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1. Identificacdo

1.1. Informagdes Territoriais

PI

SEBASTIAO LEAL

Tabuleiros do Alto Parnaiba

3.111,10 Km?

4.572 Hab

2 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informética do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 14/03/2025

1.2. Secretaria de Satude

SMS SEBASTIAO LEAL

6604315

A informagdo ndo foi identificada na base de dados

02930318000105

AVENIDA ULISSES GUIMARAES 1391

sec.saude.sleal@hotmail.com

8935450006

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 14/03/2025

1 .3. Informagdes da Gestao

MANOELINA DE SOUSA BORGES

ELAINE CRISTINA DE SOUSA

rubens.kaik @ gmail.com

89994744563

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Piblicos em Satdde (SIOPS)
Data da consulta: 14/03/2025

1.4. Fundo de Satde

LEI

01/1997

12.200.571/0001-59

FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

JOSE JECONIAS SOARES

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Piblicos em Satide (SIOPS)
Data da consulta: 14/03/2025

1.5. Plano de Satde

2022-2025

Aprovado

Fonte: DIGISUS Gestor - Modulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 17/05/2022
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1.6. Informagdes sobre Regionalizacdo

Regido de Saide: Tabuleiros do Alto Parnaiba

Municipio Area (Km?)
ANTONIO ALMEIDA

BAIXA GRANDE DO RIBEIRO

RIBEIRO GONCALVES

SEBASTIAO LEAL

URUCUI

Fonte: Departamento de Informética do SUS (DATASUS)

Ano de referéncia: 2024

1 .7. Conselho de Saide

Intrumento Legal de Criacio LEI
Endereco AV. ULISSES GUIMARAES
E-mail

Telefone

Nome do Presidente LAISSA RENARA PIAUILINO NUNES

Nimero de c lheiros por Usuarios 6

Governo 7
Trabalhadores 1|
Prestadores 2
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Piblicos em Satide (SIOPS)
Ano de referéncia:

1 .8. Casa Legislativa

1°RDQA 2°RDQA

652.732
7808.945
3979.036
3111.103

8452.025

Data de Apresentacio na Casa Legislativa Data de Apresentacio na Casa Legislativa

19/07/2024 =] 21/10/2024

e Consideragdes

Populacio (Hab) Densidade
3228
13838
6215
4572
26501
3°RDQA

Data de Apresentacio na Casa Legislativa

27/02/2025

Este Relatorio finaliza o processo de monitoramento e avaliagdo referente ao ano de 2024, apresentando dados do periodo de janeiro a dezembro do referido ano.
O item 1 do Relatério Anual de Gestdo - RAG trata dos dados de Identificacdo do municipio, trazendo informacdes a acerca do: Territério, Secretaria de Satde, Gestdo, Fundo de

satde, Plano de Saide, Regionaliza¢do, Conselho de Satde e apresentacdo em Casa Legislativa.

Ao longo da construgdo dos quadrimestres anteriores pontuou-se a necessidade de atualizagiio da base de dados do SIOPS - Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Piblicos em

Sadde, tendo em vista algumas inconsisténcias que tratam do Conselho Municipal de Satde.

Este 6rgao foi criado através da Lei 09/97 de janeiro de 1997, mantendo a sua composi¢do e estrutura regimental ao longo do ano de 2024 com 10 entidades e 23 representantes em
que 11 sdo representantes do segmento usudrios do SUS, 04 representantes dos trabalhadores em satide e 08 representantes da gestdo.
A Secretaria Executiva do respectivo Conselho € formada por 4 conselheiros exercendo a func¢éo de Presidente (Laissa Renara Piauilino Nunes), Vice-presidente (Maria Zenilde de

Sousa), 1° Secretaria (Joycelénia Mendonga Silva) e 2° Secretario (Luciano Ferreira do Nacimento).

Segue, portanto, a composi¢do do Conselho Municipal de Satde, a saber:

Representantes da Igreja Catolica
Titular: Ronario de Sousa Brito
Suplente: Edileide Soares da Silva
Representantes das Igrejas Evangelicas
Titular: Marilene Alves A. Sousa
Suplente: Anelisa dos P. Nascimento
Representantes do Sindicato
Titular: Cilene Maria De Sousa
Suplente: Maria Salomé G. de Sousa
Representates da Assistencia Social
Titular: Maria Zenilde de Sousa
Suplente: Rayssa Belchior de Sousa
Representantes da Educacio
Titular: Marinalva Maria de Sousa
Suplente: Joana Licia F. de Sousa
Representantes da Agricultura
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Titular: Rubens Feitosa Barbosa

Suplente: Wagner Feitosa Barbosa
Representantes dos usuarios comunidades:

Maria de Jesus de Sousa, Raimunda de Jesus Veloso, Jairo Luis Veloso de Macedo, Maria de Fatima do Nascimento, Jedison José de Sousa
Representantes dos ACS

Titular: Eliane Alves De Sousa

Suplente: Feliciano Jose Veloso
Representantes da Satde

Titular: Laissa Renara Piaulino Nunes

Suplente: Grazielly Rocha G. Alcoforado
Representantes dos Gestores

Titular: Elaine Cristina de Sousa

Suplente: Thais Alves de Aratjo Sousa.

O Conselho Municipal de Satde realiza ordinariamente as reunides e extraordinariamente sempre que necessario, realizando no total de 12 reunides durante o ano de 2024.

Merece destacar ainda para este item do RAG que os relatérios detalhados dos quadrimestres anteriores atenderam o disposto na Lei Complementar n® 141/2012, sendo
apresentados em audiéncia publica, conforme as datas dispostas no tépico 1.8 que trata da Casa Legislativa.
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2. Introducao

e Andlises e Consideracdes sobre Introdugdo

O Relatério Anual de Gestao 2024 (RAG 2024), vem demonstrar as atividades desenvolvidas pela Secretaria Municipal de Satde de Sebastiao Leal - PI, além de avaliar as metas
firmadas para o ano, em consonancia com o que determina a Lei Complementar n°141/2012, Portaria n® 2.135/2013 e Portaria de Consolidagdo N° 1, de 28 de setembro de 2017, do
Ministério da Satde, que estabelece as diretrizes para o processo de planejamento no dmbito do Sistema Unico de Sadde (SUS).

Para sua construgio foram utilizados como pardmetros os indicadores de satide bem como o Plano Municipal de Satde 2022-2025, o qual foi aprovado no Conselho Municipal de
Satide, assim como a Programagio Anual de Sadde do respectivo ano. O ano teve a continuidade do trabalho desenvolvido sob a gestdo da Secretdria de Satide Elaine Cristina de Sousa.

Este relatorio foi construido visando atender a estrutura proposta pelo Sistema DigiSUS Gestor Médulo Planejamento (DGMP), instituido pela Portaria GM/MS N° 750, de 29 de
abril de 2019. O DGMP deve ser obrigatoriamente utilizado pelos estados, Distrito Federal e municipios para registro de informagdes e documentos relativos ao Plano de Saide e a
Programacdo Anual de Satde; para elaboracdo do Relatério Detalhado do Quadrimestre Anterior - RDQA e do Relatério Anual de Gestio - RAG.

Através do DGMP todos os documentos e relatérios sao enviados ao Conselho Municipal de Saide para, em relacdo ao RDQA, inclusdo da andlise e apreciacdo (art. 41 da Lei
Complementar n° 141, de 13 de janeiro de 2012) e, em relagdo ao RAG, para inclusdo da anlise e do parecer conclusivo, nos termos do § 1° do art. 36 da Lei Complementar n® 141/2012.

Por fim o contetdo deste relatério retine dados e informagdes relevantes da gestdo do Sistema Unico de Satde pela Secretaria Municipal de Satide de Sebastido Leal, 6rgiao de

administragao da Prefeitura Municipal do respectivo municipio.
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3. Dados Demograficos e de Morbimortalidade

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

3.1. Populagao estimada por sexo e faixa etaria

Periodo: 2021

0 a 4 anos

5a9 anos

10 a 14 anos

15 a 19 anos

20 a 29 anos

30 a 39 anos

40 a 49 anos

50 a 59 anos

60 a 69 anos

70 a 79 anos

80 anos e mais

Total

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

Data da consulta: 15/03/2025.

3.2. Nascidos Vivos

Niimero de nascidos vivos por residéncia da mae.

174

176

179

340

337

292

230

154

108

36

2216

165

163

191

344

304

280

217

130

80

41

2095

339

339

370

684

641

572

447

284

188

71

4311

SEBASTIAO LEAL
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 15/03/2025.

3.3. Principais causas de internac@o por local de residéncia

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

1. Algumas doencas infecciosas e parasitarias

II. Neoplasias (tumores)

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

VI. Doengas do sistema nervoso

VII. Doengas do olho e anexos

VIII.Doencas do ouvido e da apdfise mastdide

IX. Doencas do aparelho circulatério

X. Doengas do aparelho respiratorio

XI. Doengas do aparelho digestivo

XII. Doencas da pele e do tecido subcutaneo

https://digisusgmp.saude. gov.br
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XIII.Doencas sist osteomuscular e tec conjuntivo 2 5 2 - 3

XIV. Doengas do aparelho geniturinirio 7 5 11 19 15
XV. Gravidez parto e puerpério 47 56 83 70 51
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 2 3 11 2 7
XVILMalf cong deformid e anomalias cromossomicas 1 - - 3 2
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 4 7 1 8 3
XIX. Lesoes enven e alg out conseq causas externas 31 27 28 26 29

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - -
XXI. Contatos com servicos de satde - 7 7 3 2
CID 10 Revisdo nio disponivel ou ndo preenchido - - - - -

Total 147 202 252 256 248

Fonte: Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (STH/SUS)
Data da consulta: 15/03/2025.

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10

Capitulo CID-10 2020 2021 2022 2023
1. Algumas doencas infecciosas e parasitarias 1 5 1 1
II. Neoplasias (tumores) 1 6 8 2
III. Doengas sangue 6rgaos hemat e transt imunitar - 1 - -
IV. Doengas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 2 2 3 1
V. Transtornos mentais € comportamentais - - - -
VI. Doengas do sistema nervoso 1 1 - 2

VII. Doengas do olho e anexos - - - -

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

IX. Doengas do aparelho circulatério 12 13 16 7
X. Doengas do aparelho respiratério 3 1 4 1
XI. Doengas do aparelho digestivo 1 - - 4
XII. Doengas da pele e do tecido subcutineo - 1 - -

XIII.Doencas sist osteomuscular e tec conjuntivo - - - -
XIV. Doengas do aparelho geniturinirio 1 - - 2
XV. Gravidez parto e puerpério - 1 - -
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal - - - -
XVIL.Malf cong deformid e anomalias cromossomicas - 1 - -
XVIIL Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat - - - -
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas - - - -
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 1 3 5 4
XXI. Contatos com servicos de satide - - - -
XXII.Cddigos para propoésitos especiais - - - -
Total 23 35 37 24

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 15/03/2025.

e Andlises e Consideragdes sobre Dados Demogréficos e de Morbimortalidade

https://digisusgmp.saude. gov.br 8 de 50



Os estudos demograficos t€m diversas interacdes com o setor satde, tendo sob perspectiva a populacdo como sujeito e objeto da atenc@o a satde. Além disso, as duas areas tém
questdes de comum interesse, como a mortalidade, varidvel que liga as transi¢des demogréfica e epidemioldgica.

A estrutura demogrifica por sexo e idade é primordial no estabelecimento das populacdes alvo de politicas e acdes em saide. Uma vez que o perfil epidemiolégico da populagio é
estritamente relacionado com a sua distribuico etéria e por sexo, mudancas demograficas alteram drasticamente a demanda por servigos e o foco de a¢des em satde.

Diversos outros indicadores relevantes t¢ém como denominador as populagdes, normalmente desagregadas por sexo e idade, como taxas de mortalidade, fecundidade, morbidade,
cobertura de servigos, entre outros. Desta forma conhecer o perfil da populagio ¢ um elemento fundamental no subsidio ao planejamento das acdes de satide, a0 monitoramento e avaliagao
das politicas e programas, auxiliando os gestores na tomada de decisoes.

Portanto, os topicos acima foram analisados a fim de tracar o perfil populacional e de morbimortalidade do municipio. A populagdo de Sebastido Leal é composta por com
4.311 habitantes, com prevaléncia discreta do sexo masculino ( 51,4%) e da faixa etaria de 20 a 29 anos ( 15,8%).

Quanto ao ndmero de nascidos vivos, o ano de 2024 registrou o total de 69 nascimentos, sendo 34,7% de partos normais ¢ 4,3% de maes adolescentes. Em comparagdo ao ano
anterior (2023) observa-se um aumento na propor¢do de partos normais e uma redugio no que tange gravidez na adolescéncia.

Em relacdo a morbidade hospitalar o ano de 2024 registrou o total de 248 internacdes hospitalares, sendo o 2° quadrimestre 0 que apresentou 0 maior niimero de internagdes.
Quanto a principal causa de morbidade hospitalar, Sebastido Leal, registrou Doengas do aparelho respiratério, diferentemente do ano anterior que registrou Doenga do aparelho
digestivo como principal causa quando se exclui Gravidez, parto e puerpério.

