dispensacdo de medicamentos na Rede de forma a atender as
demandas apontadas e contribuir para um melhor processo de aquisi¢do e de controle destes, de forma coerente com a realidade financeira do municipio;

Assegurar a aplicagdo dos instrumentos de monitoramento e avaliacdo dos servigos executados na Rede Assistencial do municipio;

Verificar de forma integrada e continua com os servicos da Rede Assistencial, a qualidade e a consisténcia dos dados alimentados no Sistema Municipal de Informagdes antes de serem
enviados ao Estado e ao Ministério da Satide;

Continuar assegurando o processo de capacitacio e a educacdo permanente dos profissionais das Equipes nas areas de atuagdo/programas com maior grau de dificuldade para o
cumprimento das metas pactuadas.

Eixo 3: Vigilancia a Saade

Viabilizar para o periodo, a aquisicdo dos insumos estratégicos e equipamentos minimos necessarios para o desenvolvimento de um elenco maior de a¢des de Vigilancia a Satide
(Sanitaria, Epidemioldgica) dentro do municipio de forma a atender ao cumprimento da metas pactuadas para o setor;

Continuar realizando planejamento estratégico anual, integrado & Rede de Atengdo Bésica para execucdo das acdes de controle e prevencdo das doencgas, agravos e endemias com maior
incidéncia no municipio;

Assegurar a contratacdo de Recursos Humanos em niimero suficiente, de forma a implementar a execugio das agdes de Vigilancia em Satde do municipio;

Assegurar a realizacdo de um planejamento anual para defini¢do do Calendério das Campanhas sob responsabilidade municipal;

Manter a Rede de Frio no municipio, em parceria com Secretaria de Estado da Satide, no sentido de assegurar melhor cobertura vacinal na regido;

Efetivar de forma mais qualificada, o fluxo de exames entre a Vigilancia Epidemiolégica municipal e o LACEN capital;

Assegurar a efetivagio do processo de capacitacdo e atualizacido dos Recursos Humanos do setor para que estes respondam melhor as demandas identificadas;

Garantir a elaboragéio e o repasse sistematico de Notas Técnicas as Equipes de Vigilancia subsidiando o desenvolvimento de a¢des de controle dos agravos e reducio de risco a satde.
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FRANCISCO DAS CHAGAS FERREIRA JUNIOR
Secretario(a) de Saide
CAMPO LARGO DO PIAUI/PI, 2023
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: PIAUI
MUNICIPIO: CAMPO LARGO DO PIAUI
Relatério Anual de Gestio - 2023

Parecer do Conselho de Satde
Dados Demogriéficos e de Morbimortalidade

o Consideragdes:

Sem Parecer

Dados da Producido de Servigos no SUS
¢ Consideragdes:
Sem Parecer
Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS
¢ Consideragoes:

Sem Parecer

Profissionais de Satde Trabalhando no SUS
o Consideragdes:

Sem Parecer

Programacdo Anual de Satude - PAS
¢ Consideragoes:

Sem Parecer

Indicadores de Pactuagdo Interfederativa
o Consideragoes:

Sem Parecer

Execucdo Orcamentaria e Financeira
¢ Consideragdes:
Sem Parecer
Auditorias
¢ Consideragdes:
Sem Parecer
Andlises e Consideracdes Gerais

o Parecer do Conselho de Satde:

Sem Parecer

Recomendagdes para o Proximo Exercicio
o Consideragoes:

Sem Parecer

Status do Parecer: Em Andlise no Conselho de Satide
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CAMPO LARGO DO PIAUI/PI, 04 de Abril de 2024

Conselho Municipal de Saide de Campo Largo Do Piaui
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