No que se refere a mortalidade, ocorreram 11 6bitos no total, sendo 02 6bitos na populagdo em geral, 07 6bitos prematuros de (30 a 69 anos) pelo conjunto
das quatro principais doengas cronicas ndo transmissiveis (doencas do aparelho circulatério, cancer, diabetes e doengas respiratdrias cronicas) e 02 6bitos infantis
investigados oportunamente no prazo.

Lembrando que os dados referentes a Natalidade, Morbidade Hospitalar e Mortalidade sdo parciais e sujeitos a alteragdes mesmo apos o termino deste Relatério em virtude dos
prazos de encerramento dos bancos de dados oficiais do Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (SINASC),Sistema de Informacoes Hospitalares do SUS
(SIH/SUS) e Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (SIM).
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4. Dados da Produgdo de Servi¢os no SUS

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

4.1. Produ¢do de Atengdo Basica

Visita Domiciliar
Atendimento Individual
Procedimento

Atendimento Odontolégico

Fonte: Sistema de informagdo em Satde para a Atengdo Bésica — SISAB

4.2. Producdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Carater de atendimento: Urgéncia

64.923

14.489

20.667

1.760

01 Acoes de promocao e prevencao em saude

02 Procedimentos com finalidade diagnostica - -

03 Procedimentos clinicos - -
04 Procedimentos cirurgicos - -
05 Transplantes de orgaos, tecidos e celulas - -
06 Medicamentos - -
07 Orteses, proteses e materiais especiais - -

08 Acoes complementares da atencao a saude - -

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SITH/SUS)
Data da consulta: 14/03/2025.

4.3. Produgdo de Atencéao Psicossocial por Forma de Organizagio

Nao ha informagdes cadastradas para o periodo

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

01 Acoes de promocao e prevencao em saude

02 Procedimentos com finalidade diagnostica - -
03 Procedimentos clinicos - -
04 Procedimentos cirurgicos - -
05 Transplantes de orgaos, tecidos e celulas - -
06 Medicamentos - -
07 Orteses, proteses e materiais especiais - -

08 Acoes complementares da atencao a saude - -

https://digisusgmp.saude. gov.br
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Fonte: Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (STIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 14/03/2025.

4.5. Producdo de Assisténcia Farmacéutica

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

Portanto, nao ha producio sob gestdo municipal.

4.6. Producdo de Vigilancia em Satide por Grupo de Procedimentos

Financiamento: Vigilancia em Satde

Sistema de Informacdes Ambulatoriais

Grupo procedimento
Qtd. aprovada Valor aprovado

01 Acoes de promocao e prevencao em saude 339 -

Total 339 -

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

Data da consulta: 14/03/2025.

e Andlises e Consideragdes sobre Dados da Produgdo de Servicos no SUS

As tabelas a seguir trazem a produtividade das equipes de satde e equipes de vigilancia apresentando os dados por quadrimestre, para melhor andlise ao longo do ano.

Tabela 1 - Atendimento da Equipe Satde da Familia, por quadrimestre, 2024, Sebastido Leal - P1.

ATENDIMENTO - EQUIPE 1°QD 2°QD 3°QD | TOTAL
SAUDE DA FAMILIA

Atendimento médico 2.878 2.704 3.923 9.505
Exames solicitados médico 2.003 2.151 1.562 5.716
Visita domiciliar médico 25 34 30 89
Encaminhamentos médico 434 2212 2413 5.059
Atendimento enfermeiro 713 1.491 1.545 3.749
Visita domiciliar enfermeiro 07 14 18 39
Solicitagao de exame enfermeiro 434 827 919 2.180
Visita Domiciliar Agente Comunitario 23.610 25.487 22.646 | 71.743
de Sadde

Tabela 2 - Atendimento da Equipe Satde Bucal por quadrimestre, 2024, Sebastido Leal - PI.

ATENDIMENTO - EQUIPE SAUDE 1° QD 2°QD 3°QD TOTAL

BUCAL

Atendimento individual 515 672 1.542 2.729
Visita domiciliar 41 56 04 101

Tabela 3 - Atendimento da Equipe e-Multi por quadrimestre, 2024, Sebastido Leal - PI.

ATENDIMENTO - EQUIPE 1°QD 2°QD 3°RQD RAG
EMULTI
Atendimento individual 760 552 703 2.015
Atendimento domiciliar 47 31 68 146

Tabela 4 - Procedimentos realizados na Ateng¢do Bésica por quadrimestre, 2024, Sebastiao Leal - P1.

PROCEDIMENTOS NA ATENCAO BASICA 1°QD | 2QD 3°QD Total
Administra¢ao de vitamina A 139 47 118 304
Coleta de citopatolégico 108 82 96 286
Curativo 304 496 216 1.016
Retirada de pontos 108 - 26 134
Sutura 63 28 41 132

https://digisusgmp.saude. gov.br
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Administragdo de medicamento 2.299 1.146 1.779 5.224
Teste rapido HIV/sifilis 58 47 74 179
Total 3.079 1.846 2.350 7.275
Tabela 5 - Acoes da vigilancia sanitdria por quadrimestre, 2024, Sebastido Leal - PL.
ACOES DA VIGILANCIA SANITARIA 1°QD 2°QD 3°QDb RAG
Cadastro de Estabelecimentos Sujeitos a Vigilancia 03 05 01 09
Sanitaria
Inspecdo dos Estabelecimentos Sujeitos a Vigilancia 104 48 62 214
Sanitaria
Atividade Educativa para Populacdo 02 04 04 10
Atividade Educativa para o Setor Regulado 05 04 04 13
Recebimento de Dentincias/Reclamacoes 12 06 69 87
Atendimento a Dentincias/Reclamagdes 12 06 69 87
Outras acoes 02 - 02 04
Total 140 73 211 424
Tabela 6 - Indicadores Vigilancia Ambiental por quadrimestre, 2024, Sebastido Leal - P
INDICADORES - VIGILANCIA 1°QD 2°QD 3*QDb RAG
AMBIENTAL
N° de amostras de aguas enviadas 20 20 40
N° de iméveis visitados para dengue 3.742 7.544 3.740 15.026
Indice de Densidade Larvéria 0,01 0,9 0,01 0,01

O ano de 2024 registrou o total de 17.998 atendimentos individuais, esse niimero refere-se ao total de atendimentos médico, enfermeiro, odontélogo e os demais profissionais da

equipe e-Multi. O 3° quadrimestre foi o periodo que registrou o maior niimero de atendimentos e o médico foi o profissional que mais atendeu ao longo do ano. Quanto aos procedimentos

foram registrados o total de 7.275, em que Administracdio de medicamento foi o procedimento mais realizado e o 1° quadrimestre foi o periodo que registrou o maior nimero de

procedimentos.

No que se refere as vigilancias, a vigilancia sanitdria executou 424 acdes, atendendo a 100% das Dentincias e reclamagdes recebidas. A vigilancia ambiental, atuando no controle

das arboviroses visitou 15.026 imdveis para realizar agdes de controle e combate dengue.

Destaca- se ainda a ocorréncia de 17 Doencas de Notificagdo compulséria, sendo Acidentes por animal peconhento (06) a doenca mais notificada. Quanto as demais notificacdes

referem a: Atendimento antirrabico (04), Acidente de Trabalho (02), Violéncia Interpessoal (03), Hansenfase (01) e Tuberculose (01). Os casos de Hanseniase e Tuberculose encerraram o

ano em tratamento. O 1° quadrimestre foi o perfodo que registrou o maior niimero de notificacdes.
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5. Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestao

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

Periodo 12/2024

Rl de bt deswide pr o de sabecimenos

\_----
POLO ACADEMIA DA SAUDE
CENTRAL DE ABASTECIMENTO 0 0 1 1
CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 0 1 1
CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 0 0 5 5
UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA (SADT ISOLADO) 0 1 0 1
Total 0 1 8 9

Observagdo: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de satide puablicos ou prestadores de servigos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 14/03/2025.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 12/2024

Redefade subdecmnts desside pornamrenforides
e [ | | e [

ADMINISTRACAO PUBLICA
ORGAO PUBLICO DO PODER EXECUTIVO MUNICIPAL 8 1 0 9
Total 8 1 0 9
Observagio: Os dados apresentados referem-se ao niimero de estabelecimentos de saiide piiblicos ou prestadores de servigos ao SUS

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 14/03/2025.

5.3. Consorcios em satde
O ente nio estd vinculado a consoércio piiblico em satide

e Analises e Consideragdes sobre Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS

As tabelas acima apresentam o quantitativo dos estabelecimentos de satide que prestam servicos no SUS, caracterizando-os quanto ao tipo de gestdo e natureza juridica.

Sebastido Leal conta com o total de 08 estabelecimentos de saide que prestam servigos essencialmente na Atenc¢@o Basica, nivel de atencdo a satde que prevalece no municipio,
sendo 100% dos estabelecimentos geridos pela esfera municipal.

Quanto a Unidade de Apoio Diagnose e Terapia (SADT isolado) que aparece no item 5.1 deste relatdrio, refere-se ao Laboratorio de Prétese Dentdria que se
manteve inativo no ano de 2024.

Segue a saber a identificagdo dos estabelecimentos por CNES, Nome, Natureza juridica e tipo de gestdo:

CNES Nome Fantasia Natureza Juridica Gestao
7680090 | ACADEMIA DA SAUDE JOSE LUIS ADMINISTRA(;AO MUNICIPAL
SOBRINHO PUBLICA

4293517 | CENTRAL DE ABASTECIMENTO DE ADMINISTRACAO | MUNICIPAL
IMUNOS SEBASTIAO LEAL PIAUI PUBLICA

9490965 | JOVENCIO VIRGULINO DA ROCHA ADMINISTRACAO | MUNICIPAL
PUBLICA
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2366363 | PS ANTONIO DE LOURDES ADMINISTRACAO | MUNICIPAL
PUBLICA

2777851 | PS ANTONIO DE SOUSA ADMINISTRACAO | MUNICIPAL
PUBLICA

2366355 | PS TAMBURIL ADMINISTRACAO | MUNICIPAL
PUBLICA

6604315 | SMS SEBASTIAO LEAL ADMINISTRACAO | MUNICIPAL
PUBLICA

9491058 | WELITON PEREIRA DA SILVA ADMINISTRACAO | MUNICIPAL
PUBLICA

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide/DATASUS

A Rede de Atencao Basica esta estruturada em 02 equipes da Estratégia da Satide da Familia e 02 equipes da Estratégia de Satde bucal, perfazendo dessa forma um total de 100%

de cobertura da Atenc¢do Bésica. Quanto a equipe Emulti esta é composta por: fisioterapeuta, nutricionista, psicélogo, fonoaudiélogo, assistente social e educador fisico.

Através das equipes a populagio tem acesso a atendimento individual e domiciliar, agdes de promogio, protecdo e recuperagio, além de agdes especificas desenvolvidas para cada

publico - alvo conforme preconiza os manuais do Ministério da Saudde.

Ao longo do ano de 2024 merece ressaltar reformas realizadas nas Unidades Basicas de Sadde e finalizacdo do processo de construgdo do Posto de Satide na localidade Lagedo,

zona rural do municipio.

Quanto ao tépico 5.3 que trata de Consdrcios em Satde, o municipio, juntamente com os demais municipios da Regido de Satide Tabuleiro do Alto Parnaiba participa de consorcio

para o Centro de Atencéo Psicossocial - CAPS, que fica localizado em Urucui - PL

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

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

Periodo 02/2024

Publica (NJ grupo 1) = Estatutdrios e empregados publicos (0101,
0102)

Publica (NJ grupo  Contratos tempordrios e cargos em comissdo (010301,
)] 010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 26/03/2025.

Publica (NJ grupo 1) Estatutarios e empregados publicos (0101,
0102)
Publica (NJ grupo 1) Contratos temporarios e cargos em comissao

(010301, 010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 26/03/2025.

e Analises e Consideracdes sobre Profissionais de Saide Trabalhando no SUS

Os dados dispostos nos quadros acima sio oriundos da base de dados do Sistema de Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (SCNES). Tendo em vista algumas
incoeréncias verificadas no que trata os Postos de trabalho ocupados, por ocupagdo e forma de contratagdo, segue caracterizagdo abaixo dos profissionais de satide trabalhando no SUS,
resumidos em tabela tnica por categoria profissional e tipo de vinculo.

Tabela 1 - Caracterizacdo do quadro de profissionais de satide por categoria e tipo de vinculo

CATEGORIA | CONCURSADO | CONTRATADO | OUTRO |TOTAL
PROFISSIONAL VINCULO
Médico - 02 01 03
Enfermeiro 03 - - 03
Outros 04 08 - 12
profissionais (nivel
superior)*
Profissionais nivel 03 10 - 13
médio
ACS 10 03 - 13
ACE 02 02 - 04
TOTAL 22 25 01 48

Fonte: Secretaria Municipal de Satde de Sebastidao Leal

O quadro de profissionais que prestam servi¢os no Sistema Unico de Satide em Sebastido Leal é formado por 48 profissionais, em que 46% apresentam vinculos protegidos através

de concurso piiblico, 52% sdo contratados e 2% apresentam outro vinculo, este Gltimo se refere ao Programa Médicos pelo Brasil.
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7. Programacgdo Anual de Satde - 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 adequado ao atendimento das necessidades de

saiude, mediante aprimoramento das politicas de atencéo basica, de atenciio especializada e hospitalar organizadas em rede.

OBJETIVO N° 1.1 - Ampliar e qualificar o acesso a atencdo basica com énfase na humanizacio, equidade e no atendimento das necessidades de

saide da populacio.

Unidad
Indicador para Unidade  Ano - ., Meta nidade % meta
e ) ) Linha- de Resultado
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Base Plano(2022- Meta 2024 medida Anual alcancada
avaliacdo da meta medida Base 2025) da PAS
Meta
1. Manter Cobertura Cobertura populacional Percentual 2020 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
populacional estimada pelas estimada pelas equipes
equipes de Atengdo Basica; de Aten¢do Basica

Acdo N° 1 - Manter cadastro individual completo ou simplificado, com a identificacio correta do usudrio, a partir da validac@o das informagdes do Cadastro

de Pessoa Fisica (CPF) ou Cartdo Nacional de Satde (CNS) e data de nascimento, que devem ser idénticas ao registro do CADSUS.

Acdo N° 2 - Manter o cadastro ativo no CNES das Estratégia de Saide da Familia ;ESF com a insercdo correta da carga horaria minima exigida para cada

tipo de equipe, tipo de equipe elegivel, tipo de estabelecimento vélido, as categorias profissionais e os Codigos Brasileiros de Ocupacdo (CBO), em
conformidade com a Portaria de Consolidacdo SAPS/MS n° 01, de 02 de junho de 2021.

Acdo N° 3 - Monitorar regularmente o CNES para verificar duplicidade de profissional.

Acdo N° 4 - Manter producdo regular das equipes de Estratégia Satide da Familia nos sistemas de informacdo da Atengdo Basica;

2. Ampliar equipes de N° de equipe da ESF Niimero 1 1 Numero 0
Estratégia Satde da Familia implantada;
(ESF);

Acido N° 1 - Mapear a mancha de cobertura geografica das equipes de satde no territdrio, identificando vazios sanitérios;

Acdo N° 2 - Estudar o programa de requalificacdo das unidades basicas de satde (Requalifica UBS), elaborando os respectivos projetos e submetendo-os ao

Ministério da Saide, com vistas ao financiamento das constru¢des de novas unidades bésicas de satide ou mesmo reforma e ampliagdo das existentes.

Acdo N° 3 - Cadastrar proposta de implementac@o de equipe de saide da familia junto ao Ministério da Saidde, a fim de incrementar os futuros repasses
financeiros de Aten¢do Basica ao municipio.

Acdo N° 4 - Realizar oficinas de planejamento internas na SMS, para definir as prioridades e estabelecer os passos seguintes, com a definicdo dos
quantitativos de estrutura, equipamentos e recursos humanos;

3. Manter cobertura Cobertura populacional Percentual 2020 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

populacional estimada de Satide = estimada de satde
Bucal na Atencdo Basica; bucal na atengdo basica

Acdo N° 1 - Informar regularmente aos sistemas de informacdo da Atenc¢do Basica a produtividade das equipes de satide bucal.

Acdo N° 2 - Manter cadastro atualizado dos profissionais de satide bucal no Sistema de Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide - SCNES,
atentando-se a carga horéria e a duplicidades.

4. Realizar acdes preventivas N° de acdes Namero 156 39 Numero 46,00 117,95
em saude bucal e de promog@o  preventivas de satide
da saude; bucal realizadas no

ano;

Acido N° 1 - Realizar rastreamento das doengas bucais;
Acdo N° 2 - Realizar atividades educativas com grupos especificos em espagos escolares, domicilios ou na comunidade;
Acdo N° 3 - Promover a integragdo com a equipe multiprofissional no desenvolvimento de atividades coletivas de saide bucal;

Acido N° 4 - Garantir condigdes, materiais e insumos necessarios para as equipes de satide bucal desenvolverem ac¢des preventivas nos diversos espacos.

5. Qualificar os registros dos N° de avaliagdes Nuamero 48 12 Numero 12,00 100,00
sistemas de satde do mensal nos sistemas de
municipio; informacao da

secretaria municipal de
sadde.

Acdo N° 1 - Avaliar regularmente a produtividade dos servicos da Atencdo Bésica e demais sistemas de informagdo em satde, através de relatdrios e
discursdo com as equipes.
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Acido N° 2 - Acompanhar regularmente os portais do Ministério da Satide para adesdes de programas conforme preconizado nas portarias e perfil do

municipio;

Acdo N° 3 - Capacitar os profissionais quanto ao preenchimento adequado dos formularios da e-SUS APS, através da oferta e garantia de recursos
tecnoldgicos para que os profissionais possam realizar o curso de Qualidade de Dados em Registro da APS, na modalidade online disponibilizado pelo

Ministério da Saude.

6. Garantir a manutenc¢do da Percentual de UBS 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
infraestrutura das Unidades com infraestrutura

Basicas de Saude; garantida;

Acdo N° 1 - Garantir recursos necessdrios para a manuten¢ao dos servicos da rede de aten¢do a satide do municipio;

Acdo N° 2 - Assegurar servicos de suporte as Unidades Basicas de Saide (manutencdo de equipamentos, recolhimento de lixo, entre outros);

Acdo N° 3 - Investir na infraestrutura das Unidades Basicas de Satide a fim de proporcionar para a populacdo e profissionais de satde estrutura fisica
adequada para prestacio de servicos com qualidade;

Acido N° 4 - Promover a manuten¢do das UBS de acordo com as normas sanitarias e tendo como referéncia as normativas de infraestrutura vigentes;

7. Prover Percentual de UBS 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
equipamentos/insumos equipadas;

necessarios para o bom
desenvolvimento das ag¢des da
Estratégia Satde da Familia;

Acdo N° 1 - Atentar-se para o cadastro de propostas junto ao Ministério da Satde , afim de promover melhorias na Aten¢do Bésica do municipio.

Acdo N° 2 - Assegurar nas Unidades Basicas de Satide materiais, equipamentos, insumos suficientes para desenvolver o conjunto de acdes propostas por esse

servico da Atencao Basica;

8. Implantar pontos de apoios a
satde nas localidades Prata e
Assentamento Lagedo;

9. Realizar manuteng@o dos
equipamentos de fisioterapia no
municipio;

N° de pontos de apoios 0 2 Nao Nimero
a satde implantados; programada
Percentual de 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

equipamentos de
fisioterapia mantidos;

Acdo N° 1 - Garantir revisdo periddica dos equipamentos de fisioterapia, buscando manté-los em condi¢des adequadas para a prestagdo do atendimento de

qualidade aos usuarios;

10. Organizar o processo de
trabalho dos servicos de
fisioterapia no municipio;

N° maximo de dias de ~ Numero 2020 60 30 30 Numero 7,00 23,33

pacientes na fila de
espera para fisioterapia

Acdo N° 1 - Manter na equipe multiprofissional da Atencdo Bésica o profissional de fisioterapia;

Acdo N° 2 - Garantir aos usuarios dos servicos de fisioterapia tempo de espera com o periodo maximo de 30 dias;

Acdo N° 3 - Realizar classificacdo dos usuarios de fisioterapia, conforme a caracterizagdo do quadro de cada paciente, de modo a respeitar o principio da

equidade.

11. Adequar a frota de veiculos
da Ateng¢ao Basica do
municipio conforme a
necessidade.

N° de veiculos 0 1 1
adquiridos;

Numero 1,00 100,00

Acdo N° 1 - Cadastrar proposta junto ao Fundo Nacional de Satide, acompanhando regularmente o processo e procedendo com a compra apos liberacio do

recurso financeiro.

12. Ampliar o horério de
funcionamento das Unidades
Basicas de Saude;

Percentual de Unidades 0 Percentual 50,00 100,00

Bisicas de Saide com

50,00 50,00

horério estendido;

Acdo N° 1 - Manter o horério estendido na Unidade Basica de Saide da sede, conforme acordado com os profissionais de saide de modo a garantir horario

alternativo a populagio respeitando o principio da equidade.

13. Ampliar Academia de
Sadde no municipio;

14. Acompanhar nas Unidades
Basicas de Sadde as
condicionalidades de saide das
familias beneficiadas pelo
Programa Bolsa Familia;

https://digisusgmp.saude. gov.br

N° de Academia 0 2
instaladas no

Nio
programada

Niamero

municipio;

Cobertura de Percentual 2020 96,96 98,00 98,00 Percentual 98,90 100,92

acompanhamento das
condicionalidades de
Sadde do Programa
Bolsa Familia;
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Acdo N° 1 - Acompanhar os beneficidrios do Programa Bolsa Familia quanto as condicionalidades disciplinadas em regulamento e relativas ao que tange
saude: realizacao de pré-natal; cumprimento do calendario nacional de vacinagdo e acompanhamento do estado nutricional para criangas com até sete anos
incompletos;

Acio N° 2 - Compartilhar responsabilidades com os Agentes Comunitarios de Satde - ACS a cerca da participacdo ativa da populagdo adcrista em sua area
de atuac@o.

Acdo N° 3 - Pactuar com as unidades de satide as condicionalidades e as metas de cobertura;

15. Manter o prontudrio Percentual de equipes 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
eletronico do cidadao (PEC) da atencdo bésica
nas Ubs da zona urbana; utilizando o PEC;

Acdo N° 1 - Garantir infraestrutura adequada e recursos necessarios para o pleno funcionamento do Prontudrio eletronico do cidaddo - PEC ;
Acdo N° 2 - Manter os profissionais informados quanto as atualizacdes a cerca do Prontudrio eletronico do cidadao - PEC

16. Informatizar as Unidades Percentual de Ubs da 0 100,00 75,00 Percentual 75,00 100,00
Basicas de Saude da zona rural; zona rural
informatizada;

Acdo N° 1 - Realizar levantamento dos materiais de informatica necessarios para informatizagdo das UBS da zona rural procedendo com o processo de
compra conforme necessidades levantada.

Acdo N° 2 - Realizar a adesao ao Programa Informatiza APS através do portal e-Gestor AB.

17. Monitorar os indicadores do  Percentual de 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
Previne Brasil; indicadores do Previne
Brasil monitorados;

Acdo N° 1 - Avaliar e apresentar o resultado de cada equipe de saide quadrimestralmente, buscando tragar estratégias para o alcance das metas dos
indicadores ndo atingidos.

Acdo N° 2 - Reunir equipes da ESF e ESB para discutir a cerca das atualizacdes e portarias que tratam do Previne Brasil, bem como a meta que deve ser
alcangada por cada equipe

18. Organizar processo de N° de visitas técnicas 0 384 96 Nimero 105,00 109,38
trabalho para atender a realizadas/més pela
demanda da populac@o da zona  equipe de estratégia
rural do municipio; satde da familia na
zona rural;

Acdo N° 1 - Garantir atendimento da equipe de satide da familia, saide bucal e equipe multiprofissional da Atencdo Béasica na zona rural do municipio;
Acdo N° 2 - Disponibilizar carro para o atendimento das equipes de satide na zona rural do municipio;

Acdo N° 3 - Realizar acdes coletivas de satide na zona rural do municipio.

19. Garantir a populagdo N° de atendimentos 0 6.000 2.000 Nimero  2.015,00 100,75
atendimento especializado por  individuais realizados

equipe multiprofissional na pela equipe

Atencao Basica; multiprofissional da

Atenc¢do Basica;
Acdo N° 1 - Manter o credenciamento das equipes eMulti;
Acdo N° 2 - Garantir o pagamento por desempenho das equipes eMulti conforme os indicadores alcancados estabelecidos na Portaria GM/MS n°® 635/2023;
Acdo N° 3 - Atentar-se as atualizacdes que tratam sobre a Portaria GM/MS n° 635/2023;

20. Criar grupos de promogao a N° de grupos de 0 3 3 Numero 3,00 100,00
satide nas Unidades Basicas de  promogdo a saide
Sadde; formados;

Acido N° 1 - Fortalecer os grupos de satide ja existente buscando desenvolver acdes em parcerias com demais 6rgao publicos;

Acio N° 2 - Compartilhar responsabilidades com os Agentes Comunitarios de Satde - ACS a cerca da participacdo ativa da populagdo adscrista em sua area
de atuac@o, realizando busca ativa dos faltosos;

Acdo N° 3 - Garantir para as equipes condi¢cdes e materiais necessarios para a realizacdo das agdes de salide nos grupos.

21. Promover a politica de paz ~ Nimero de Campanhas 0 4 1 Nimero 1,00 100,00
no transito no municipio; sobre transito

desenvolvidas pelo

setor saude;

Acdo N° 1 - Reunir equipes de satide e buscar parcerias com demais setores publicos para realizar Campanha Maio Amarelo.
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Acdo N° 2 - Abordar a temdtica a politica de paz no transito no Programa Satide na Escola - PSE;

22. Elaborar Plano de Nimero de Plano de 0 1 Nao Nimero
Saneamento Biésico para as Saneamento Basico programada

residéncias da zona rural do elaborado;

municipio;

23. Contratar profissionais de Numero de 0 5 Nao Nuamero
saude para atuar da rede de profissionais programada

Atencdo Basica do municipio;  contratados;

24. Promover no municipio a N° de acdes realizadas 0 4 1 Numero 2,00 200,00
Politica Nacional de Satde da a saude da pessoa com
Pessoa com Deficiéncia; deficiéncia;

Acdo N° 1 - Estimular e desenvolver agdes de promocdo a saude, reabilitacdo/habilitacdo da pessoa com deficiéncia;

Acdo N° 2 - Firmar parceria com a Secretaria de Assisténcia Social a fim de assegurar o pleno exercicio dos direitos individuais e sociais das pessoas
portadoras de deficiéncia, respeitando os principios da integralidade e equidade em seu atendimento de sadde.

1. Fortalecer a Regional = N° de participagio da secretaria Numero 10,00 83,33
de Satde Tabuleiro do municipal de saide nas reunides da
Alto Parnaiba. Comissao Intergestora Regional — CIR;

Acdo N° 1 - Participar do planejamento, programacgdo e organizagao da rede regionalizada e hierarquizada do Sistema Unico de Satide, em articulacdo com a
direcd@o estadual e de acordo com as normas federais;

2. Manter a oferta de N° de laboratdrios 0 4 4 Nuimero 4,00 100,00
exames realizados pelos ~ Contratado/conveniados;

laboratdrios

conveniados;

Acdo N° 1 - Manter convénio com estabelecimentos de satide para oferta de exames para populagéo.

1. Garantir transporte da zona Ntmero de transporte Nuamero 4,00 100,00
rural para sede do municipio de destinado a situacdes de

pacientes em situagdes urgéncia/emergéncia na zona

urgéncia/emergéncia; rural do municipio;

Acdo N° 1 - Manter em condi¢des adequadas ambulancias para o transporte de pacientes em situagdes urgéncia/emergéncia;

1. Garantir acompanhamento de Percentual de pacientes 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
pacientes psiquidtricos nos servicos acompanhados pela

de referéncia da rede de satde da rede de satide metal;

regido;

Acdo N° 1 - Assegurar a assisténcia a Saide Mental e a reabilitagdo dos portadores com necessidades especiais;

2. Instituir grupos terapéuticos Numero de Grupos 0 4 4 Numero 5,00 125,00
multidisciplinares voltado ao apoio de = terapéuticos
familias em sofrimento psiquico; Implantados;
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Acdo N° 1 - Reunir equipe multiprofissional da Aten¢@o Basica para discutir a logistica dos grupos terapéuticos voltado ao apoio de familiares com pacientes
em sofrimento psiquico;

Acdo N° 2 - Definir quais a¢des e tematicas serdo realizadas ao longo de cada encontro, bem como o profissional responsavel pela aco.

Nuamero de 0 24 6
matriciamento realizado

3. Fortalecer o matriciamento em Nimero 9,00 150,00
saide mental;

ano;

Acdo N° 1 - Fortalecer e organizar o cuidado de Aten¢do Psicossocial dentro da rede de Atencdo Bésica pautada num processo de construgdo compartilhada
com as equipes de satide da familia.

Acdo N° 2 - Fomentar encontros entre saberes e praticas diversas e complementares que compdem a saide mental a nivel municipal, visando um novo modo
de produzir saide por meio de uma proposta pedagdgico-terapéutica.

Acdo N° 3 - Reconhecer a Equipe da Aten¢do Primaria como coordenadora do cuidado e o usudrio como protagonista, envolvendo-os no processo de
matriciamento;

Acdo N° 4 - Utilizar as diversas tecnologias no matriciamento, conforme a necessidade identificada, por exemplo: visita domiciliar, discussdo tematica,
atendimento compartilhado, acolhimento conjunto, plano terapéutico singular - PTS além das discussoes de casos;

OBJETIVO N° 1.5 - Aprimorar a rede de atencdo a satide para promover o cuidado integral materno infantil.

Indicador para Unidade Ano Linh Meta Met ;deade Resultad % meta
inha- eta e esultado
Descricao da Meta monitoramento e avaliacio de Linha- B Plano(2022- 2024 medid Anual alcancada
da meta medida  Base 0 2025) R B da PAS
Meta
1. Ampliar o percentual de N° de nascidos vivos de 0 90,00 85,00  Percentual 100,00 117,65

gestantes que realizam 6 ou maes com 06 ou mais

mais consultas de pré-natal. consultas de pré-natal;
Acdo N° 1 - Realizar o acompanhamento nominal das gestante adscritas a equipe, verificando rotineiramente com que frequéncia € realizado esse
acompanhamento;

Acdo N° 2 - Orientar a gestante sobre a importancia da realizacdo do pré-natal na Unidade Bésica de Sadde;

Acdo N° 3 - Instituir intervengdes educativas permanentes para melhoria da qualidade do registro no sistema de PEC, CDS ou Sistema Préprio, tanto no que
se refere as varidveis vdlidas para os indicadores, quanto para todo registro clinico do atendimento ao cidado.

Acido N° 4 - Adotar boas praticas de registros de informacao nos sistemas de informacao em satde.

Acdo N° 5 - Captar precocemente as gestantes residentes na sua area de abrangéncia para realizacdo do acompanhamento pré- natal, visando apoiar a
diminuicdo da mortalidade materna e neonatal.

Acdo N° 6 - Adotar como rotina durante as consultas de pré-natal abordagem integral a gestante incluindo: anamnese, exame fisico direcionado, solicitacdo
ou avaliacdo de exames complementares, atualizacdo da Caderneta da Gestante e agendamento das consultas subsequentes, considerando suplementagdo
vitaminica, conforme cada caso e idade gestacional, e abrangendo os determinantes sociais do processo satide-doenca, realizando também a classificacdo de
risco gestacional a cada atendimento.

2. Garantir vacinacdo Percentual de gestantes com 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

preconizada para as gestantes caderneta de vacinacao

durante o pré-natal; atualizada;

Acido N° 1 - Avaliar durante as consultas de pré-natal a caderneta de vacinacdo da gestante, solicitando as vacinas conforme situacdo vacinal encontrada e
idade gestacional.

Acdo N° 2 - Orientar a gestante quanto a importancia da vacinagdo durante a gestagao.

3. Ampliar a propor¢do de Propor¢do de parto normal;  Propor¢cdo 2020 37,50 48,00 46,00  Proporg¢do 34,70 75,43

parto normal.

Acdo N° 1 - Implantar na Atencdo Bésica Curso de formacio a gestante, abordando assuntos relevantes neste periodo, dentre eles o parto, com incentivo ao
parto normal.

Acdo N° 2 - Realizar abordagem multiprofissional durante o curso de formagao a gestante, trabalhando a questdo fisica ( musculatura pélvica, amamentacao,
mudancas no corpo e emocional ( medos, ansiedade, dor), entre outros.

4. Manter em 0 (zero) o Numero Absoluto de 6bitos ~ Numero 2020 0 0 0 Niamero 0 0

nimero de 6bitos maternos em
determinado perfodo e local de
residéncia;

maternos em determinado
periodo e local de
residéncia;

Acdo N° 1 - Apoiar e complementar as equipes da APS na conducdo do cuidado as condigdes clinicas e epidemioldgicas prioritarias de atengdo a saide das
mulheres em periodo pré-concepcional, gestacional, puerperal e em intervalo intergestacional de acordo com as diretrizes do Sistema Unico de Saiide - SUS;
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Acdo N° 2 - Aumentar a resolutividade da APS, por meio da qualificac@o dos processos de trabalho das equipes, e contribuir para a integralidade do cuidado
na satde da mulher e na satide materno-infantil;

5. Manter em 0 (zero) o Nuamero anual de casos Nimero 2020 0 0 0 Nimero 0 0
nimero de casos de sifilis novos de sifilis congénita
congeénita; em menores de 1 ano de

idade;

Acido N° 1 - Manter a realizacdo dos testes rapidos para sifilis em todas as gestantes e realizar tratamento adequado conforme diretrizes e protocolos clinicos.

Acdo N° 2 - Notificar e acompanhar os casos de sifilis em gestante, garantindo a realizagdo de testes treponémico e ndo treponémico para o desfecho do
caso.

Acdo N° 3 - Sensibilizar as equipes das unidades de satide da rede de Aten¢do Basica para oferta de sorologias nos atendimentos de rotina dos diversos eixos
assistenciais da mulher.

6. Manter em 0O (zero) a taxa de Ndmero absoluto de 6bitos Nimero 2020 0 0 0 Nimero 2,00 0
mortalidade infantil no infantis em determinado
municipio; periodo e local de

residéncia;

Acdo N° 1 - Apoiar a organizacdo e a oferta do cuidado na saide infantil com vistas & manter em 0 o nimero de 6bitos infantis no municipio.

7. Implantar Pré-natal do Percentual de homens que 0 50,00 40,00  Percentual 41,40 103,50
parceiro; aderiram ao pré-natal do
parceiro;

Acdo N° 1 - Explicar para a gestante e para o pai/parceiro os beneficios da participacio dele em todas as etapas da gestagdo, desde as consultas de pré-natal
até o momento do parto e do pds-parto;

Acdo N° 2 - Informar a populag@o sobre os direitos dos pais, como por exemplo, a licenca paternidade;
Acdo N° 3 - Ofertar exames de pré-natal ao pai/parceiro.

Acdo N° 4 - Disseminar imagens e mensagens positivas sobre pais e paternidade, reconhecendo a importancia do papel dos pais para a socializagdo e a
educacdo das criangas, considerando a complexidade deste papel, muito além da visdo tradicional onde pai significa apenas provedor.

Acdo N° 5 - Sensibilizar e qualificar os trabalhadores da satde para acolher e envolver os pais/parceiros desde o teste de gravidez, permitindo que estes se
identifiquem com a proposta e possam vincular-se desde cedo a esta crian¢a que vird a nascer, com especial atencio aos pais adolescentes e jovens;

Ac@o N° 6 - Orientar como o pai/parceiro pode estimular e favorecer a amamentacdo de sua parceira, além de dividir as atividades domésticas e tarefas de
cuidado com a crianga

8. Garantir atendimento Proporgao de gestantes com 0 90,00 80,00  Proporcao 100,00 125,00
odontoldgico para as gestantes; 01 consulta odontologica em
cada trimestre;

Acdo N° 1 - Captar precocemente as gestantes do territério;

Acdo N° 2 - Orientar a usudria sobre a importancia das consultas de pré-natal e o atendimento odontol6gico durante a gestacio, esclarecendo davidas das
gestantes e seus familiares quanto a crengas sobre atendimento odontoldgico;

Acdo N° 3 - Induzir a integracdo da eSF e da eSB para o atendimento de pré-natal de forma qualificada, com a referéncia da gestante ao atendimento
odontoldgico de forma oportuna;

Acdo N° 4 - Realizar quando possivel, acesso avancado, ou seja, a gestante que tiver uma consulta de pré-natal programada, ja ser direcionada ao
atendimento odontoldgico e, quando ndo for possivel, ter o agendamento da 1* consulta odontolégica programatica;

Acdo N° 5 - Flexibilizar a agenda para esse publico, possibilitando a consulta odontolégica no horario mais conveniente a usudria;

Acido N° 6 - Registrar na Caderneta da Gestante as informagdes atinentes a saide bucal para que agravos bucais sejam monitorados por toda a equipe.

9. Investigar 6bitos maternos €  Proporc¢do de 6bitos Proporcdao 2020 100,00 100,00 100,00  Propor¢do 100,00 100,00
infantis; maternos e infantis
investigados;

Acdo N° 1 - Monitorar regularmente o Sistema de Informacdo de Mortalidade - SIM, procedendo com o processo de investiga¢do no prazo maximo de 120
(cento e vinte) dias ap6s a data do 6bito.

Acdo N° 2 - Orientar aos Agentes Comunitarios de Satde - ACS comunicar a equipe de satide o mais rapido possivel quanto a ocorréncia de dbito maternos
e infantis em sua area de abrangéncia;

Acdo N° 3 - Realizar o fluxo de retorno, gerar relatérios e acompanhar as DOs ocorrido em outros municipios, porém residente deste municipio;

10. Investigar o nimero de Proporgao de 6bitos em MIF  Proporcdo 2020 100,00 100,00 100,00  Proporgao 0 0
6bitos em mulheres em idade investigados;

fértil (10 a 49 anos)

investigados;
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Acdo N° 1 - Orientar aos Agentes Comunitarios de Saide - ACS comunicar a equipe de satide o mais rapido possivel quanto a ocorréncia de 6bito em
mulheres na faixa etaria de 10 a 49 anos em sua area de abrangéncia.

Acdo N° 2 - Disponibilizar fichas de investigacdo de 6bitos em mulheres em idade fértil (MIF) em 100% das Unidades Basicas de Satde, orientando a
equipe de satde a realizarem a investigag@o dentro do prazo oportuno.

OBJETIVO N° 1 .6 - Aprimorar a rede de atencio a satide para promover o cuidado integral a crianca e ao adolescente.

Unidad
Indicador para monitoramento e B Linha Meta Meta denl - Resultado % meta
Descricao da Meta : ~ : " ! de Linha- Bl Plano(2022- 2024 did Anual alcancada
avaliacdo da meta ase medida - nua
s medida  Base 2025) da PAS
Meta
1. Manter em 0 (zero) N° de casos novos de AIDS em Numero 2020 0 0 0 Numero 0 0
casos novos de AIDS em  menores de 5 anos;
menores de 5 anos;
Acdo N° 1 - Garantir a testagem para HIV em 100% das gestantes durante o pré-natal;
Acdo N° 2 - Executar as a¢des de controle da transmissdo vertical do HIV previstas no protocolo de pré-natal.
Acdo N° 3 - Encaminhar as gestantes positivas para o HIV para o servico de referéncia.
2. Implementar Programa  N° de criangas menores de 10 anos 0 770 770 Numero 861,00 111,82
Interdisciplinar para o que tiveram pelo menos um
controle da obesidade acompanhamento de estado
infantil; nutricional no ano;

Acdo N° I - Monitorar o estado nutricional e os marcadores de consumo alimentar de criancas e adolescentes de acordo com os documentos oficiais do
Ministério da Saudde;

Acdo N° 2 - Realizar acdes de promogdo da alimentagdo adequada e saudavel nas Unidades Basicas de Sadde e nas escolas municipais;

Acio N° 3 - Ofertar cuidado multiprofissional individual e coletivo na APS para criangas e adolescentes com diagndstico de sobrepeso e obesidade, de
acordo com as normativas do Ministério da Saudde.

3. Fortalecer o Programa  N° de acdes estratégicas do PSE 0 40 10 Numero 22,00 220,00
Satde na Escola — PSE; desenvolvidas nas escolas
municipais;

Acdo N° 1 - Realizar reunido intersetorial entre saide e educag@o para definir as agdes do PSE que serdo trabalhadas nas escolas, conforme descrito na
Portaria Interministerial n° 1.055 de 27 de abril de 2017.

Acio N° 2 - Capacitar, apoiar e supervisionar os profissionais de satide quanto as a¢des do PSE.
Acdo N° 3 - Orientar os registros € manter o monitoramento das ac¢des realizadas e digitadas no Sistema Esus AB;

Acdo N° 4 - Solicitar cronograma semestral das unidades de satide com o planejamento para a realizacdo das acdes do PSE.

4. Reduzir a propor¢do de  Propor¢do de gravidez na Proporcao 2020 28,10 17,00 17,00 Proporcao 4,30 25,29
Gravidez na adolescéncia entre as faixas etarias
Adolescéncia; 10 a 19 anos

Acido N° 1 - Intensificar as campanhas de prevengdo de gravidez na adolescéncia e prevencao das Infeccdes Sexualmente Transmissiveis nas Unidades de
Saidde e nas Escolas por meio do Programa Satde na Escola.

Acdo N° 2 - Reunir os Agentes Comunitarios de Satde, orientando-os quanto a identificacdo de adolescentes em situagdo de vulnerabilidade.

Acdo N° 3 - Adquirir e ofertar métodos contraceptivos de longa duragdo nas unidades de sadde para adolescentes, garantindo consultas de planejamento
familiar e preservativos de fécil acesso nas unidades.

Acdo N° 4 - Desenvolver acdes educativas relacionadas a saide sexual e satde reprodutiva baseadas nas demandas e necessidades trazidas pelos
adolescentes criando ambientes participativos de discussdes em grupo que favorecam o exercicio das relagdes afetivas e fortalecam o autoconhecimento, o
autocuidado e o cuidado com o outro para tomadas de decisdes esclarecidas e responsaveis.

5. Fortalecer o Programa  N° de ag¢des realizadas para a satide 0 8 2 Nimero 9,00 450,00
Sadde na Adolescéncia ; do Adolescente;

Acdo N° 1 - Articular parcerias e promover, junto as familias, atividades de educacdo e satde relacionadas ao crescimento e desenvolvimento de
adolescentes, a saide sexual e a sadde reprodutiva, a prevencio de violéncias e acidentes, a promog¢ao da cultura de paz, a redug¢@o do uso abusivo de dlcool
e outras drogas, dando énfase ao didlogo familiar como estratégia fundamental na melhoria das relacdes afetivas entre pais, responsaveis e filhos e
favorecendo comportamentos, hébitos e ambientes seguros.

Acdo N° 2 - Realizar a vigilancia a satide no desenvolvimento de adolescentes e jovens identificando fatores de risco e de protecdo as doengas e agravos,
identificando as desarmonias do crescimento, os distirbios nutricionais e comportamentais, as incapacidades funcionais, as doencas cronicas e a cobertura
vacinal, o uso abusivo de alcool e outras drogas e a exposicdo as violéncias e aos acidentes.
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Acdo N° 3 - Articular parcerias e desenvolver estratégias sistematicas de busca ativa de adolescentes gravidas no territrio acolhendo-as e realizando

atendimento pré-natal considerando as especificidades e necessidades deste grupo etario, envolvendo os parceiros e os familiares no atendimento.

OBJETIVO N° 1.7 - Aprimorar a rede de atencio a saide para promover o cuidado integral ao adulto e ao idoso.

Indicador para Unidade Ano - Linha Meta Meta ;Jemdade Resultado % meta
Descricao da Meta monitoramento e avaliacio de Linha- Bl " Plano(2022- 2024 did Anual alcancada
da meta medida Base o 2025) medida- AWML gapas
Meta
1. Manter o nimero de 6bitos Mortalidade prematura (de Nimero 2019 4 4 4 Numero 7,00 175,00

prematuros (de 30 a 69 anos)
pelo conjunto das quatro
principais doencas cronicas nao
transmissiveis (doencas do
aparelho circulatério, cancer,
diabetes e doencas respiratdrias

30 a 69 anos) pelo conjunto
das 4 principais DCNT
(doencas do aparelho
circulatério, cincer, diabetes
e doengas respiratdrias
cronicas)

cronicas;

Acdo N° 1 - Atualizar diagnéstico situacional das causas de 6bitos prematuros (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das quatro principais Doengas Cronicas Nao
Transmissiveis - DCNT (doencas do aparelho circulatdrio, cancer, diabetes e doencas respiratérias cronicas) ocorridos no municipio;

Acdo N° 2 - Realizar estratificac@o de risco cardiovascular em pacientes com hipertensio arterial e diabetes mellitus durante as consultas de Hiperdia;

Acdo N° 3 - Desenvolver acoes de prevencao e promogdo da saide com vistas a reduzir o nimero de 6bitos prematuros pelas DCNT, focando na mudanca
de estilo de vida, como pratica de atividades fisicas, alimentag¢ao saudével, entre outros;

Acido N° 4 - Garantir a distribui¢do de medicamentos basicos para a popula¢do em risco, a exemplo anti-hipertensivos e antidiabéticos;

2. Ampliar razao de exames Razdo de exames Razdo 2020 0,33 0,40 0,40 Razao 0,46 115,00

citopatol6gico em mulheres de 25 citopatoldgicos do colo do
a 64 anos; atero em mulheres de 25 a
64 anos na populacdo
residente de determinado
local e a populac@o da

mesma faixa etéria

Acdo N° 1 - Sensibilizar as equipes das unidades de satde da Atencdo Basica a ndo perderem a oportunidade de coletar o exame citopatolégico nos diversos
eixos assistenciais da mulher

Acdo N° 2 - Estimular a busca ativa de mulheres faltosas em consulta para exame de citopatologia.
Acdo N° 3 - Estipular metas de cobertura por unidade de satide de acordo com a populagdo estimada de cada area.
Acdo N° 4 - Priorizar a coleta do exame citopatolégico em mulheres que realizaram o exame ha mais de 3 anos.

Acdo N° 5 - Garantir a entrega do resultado do exame citopatolégico em tempo hébil para essa mulher.

3. Razdo de exames de Razio de exames de Razao 2020 0,13 0,50 0,50 Razao 0,47 94,00
mamografia de rastreamento mamografia de rastreamento
realizados em mulheres de 50 a realizados em mulheres de
69 anos; 50 a 69 anos na populagdo
residente de determinado
local e popula¢do da mesma
faixa etaria.
Acido N° 1 - Realizar parceria junto aos demais municipios do Territério Tabuleiro do Alto Parnaiba junto a Secretaria Estadual de Satde do Piaui para
solicitag@o da carreta da mamografia na regido de sadde.
Acio N° 2 - Ofertar condi¢des para que as mulheres na faixa etdria preconizada ( 50 a 69 anos) possam realizar mamografia de rastreamento;
Acdo N° 3 - Ter método de controle do seguimento das mulheres com exame alterado (sistema eletronico ou registro de papel, ambos verificados
periodicamente)
4. Fortalecer a Politica Nacional  Percentual de homens de 20 0 80,00 70,00 Percentual 115,00 164,29
de Atencao Integral a Satde do a 59 anos atendidos nos
Homem qualificando a satide da  servigos de satde de atengdo
populacio masculina na basica.
perspectiva do cuidado;
Acdo N° 1 - Trabalhar na Atencdo Bésica com os cinco eixos prioritarios da Politica Nacional de Ateng¢do Integral a Saide do Homem : acesso e
acolhimento; paternidade e cuidado; doengas prevalentes na populacdo masculina; prevengdo de violéncia e acidentes; e satide sexual e reprodutiva.
Acdo N° 2 - Qualificar a satide da populagdo masculina na faixa etdria entre 20 e 59 anos, oferecendo diagnéstico precoce e prevencao de doengas
cardiovasculares, canceres e outras, como diabetes e hipertensao;
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5. Qualificar o atendimento de Percentual de hipertensos 0 50,00 50,00 Percentual 92,00 184,00
pacientes com hipertensao com aferi¢ao de Pressdao
arterial na Atencdo Basica; arterial pelo menos 1 vez a

cada semestre durante o ano

Acido N° 1 - Garantir o acompanhamento médico regular na Atencio Bésica de pacientes com hipertensdo arterial, aferindo a Pressdo arterial pelo menos 1
vez a cada semestre durante o ano em pelo menos 50% dos hipertensos;

Acdo N° 2 - Orientar o cidaddo com hipertensao sobre a importincia da realiza¢do das consultas de acompanhamento e a verificacdo da PA na Unidade
Basica de Satde, mesmo que sua pressdo arterial nio esteja descompensada;

Acdo N° 3 - Realizar o monitoramento regular de pressdo arterial conforme estratificacao do risco cardiovascular com a finalidade de que pessoas com
hipertensao arterial tenham o habito de monitorar a sua PA

Acdo N° 4 - Garantir os anti-hipertensivos da farméacia bésica na consulta de hiperdia conforme prescricdo médica.

6. Qualificar o atendimento de Percentual de diabéticos com 0 50,00 50,00 Percentual 82,00 164,00
pacientes com diabetes mellitus solicitagdo de hemoglobina
na Aten¢ao Basica; glicada 1 vez ao ano;

Acdo N° 1 - Consultar e solicitar hemoglobina glicada em pelo menos 50% dos pacientes com diabetes mellitus a cada semestre.

Acido N° 2 - Orientar o cidaddo com diabetes sobre a importincia das consultas de acompanhamento e a avaliagdo do exame hemoglobina glicada na
Unidade Basica de Satide, mesmo que esta ndo esteja acima dos niveis recomendados;

Acio N° 3 - Manter acompanhamento nominal das pessoas com diabetes adscritas a equipe, verificando frequéncia de acompanhamento;

Acdo N° 4 - Flexibilizar agenda sem realizar reserva de periodo para esse publico, possibilitando a consulta e solicita¢cdo do exame de hemoglobina glicada
no melhor horério para o cidaddo sem bloquear acesso de pessoas com outras condi¢des de satide/doenca;

7. Fortalecer o Programa Saude N° de acdes realizadas voltas 0 4 0 Numero 3,00 0
do Trabalhador; para a satude do trabalhador;

Acdo N° 1 - Contribuir para a melhoria da qualidade de vida da populacao trabalhadora por meio do gerenciamento das a¢des de vigilancia epidemiologica
na prevencdo e controle de doencgas e agravos relacionados ao trabalho e de seus determinantes.

Acdo N° 2 - Planejar e executar agdes de vigilancia nos locais de trabalho, considerando os dados epidemiolégicos e as demandas da sociedade civil
organizada.

Acido N° 3 - Programar e realizar a¢des de assisténcia basica e vigilancia a Satde do Trabalhador.

Acdo N° 4 - Colaborar e participar de atividades educativas com os trabalhadores.

DIRETRIZ N° 2 - Redugciio e prevencio de riscos e agravos a saude da populacgiio por meio das acoes de vigilincia, prevencdo, promocio e protecio a
saide.

OBJETIVO N° 2.1 - Organizar as acoes de controle do Aedes aegypti para reduzir o risco de epidemia pelos agravos transmitidos pelo mosquito.

Indicador para Unidade Ano - Linh Meta Met ;deade Resultad % meta
inha- eta de esultado
Descricao da Meta monitoramento e avaliacido da de Linha- Plano(2022- . alcancada
. Base 2024 medida Anual
meta medida Base 2025) da PAS
- Meta
1. Aperfeicoar as acdes de N° de acdes realizadas de 0 4 1 Numero 5,00 500,00

controle das arboviroses para controle as arboviroses;
reduzir o risco de agravos
transmitido pelo mosquito;

Acido N° 1 - Realizar acdes de promogdo, educagdo em saide e comunicacio social no combate ao mosquito Aedes Aegytpi;
Acdo N° 2 - Realizar agdes de monitoramento e controle vetorial;
Acdo N° 3 - Analisar as notificacdes dos casos de arboviroses, identificando os bairros com maior indice de casos casos confirmados e/ou autdctones.

Acdo N° 4 - Articular com 6rgdos municipais de limpeza urbana para realizagdo de mutirdo de limpeza.
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2. Manter o indice de infestagdo indice de densidade larvaria; ndice 2020 0,90 0,90 0,90 indice 0,01 1,11
por Aedes aegypti no municipio
para menor que 01 (um);

Acido N° 1 - Realizar a pesquisa larvaria em imdveis para levantamento de indice e descobrimento de focos em pontos infestados e em armadilhas e pontos
estratégicos ndo infestados;

Acdo N° 2 - Realizar a eliminacdo de criadouros tendo como método de primeira escolha o controle mecéanico (remogdo, destrui¢do, vedac@o, entre outros);

Acdo N° 3 - Executar o tratamento focal e perifocal como medida complementar ao controle mecénico, aplicando larvicidas autorizados conforme orientacao
técnica sempre que necessario;

Acido N° 4 - Registrar as informagdes referentes as atividades executadas nos formularios especificos;

3. Manter o nimero de ciclos Niimero de ciclos que atingiram Ntmero 2019 6 24 6 Numero 6,00 100,00
que atingiram minimo de 80% minimo de 80% de cobertura de
de cobertura de imoveis iméveis visitados para controle

visitados para controle vetorial vetorial da dengue
da dengue;

Acdo N° 1 - Realizar a¢des de controle vetorial da dengue prioritariamente, em iméveis situados em areas urbanas ou povoadas com caracteristicas urbanas;
Acdo N° 2 - Orientar aos Agentes Comunitarios de Endemias - ACE a informarem seu itinerario diario de trabalho no posto de abastecimento (PA).
Acdo N° 3 - Manter atualizado o cadastro de imdveis e pontos estratégicos.

4. Manter em 0 o nimero Numero de 6bito por dengue; 0 0 0 Nimero 0 0
absoluto de 6bitos por dengue;

Acido N° 1 - Prestar atendimento aos casos suspeitos e realizar a notificacdo, procedendo com a investigacdo e acompanhamento do caso;
Acdo N° 2 - Garantir e orientar a rede de saide em relacio a coleta e ao transporte de amostras ao Lacen.

Acdo N° 3 - Ordenar na rede de atengdo a satde o transporte de pacientes para casos em que for identificado sinais de agravamento;

OBJETIVO N° 2 .2 - Aprimorar e manter as acoes de vigilincia em satide para assegurar a promocio e protecio a saiide da populacio.

Indicador para monitoramento e Linha. Meta IIJ: e Resultado % meta
Descricao da Meta lincs . da meta de Linha- B Plano(2022- Meta 2024 medid Anual alcancada
¢ avaliacdo da me medida Base ase 2025) cdica - ua da PAS
Meta
1. Manter em 100%  Proporg¢do de cura dos casos 0 100,00 100,00 Proporcao 100,00 100,00

a proporcdo de cura  novos de hanseniase

dos casos novos de diagnosticados nos anos das
hanseniase coortes

diagnosticados nos

anos das coortes;

Acdo N° 1 - Promover Campanha Janeiro Roxo, com enfoque a conscientizac@o, a prevengdo e tratamento precoce da hanseniase;
Acdo N° 2 - Ofertar capacita¢do para os profissionais de satide com base no Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas da Hanseniase;

Acdo N° 3 - Articular junto a Secretaria Municipal de Assisténcia Social medidas de apoio aos pacientes em tratamento para hanseniase que apresentem
vulnerabilidade social

Acdo N° 4 - Estruturar e divulgar a Linha de Cuidado da Hanseniase visando cuidado hierarquizado e integral da pessoa acometida pela Hanseniase no

municipio.
2. Garantir exames Propor¢do de contatos 0 100,00 100,00 Proporcao 100,00 100,00
para contatos intradomiciliares de casos novos

intradomiciliares de  de hanseniase examinados.
casos novos de
hanseniase;

Acdo N° 1 - Aprimorar o fluxo e o atendimento de contatos domiciliares na atengao primaria a satde;

Acdo N° 2 - Ampliar a capacitacdo das equipes de atenc@o primdria a saide para avaliag@o de contatos e suspeita de casos de hanseniase;
Acdo N° 3 - Realizar campanhas anuais de sensibilizac@o para a populagdo e trabalhadores da satide sobre a hanseniase (Janeiro Roxo);
Acido N° 4 - Realizar busca ativa e avaliacio das pessoas acometidas pela hanseniase e seus comunicantes nos altimos 5 anos;

Acdo N° 5 - Ofertar imunoprofilaxia aos contatos de pacientes com hanseniase, maiores de um ano de idade, nao vacinados ou que receberam apenas uma
dose da vacina BCG;

Acdo N° 6 - Orientar os contatos para o automonitoramento e encoraja-los a realizar o relato voluntdrio imediato de sinais sugestivos de atividade da doenga.
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3. Manter em 100%  Proporcdo de cura de casos novos 0 100,00 100,00 Proporcao 0 0
a proporcdo de cura  de tuberculose pulmonar

de casos novos de bacilifera;

tuberculose

bacilifera;

Acdo N° 1 - Orientar o paciente de forma clara, quanto as caracteristicas clinicas da TB e do tratamento ao qual serd submetido. Informagdes referentes aos
medicamentos, consequéncias do uso irregular, eventos adversos, controle de contatos e durac@o do tratamento devem ser fornecidas desde o primeiro
contato com o paciente.

Acdo N° 2 - Acolher o usudrio no servico de satde, desde o diagndstico até a alta através de abordagem humanizada e estabelecimento de vinculo, com
escuta de saberes, dividas, angustias e a identificacao de vulnerabilidades.

Acdo N° 3 - Garantir medicacio adequada e acompanhamento mensal para o tratamento da tuberculose;

Acdo N° 4 - Realizar busca ativa de sintomaticos respiratorios (SR).

4. Garantir a Proporcdo de exame anti-HIV 0 100,00 100,00 Proporcao 100,00 100,00
realizagdo de exames realizados em paciente com TB;

anti-HIV em

pacientes

diagnosticados com
tuberculose (TB);

Acdo N° 1 - Ofertar teste anti-HIV o mais precoce possivel a todo individuo com diagndstico estabelecido de tuberculose, independentemente da
confirmagio bacterioldgica.

Acdo N° 2 - Realizar a busca ativa de casos faltosos de tuberculose, monitorando a realizagio e o resultado do exame anti-hiv.

Acdo N° 3 - Reforcar para profissional de satide a importancia do aconselhamento pré-teste e pos-teste;

5. Ampliar cobertura = Propor¢do de vacinas selecionadas  Propor¢do 2020 50,00 95,00 95,00 Proporcao 100,00 105,26
vacinal das vacinas ~ do Calendério Nacional de

selecionadas do Vacinac@o para criangas menores

Calendario Nacional  de dois anos de idade -

de Vacinacdo para Pentavalente 3" dose,

criancas menores de  Pneumocdcica 10-valente 2* dose,

dois anos de idade -  Poliomielite 3* dose e Triplice

Pentavalente (3* viral 1* dose - com cobertura

dose), Pneumocécica  vacinal preconizada
10-valente (2% dose),

Poliomielite (3*

dose) e Triplice viral

(1* dose)

Acdo N° 1 - Garantir que as vacinas que compde o calendario vacinal sejam ofertadas de rotina nas Unidades Basicas de Satde;

Acdo N° 2 - Orientar nas consultas de pré-natal e de puericultura sobre a importancia da administracio das vacinas preconizadas pelo Ministério da Satde
dentro da faixa etdria preconizada;

Acdo N° 3 - Manter contato com creches para verificacdo do calendério vacinal, acompanhamento conjunto e didlogo colaborativo entre as partes;
Acdo N° 4 - Realizar rastreamento e busca ativa de criancas com esquema vacinal incompleto;

Acdo N° 5 - Realizar acoes educativas direcionadas a comunidade para sensibilizacdo da importancia de manter o esquema vacinal completo nas criangas
nesta faixa etdria

Acdo N° 6 - Estabelecer uma rotina de atualiza¢do e acompanhamento de cadernetas de vacinagio da crianga, tanto na aplicag¢do do calendario vacinal,
quanto de registros anteriores de vacinag¢ao no prontudrio do cidaddo.

6. Equipar a Nimero de 0 3 Nao Nimero
Vigilancia Sanitdria ~ matérias/insumos/equipamentos programada
do municipio; adquiridos para vigilancia

sanitdria
7. Capacitar a equipe Numero de profissionais da 0 2 Nao Numero
fiscal da Vigilancia  vigilancia sanitdria qualificados; programada

Sanitéria para o
aprimoramento das
inspecdes sanitarias;

8. Executar agdes de  Namero de acdes de vigilancia 0 96 24 Ndmero 424,00 1.766,67
Vigilancia Sanitaria  sanitaria executadas no municipio;
no Municipio;
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Acido N° 1 - Desenvolver acdes de satide no minimo em 6 grupos consideradas necessarios a Vigilancia Sanitaria ( Cadastro e Inspe¢do de Estabelecimentos;
Atividade Educativa para o setor regulado e para a populacdo; Recebimento e Atendimento de Denuncias e Reclamagdes).

9. Ampliar a Proporcdo de analises realizadas 0 50,00 50,00 Proporcao 7,80 15,60
propor¢do de em amostras de dgua para
analises realizadas consumo humano quanto aos

em amostras de 4gua  parametros coliformes totais, cloro
para consumo residual livre e turbidez;

humano quanto aos

parametros

coliformes totais,

cloro residual livre e

turbidez;

Acdo N° 1 - Garantir materiais e transporte para equipe responsavel realizar coleta de amostras de agua;
Acdo N° 2 - Realizar pardmetros fisicos quimicos em campo ( Cloro residual livre, Ph e temperatura);
Acdo N° 3 - Cadastrar as amostras de dgua coletadas no GAL e enviar para o laboratdrio responsédvel pela analise

10. Manter a Propor¢ao de registro de dbitos 0 100,00 100,00 Proporcao 100,00 100,00
propor¢do de com causa bésica definida

registro de 6bitos

com causa bésica

definida;

Acdo N° 1 - Identificar através do Sistema de Informacdo de Mortalidade todos os dbitos que tenham causa basica mal defina e realizar investigagdo com o
objetivo de melhorar a qualidade das declaracdes de dbito.
Acdo N° 2 - Avaliar as Declaracdes de 6bitos quando a ocorréncia se der em domicilio, verificando as causas do 6bito.

Acdo N° 3 - Encaminhar fichas de investigac@o de 6bitos com causa basica mal definida para Secretaria Estadual de Satide;

11. Realizar a Percentual de cdes e gatos 0 95,00 95,00 Percentual 97,70 102,84
vacinacao antirrabica vacinados;

animal anual em

caes/gato, seguindo

as diretrizes do

Ministério da Saudde;

Acdo N° 1 - Vacinar 95% de caes e gatos no municipio;

Acdo N° 2 - Garantir logistica para realizacdo da campanha de vacinacio antirrabica na zona urbana e rural do municipio conforme doses disponibilizadas
pela Rede Estadual de Frios;

Acido N° 3 - Divulgar para a populag@o a campanha de vacinag@o antirrabica, monitorando semanalmente durante a campanha a meta alcancada;

12. Realizar a Propor¢ao de casos de doengas de 0 100,00 100,00 Proporcao 100,00 100,00
vigilancia das notificagdo compulsoria)

doencas e agravos de encerradas no SINAN em tempo

notificagdo oportuno;

compulsoria;

Acdo N° 1 - Realizar a vigilancia das doencas e agravos de notificagdo compulséria conforme a PORTARIA GM/MS N° 1.102, DE 13 DE MAIO DE 2022
e atualizagoes;

Acdo N° 2 - Disponibilizar para as Unidades Basicas de Saide e Unidade Mista de Satde Fichas de Investigacio e Notificagdo;

13. Manter a Propor¢do de casos de doengas de 0 100,00 100,00 Proporcao 0 0
Proporcdo de casos  notificagdo compulsdria imediata

de doengas de (DNCI) encerrados em até 60 dias

notificagdo ap6s notificagdo.

compulséria

imediata (DNCI)
encerrados em até 60
dias ap6s
notificacao.

Acdo N° 1 - Monitorar regularmente o Sistema de Informacdo de Agravos de Notificacdo (SINAN) para acompanhamento e encerramento dos casos no
prazo oportuno.

Acido N° 2 - Garantir condigdes a equipe de satide para encerrar os casos de doencgas de notificagdo compulséria imediata (DNCI) no prazo oportuno;
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14. Preencher os Propor¢éao de preenchimento do Propor¢ao 2020 100,00 = 100,00 100,00 Proporcao 100,00 100,00
campos (ocupagdo)  campo ocupagdo nas notificacdes

das fichas de de agravos relacionados ao

notifica¢do nos casos trabalho.

de acidente de

trabalho grave

notificados;

Acdo N° 1 - Avaliar fichas de notifica¢@o de acidente de trabalho grave notificados antes de inseri-las no SINAN, com atenc¢@o em especial ao campo

ocupagao.

15. Realizar a¢des Proporcao de éreas prioritarias 0 100,00 100,00 Proporcao 100,00 100,00
de combate ao com agdes de combate ao barbeiro

barbeiro em areas realizadas;

prioritarias;

Acdo N° 1 - Manter equipe de Agentes Comunitdrios de Endemias - ACE treinada para a identificacdo, captura e manejo do barbeiro;
Acdo N° 2 - Encaminhar o barbeiro capturado vivo para andlise em laboratdrio regional;
Acdo N° 3 - Realizar a¢des educativas para a populacdo a respeito da Doencas de Chagas e combate ao barbeiro;

16. Manter em Nimero de Casos Autdctones de 0 0 0 Niamero 0 0
0(zero) o nimero de ~ Malaria

casos autoctones de

malria.

Acdo N° 1 - Desenvolver acoes educativas nas Unidades Basicas de Satde, escolas e comunidade relativas as medidas de prote¢do individual, familiar e
controle da malaria.

17. Atuar no Nuimero de Atualizagdo do Plano 0 4 1 Numero 1,00 100,00
enfrentamento da Municipal de Contingéncia para

pandemia da enfrentamento da COVID-19;

COVID-19 de

acordo com o plano
de contingéncia para
enfrentamento da
COVID-19;

Acdo N° 1 - Promover no minimo 1 (uma) atualizacdo do plano de contingéncia para enfrentamento da COVID-19, desenvolvendo acoes de satide a
depender da situag@o epidemioldgica;

Acdo N° 2 - Elaborar Nota Informativa semestralmente sobre situacao epidemioldgica no municipio e da ampla divulgagao;

DIRETRIZ N° 3 - Qualificar, valorizar os trabalhadores da Saide.
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OBJETIVO N° 3 .1 - Investir em qualificacio e na educacio permanente dos trabalhadores do SUS no municipio.

Unidade
Indicador para Unidade Ano - Linh Meta d ! Resultad % meta
inha- e esultado
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2022- Meta 2024 did Anual alcancada
medida - nual
avaliacdo da meta medida Base 2025) da PAS
Meta
1. Fortalecer a Politica Percentual de Servicos 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
Nacional de Humanizagdo de Sadde com a PNH
(PNH) nos servicos de saidde; implantada;
Acdo N° 1 - Implementar processos de acompanhamento e avaliacdo, ressaltando saberes gerados no SUS e experiéncias coletivas bem- sucedidas;
Acido N° 2 - Ampliar o acesso aos servicos de satde e proporcionar atendimento acolhedor e resolutivo baseado em critérios de risco;
Acido N° 3 - Incluir os trabalhadores de satde na gestdo de modo a incentivd-los a reinventarem seus processos de trabalho e serem agentes ativos das
mudancas no servico de satide
Acdo N° 4 - Incluir usudrios e suas redes sociofamiliares nos processos de cuidado;
2. Elaborar e Executar Plano N° de treinamentos 0 12 3 Niamero 11,00 366,67
Municipal de Educagio realizados conforme
Permanente; estabelecido pelo Plano
de Educagdo Permanente
Acdo N° 1 - Promover treinamentos para equipe de satide quadrimestralmente, conforme as tematicas levantadas;
3. Criar Plano de Cargos, N° de Plano de Cargos, 0 1 Nao Numero
Carreiras e Saldrio; Carreiras e Saldrio criado programada
4. Garantir a participacao dos Percentual de 0 80,00 80,00 Percentual 211,10 263,88
profissionais de saide em profissionais que
capacitacdes a nivel municipal, participaram de
estadual e federal nas treinamentos;
modalidades presenciais e
online;
Acdo N° 1 - Custear a participacdo de profissionais de satide em reunides técnicas, treinamentos, foruns ou demais eventos de educagdo permanente
ofertados pelo estado ou Ministério da Sadde.
Acdo N° 2 - Garantir logistica para as capacitacdes/qualificacdes/treinamentos realizados no municipio;
5. Garantir condi¢oes Percentual de 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

adequadas de trabalho aos trabalhadores de saide

profissionais de satde; com Equipamentos de
Protegdo Individual (EPI

’s) garantidos;

Acdo N° 1 - Garantir equipamentos de protecdo individual -EPI;s a todos os profissionais de saide, bem como realizar periodicamente exames de controle

aos profissionais expostos a situa¢des de riscos e/ou produtos perigosos;

Acdo N° 2 - Reforcar aos profissionais de satde a prevencgdo de acidentes e doencas ocupacionais relacionadas ao trabalho, realizando palestra sobre postura

corporal adequada no trabalho e outros temas relevantes para a saide do trabalhador

Acdo N° 3 - Identificar nos servigos de satide os riscos ambientais e ocupacionais bem como situacdes insalubres e perigosas a satide do trabalhador,

buscando minimiza-los.

6. Estabelecer Politica de N° de acdes realizadas 0 8 2

Valorizac@o Profissional; para valorizagdo do

profissional;

Numero 3,00 150,00

Acdo N° 1 - Efetivar o pagamento do piso salarial dos profissionais de enfermagem conforme os repasses federais e portarias vigentes do Ministério da

Sadde;

Acdo N° 2 - Promover no ano, ao menos 2 a¢des de reconhecimento profissional aos trabalhadores em satde;

DIRETRIZ N° 4 - Garantia de acesso a populacio a assisténcia farmacéutica.
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1. Garantir o acesso da populacdo a =~ N° de Unidades Basicas Nimero 100,00
medicamentos essenciais (basicos)  com farmacia instalada
com qualidade e seguranga;

Acdo N° 1 - Manter Farmécia Bésica no municipio com dispensa¢do de medicamentos que constem na Rela¢ao Nacional de Medicamentos Essenciais -
RENAME, conforme prescri¢do médica.

Acdo N° 2 - Orientar aos profissionais médicos quanto a importancia da legibilidade da prescri¢do de medicamentos para o fornecimento seguro ao paciente;

2. Promover o uso racional de N° de acdes educativas 0 8 2 Numero 3,00 150,00
medicamentos com a implantacio sobre medicamentos

da atenc@o farmacéutica nas realizadas nas unidades

Unidades de Saude; béasicas de saide

Acdo N° 1 - Realizar controle de estoque da farmécia basica;

Acdo N° 2 - Desenvolver no minimo 2 atividades educativas na sala de espera das Unidades Basica de Satide acerca do uso racional e armazenamento

adequado dos medicamentos.

1. Atualizar, monitorar e avaliar o Numero de reunides da Numero 300,00
cumprimento das metas pactuadas no equipe técnica de satde

Plano Municipal de Satide 2022 - para monitoramento do
2025. PMS;

Acdo N° 1 - Elaborar os Relatérios Quadrimestrais de gestdo respeitando os prazos e ajustando as agdes a serem realizadas de modo a contemplar as metas
definidas no Plano Municipal de Saide;

2. Elaborar Programagdes Anuais de =~ Naimero de Programagdes 0 4 1 Numero 1,00 100,00
Satde; de Saude elaboradas;

Acido N° 1 - Reunir equipe gestora e conselho municipal de saide para realizar analise situacional e tracar as acdes que serdo realizadas ao longo do ano
conforme as metas do Plano Municipal de Saidde 2022-2025.

3. Elaborar e apresentar em Numero de relatorios 0 14 4 Numero 4,00 100,00
audiéncia publica os relatérios de apresentados;
gestao;

Acdo N° 1 - Apresentar em audiéncia publica apds convocagdo da populacdo em geral o 3° Relatorio Detalhado do Quadrimestre Anterior (RDQA) e
Relatério Anual ( RAG) do exercicio de 2023; 1° e 2° Relatério Detalhado do Quadrimestre Anterior (RDQA) do exercicio de 2024, buscando respeitar os
prazos.

Acdo N° 2 - Reunir informacdes em satde para elaboracdo dos Relatérios de gestdo, submetendo-os para apreciagdo do Conselho Municipal de Satde;

1. Qualificar os Numero de Ndmero
conselheiros municipais de  oficinas/treinamentos
saude; ofertados para os

conselheiros municipais de
saide

Acido N° 1 - Solicitar ao Conselho Estadual de Satde qualificacdo para os conselheiros municipais de satde;
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Acdo N° 2 - Reunir o Conselho Municipal de Satde dando ciéncia aos conselheiros municipais de satide quanto a lei de criagdo do conselho, regimento
interno, papel dos conselheiros e a importancia do Conselho.

Acdo N° 3 - Ofertar condi¢des para os conselheiros de satide participarem de treinamentos ofertados pelo Conselho Estadual, bem como Conferéncias de
Sadde a nivel estadual e nacional;

2. Fortalecer a ouvidoria no  Percentual de servigos de 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

municipio; satide com as caixas de

sugestoes implantadas;

Acdo N° 1 - Garantir ao usudrio do SUS espaco para solicitar informacdes sobre as acdes e servicos de satide ou registrar sua sugestdo, elogio, reclamacao e
dentncia, com resposta 4gil e resolutiva a sua manifestacdo, visando a melhoria do atendimento prestado.

Acdo N° 2 - Criar meio de comunicacdo entre usudrios, profissionais de saide e gestdo.

3. Fortalecer a participagdo ~ Numero de reunides 0 4 1 Numero 6,00 600,00
do segmento usudrios no realizadas para os segmentos
conselho municipal de da sociedade
saude;
Acdo N° 1 - Divulgar previamente o calendario de reunides do Conselho Municipal de Satde;
Acdo N° 2 - Elaborar material educativo para a populag@o a cerca da importincia e papel do Conselho Municipal de Saude;
Acdo N° 3 - Incentivar os conselheiros de satide a promoverem ao menos 01 (um) férum de debate ou reunido na sociedade enfatizando o papel e a
importincia do Conselho de Satide;
4. Manter o Conselho N° de Conselho Municipal 0 1 1 Numero 1,00 100,00
Municipal de Satde de Saidde equipado;
equipado;
Acdo N° 1 - Garantir suporte, materiais e equipamentos para os Conselheiros de satde desenvolverem seu papel no fortalecimento do SUS.
5. Fiscalizar, acompanhar e =~ N° reunido mensais do 0 48 12 Numero 12,00 100,00
monitorar as politicas Conselho Municipal de
publicas de satde; Saude;
Acdo N° 1 - Promover visita dos conselheiros municipais de satide aos servicos de satide do municipio, devidamente identificados;
Acido N° 2 - Realizar mensalmente reunido do Conselho Municipal de Satde e extraordinariamente sempre que necessario;
Acdo N° 3 - Incentivar os conselheiros a participarem das audiéncias publicas e conferéncias de satde;
6. Realizar N° de Plenaria/Conferéncia 0 2 Nao Nimero
Plenéria/Conferéncia de Saude realizada; programada
municipal de satde;
Demonstrativo da vinculacao das metas anualizadas com a Subfuncéio
Meta
- -1 = rogramada
Subfuncées Descricao das Metas por Subfuncio s Resultados
para o
exercicio
0 - Informagoes Fortalecer a Regional de Satde Tabuleiro do Alto Parnaiba. 12 10
Complementares
Qualificar os conselheiros municipais de satide; 1 0
Atualizar, monitorar e avaliar o cumprimento das metas pactuadas no Plano Municipal de Satide 2022 - 1 3
2025.
Elaborar Programacdes Anuais de Satde; 1 1
Fortalecer a ouvidoria no municipio; 100,00 100,00
Elaborar e apresentar em audiéncia piblica os relatérios de gestdo; 4 4
Fortalecer a participagdo do segmento usudrios no conselho municipal de satde; 1 6
Garantir a participa¢@o dos profissionais de satide em capacitagdes a nivel municipal, estadual e federal 80,00 211,10
nas modalidades presenciais e online;
Manter o Conselho Municipal de Satde equipado; 1 1
Garantir condi¢des adequadas de trabalho aos profissionais de satde; 100,00 100,00
Fiscalizar, acompanhar e monitorar as politicas piblicas de satde; 12 12
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Fortalecer o Programa Satde do Trabalhador; 0 3

Ampliar a proporcdo de analises realizadas em amostras de d4gua para consumo humano quanto aos 50,00 7,80
parametros coliformes totais, cloro residual livre e turbidez;

122 - Fortalecer a Politica Nacional de Humanizag¢ao (PNH) nos servicos de sadde; 100,00 100,00
Administragdo
Geral Atualizar, monitorar e avaliar o cumprimento das metas pactuadas no Plano Municipal de Satde 2022 - 1 3
2025.
Manter a oferta de exames realizados pelos laboratérios conveniados; 4 4
Fortalecer a ouvidoria no municipio; 100,00 100,00
Elaborar Programag¢des Anuais de Satide; 1 1
Estabelecer Politica de Valorizac¢ao Profissional; 2 3
Prover equipamentos/insumos necessdrios para o bom desenvolvimento das acdes da Estratégia Saide da 100,00 100,00
Familia;
Adequar a frota de veiculos da Atencdo Basica do municipio conforme a necessidade. 1 1
301 - Atencdo Manter Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atencao Bésica; 100,00 100,00
Bésica
Atualizar, monitorar e avaliar o cumprimento das metas pactuadas no Plano Municipal de Satde 2022 - 1 3
2025.
Garantir o acesso da populagdo a medicamentos essenciais (bdsicos) com qualidade e seguranca; 2 2
Fortalecer a Politica Nacional de Humaniza¢ao (PNH) nos servicos de sadde; 100,00 100,00
Manter em 100% a proporg¢ao de cura dos casos novos de hanseniase diagnosticados nos anos das coortes; 100,00 100,00
Aperfeicoar as acoes de controle das arboviroses para reduzir o risco de agravos transmitido pelo 1 5
mosquito;
Manter o nimero de 6bitos prematuros (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das quatro principais doengas 4 7
cronicas ndo transmissiveis (doengas do aparelho circulatério, cancer, diabetes e doengas respiratorias
cronicas;
Manter em 0 (zero) casos novos de AIDS em menores de 5 anos; 0 0
Ampliar o percentual de gestantes que realizam 6 ou mais consultas de pré-natal. 85,00 100,00
Garantir acompanhamento de pacientes psiquidtricos nos servicos de referéncia da rede de satde da 100,00 100,00
regido;
Garantir transporte da zona rural para sede do municipio de pacientes em situagdes urgéncia/emergéncia; 4 4
Ampliar equipes de Estratégia Satide da Familia (ESF); 1 0
Fortalecer a ouvidoria no municipio; 100,00 100,00
Elaborar Programagdes Anuais de Sadde; 1 1
Promover o uso racional de medicamentos com a implantacio da aten¢ao farmacéutica nas Unidades de 2 3
Saide;
Elaborar e Executar Plano Municipal de Educagdo Permanente; 3 11
Garantir exames para contatos intradomiciliares de casos novos de hanseniase; 100,00 100,00
Manter o indice de infestagdo por Aedes aegypti no municipio para menor que 01 (um); 0,90 0,01
Ampliar razao de exames citopatoldgico em mulheres de 25 a 64 anos; 0,40 0,46
Implementar Programa Interdisciplinar para o controle da obesidade infantil; 770 861
Garantir vacinac@o preconizada para as gestantes durante o pré-natal; 100,00 100,00
Instituir grupos terapéuticos multidisciplinares voltado ao apoio de familias em sofrimento psiquico; 4 5
Manter a oferta de exames realizados pelos laboratérios conveniados; 4 4
Manter cobertura populacional estimada de Satide Bucal na Atencdo Bésica; 100,00 100,00
Elaborar e apresentar em audiéncia publica os relatérios de gestio; 4 4
Manter em 100% a propor¢ao de cura de casos novos de tuberculose bacilifera; 100,00 0,00
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Manter o nimero de ciclos que atingiram minimo de 80% de cobertura de imodveis visitados para controle 6 6
vetorial da dengue;

Razdo de exames de mamografia de rastreamento realizados em mulheres de 50 a 69 anos; 0,50 0,47
Fortalecer o Programa Satde na Escola — PSE; 10 22
Ampliar a proporcao de parto normal. 46,00 34,70
Fortalecer o matriciamento em saide mental; 6 9
Realizar acOes preventivas em satide bucal e de promocao da satde; 39 46
Garantir a participa¢@o dos profissionais de satide em capacitagdes a nivel municipal, estadual e federal 80,00 211,10

nas modalidades presenciais e online;

Garantir a realizacdo de exames anti-HIV em pacientes diagnosticados com tuberculose (TB); 100,00 100,00
Manter em 0 o niimero absoluto de ébitos por dengue; 0 0
Fortalecer a Politica Nacional de Atencao Integral a Satide do Homem qualificando a satde da populacdo 70,00 115,00

masculina na perspectiva do cuidado;

Reduzir a propor¢ao de Gravidez na Adolescéncia; 17,00 4,30
Manter em 0 (zero) o nimero de dbitos maternos em determinado perfodo e local de residéncia; 0 0
Qualificar os registros dos sistemas de satide do municipio; 12 12
Garantir condi¢des adequadas de trabalho aos profissionais de saude; 100,00 100,00
Ampliar cobertura vacinal das vacinas selecionadas do Calendério Nacional de Vacinagdo para criancas 95,00 100,00

menores de dois anos de idade - Pentavalente (3* dose), Pneumocécica 10-valente (2* dose), Poliomielite
(3* dose) e Triplice viral (1* dose)

Qualificar o atendimento de pacientes com hipertensao arterial na Atencio Bésica; 50,00 92,00
Fortalecer o Programa Satde na Adolescéncia ; 2 9
Manter em 0 (zero) o nimero de casos de sifilis congénita; 0 0
Garantir a manutencdo da infraestrutura das Unidades Basicas de Sadde; 100,00 100,00
Estabelecer Politica de Valorizagao Profissional; 2 3
Qualificar o atendimento de pacientes com diabetes mellitus na Aten¢do Baésica; 50,00 82,00
Manter em O (zero) a taxa de mortalidade infantil no municipio; 0 2
Prover equipamentos/insumos necessarios para o bom desenvolvimento das agdes da Estratégia Satide da 100,00 100,00
Familia;

Fortalecer o Programa Satde do Trabalhador; 0 3
Implantar Pré-natal do parceiro; 40,00 41,40
Garantir atendimento odontolégico para as gestantes; 80,00 100,00
Realizar manutengdo dos equipamentos de fisioterapia no municipio; 100,00 100,00
Investigar 6bitos maternos e infantis; 100,00 100,00
Organizar o processo de trabalho dos servicos de fisioterapia no municipio; 30 7
Manter a propor¢ao de registro de 6bitos com causa bésica definida; 100,00 100,00
Investigar o nimero de 6bitos em mulheres em idade fértil (10 a 49 anos) investigados; 100,00 0,00
Adequar a frota de veiculos da Aten¢ao Bésica do municipio conforme a necessidade. 1 1
Realizar a vacinacdo antirrabica animal anual em cdes/gato, seguindo as diretrizes do Ministério da 95,00 97,70
Sauide;

Ampliar o horério de funcionamento das Unidades Basicas de Saidde; 50,00 50,00
Realizar a vigilancia das doencas e agravos de notificacdo compulséria; 100,00 100,00
Manter a Propor¢ao de casos de doencas de notificagdo compulsoria imediata (DNCI) encerrados em até 100,00 0,00

60 dias ap6s notificagdo.
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302 - Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial

303 - Suporte
Profilético e
Terapéutico

304 - Vigilancia
Sanitéria

305 - Vigilancia
Epidemioldgica

Acompanhar nas Unidades Basicas de Saide as condicionalidades de saide das familias beneficiadas pelo

Programa Bolsa Familia;

Preencher os campos (ocupacdo) das fichas de notificacio nos casos de acidente de trabalho grave
notificados;

Manter o prontudrio eletrénico do cidaddo (PEC) nas Ubs da zona urbana;
Realizar acdes de combate ao barbeiro em éreas prioritarias;

Informatizar as Unidades Basicas de Satde da zona rural;

Manter em 0(zero) o niimero de casos autdctones de malaria.

Monitorar os indicadores do Previne Brasil;

Atuar no enfrentamento da pandemia da COVID-19 de acordo com o plano de contingéncia para
enfrentamento da COVID-19;

Organizar processo de trabalho para atender a demanda da populacio da zona rural do municipio;
Garantir a populagio atendimento especializado por equipe multiprofissional na Atencao Basica;
Criar grupos de promog@o a saide nas Unidades Basicas de Saude;

Promover a politica de paz no transito no municipio;

Promover no municipio a Politica Nacional de Saide da Pessoa com Deficiéncia;

Ampliar o percentual de gestantes que realizam 6 ou mais consultas de pré-natal.

Manter o niimero de 6bitos prematuros (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das quatro principais doengas
cronicas ndo transmissiveis (doengas do aparelho circulatério, cancer, diabetes e doengas respiratdrias
cronicas;

Manter em 0 (zero) o nimero de dbitos maternos em determinado perfodo e local de residéncia;
Investigar 6bitos maternos e infantis;
Manter a proporg¢do de registro de obitos com causa basica definida;

Atuar no enfrentamento da pandemia da COVID-19 de acordo com o plano de contingéncia para
enfrentamento da COVID-19;

Promover a politica de paz no transito no municipio;
Garantir o acesso da populacdo a medicamentos essenciais (basicos) com qualidade e seguranga;

Promover o uso racional de medicamentos com a implantacdo da atenc¢@o farmacéutica nas Unidades de
Sauide;

Aperfeigoar as a¢oes de controle das arboviroses para reduzir o risco de agravos transmitido pelo
mosquito;

Executar a¢des de Vigilancia Sanitaria no Municipio;

Ampliar a proporcao de andlises realizadas em amostras de dgua para consumo humano quanto aos
parametros coliformes totais, cloro residual livre e turbidez;

Atuar no enfrentamento da pandemia da COVID-19 de acordo com o plano de contingéncia para
enfrentamento da COVID-19;

Manter em O (zero) casos novos de AIDS em menores de 5 anos;

Manter em 100% a proporgdo de cura dos casos novos de hanseniase diagnosticados nos anos das coortes;

Aperfeigoar as acoes de controle das arboviroses para reduzir o risco de agravos transmitido pelo
mosquito;

Manter o indice de infestacdo por Aedes aegypti no municipio para menor que 01 (um);
Garantir exames para contatos intradomiciliares de casos novos de hanseniase;

Manter o nimero de ciclos que atingiram minimo de 80% de cobertura de iméveis visitados para controle
vetorial da dengue;

Manter em 100% a proporg¢ao de cura de casos novos de tuberculose bacilifera;

Reduzir a propor¢io de Gravidez na Adolescéncia;
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Garantir a realizacdo de exames anti-HIV em pacientes diagnosticados com tuberculose (TB); 100,00 100,00

Manter em 0 o niimero absoluto de ébitos por dengue; 0 0
Manter em 0 (zero) o nimero de casos de sifilis congénita; 0 0
Ampliar cobertura vacinal das vacinas selecionadas do Calendario Nacional de Vacinagdo para criancas 95,00 100,00

menores de dois anos de idade - Pentavalente (3* dose), Pneumocdcica 10-valente (2* dose), Poliomielite
(3* dose) e Triplice viral (1* dose)

Investigar 6bitos maternos e infantis; 100,00 100,00
Investigar o nimero de 6bitos em mulheres em idade fértil (10 a 49 anos) investigados; 100,00 0,00
Manter a proporg¢do de registro de obitos com causa basica definida; 100,00 100,00
Realizar a vacinacgdo antirrabica animal anual em cdes/gato, seguindo as diretrizes do Ministério da 95,00 97,70
Sauide;

Realizar a vigilancia das doencas e agravos de notificacdo compulséria; 100,00 100,00
Manter a Proporcao de casos de doencas de notificacdo compulséria imediata (DNCI) encerrados em até 100,00 0,00

60 dias apds notificacdo.

Preencher os campos (ocupacao) das fichas de notificacio nos casos de acidente de trabalho grave 100,00 100,00
notificados;

Realizar acdes de combate ao barbeiro em éreas prioritarias; 100,00 100,00
Manter em O(zero) o nimero de casos autoctones de malaria. 0 0
Atuar no enfrentamento da pandemia da COVID-19 de acordo com o plano de contingéncia para 1 1

enfrentamento da COVID-19;

306 - Alimentacdo = Implementar Programa Interdisciplinar para o controle da obesidade infantil; 770 861
e Nutricdo

https://digisusgmp.saude. gov.br 35 de 50



Demonstrativo da Programacio de Despesas com Saide por Subfuncio, Categoria Economica e Fonte de Recursos

Subfungoes Categoria Recursos Receita de impostos e Transferéncias de fundos  Transferéncias de fundos  Transferéncias  Operacdes Royalties do  Outros Total(R$)
Omi dinari de éncia de a Fundo de Recursos do ao Fundo de Recursos do  de convénios de Crédito petroleo recursos
- Fonte impostos (receita SUS, provenientes do SUS, pr i do i a i a i a i a
Livre (R$)  propria - R$) Governo Federal (R$) Governo Estadual (R$) Sauade (R$) Satde (R$) Saude (R$) Saiade (R$)

0 - Informacdes  Corrente 0,00 3.924.000,00 3.302.000,00 150.000,00 0,00 0,00 N/A 10.000,00 7.386.000,00
Complementares

Capital 0,00 340.000,00 586.000,00 226.000,00 0,00 0,00 N/A N/A  1.152.000,00
122 - Corrente 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 N/A N/A 0,00
Administra¢@o
Geral Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 N/A N/A 0,00
301 - Atencdo Corrente 0,00  3.544.000,00 3.108.000,00 150.000,00 0,00 0,00 N/A 10.000,00 6.812.000,00
Bésica

Capital 0,00 10.000,00 360.000,00 176.000,00 0,00 0,00 N/A N/A 546.000,00
302 - Corrente 0,00 20.000,00 0,00 N/A 0,00 0,00 N/A N/A 20.000,00
Assisténcia )
Hospitalar e Capital 0,00 330.000,00 0,00 50.000,00 0,00 0,00 N/A N/A  380.000,00
Ambulatorial
303 - Suporte Corrente 0,00 0,00 70.000,00 0,00 0,00 0,00 N/A N/A 70.000,00
Profilético e )
Terapéutico Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 N/A N/A 0,00
304 - Vigilancia = Corrente 0,00 0,00 46.000,00 0,00 0,00 0,00 N/A N/A 46.000,00
Sanitdria

Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 N/A N/A 0,00
305 - Vigilancia = Corrente 0,00 0,00 18.000,00 0,00 0,00 0,00 N/A N/A 18.000,00
Epidemioldgica

Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 N/A N/A 0,00
306 - Corrente 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 N/A N/A 0,00
Alimentagdo e

Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 N/A N/A 0,00

Nutri¢do

Fonte: DIGISUS Gestor - Mddulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 26/03/2025.

e Anilises e Consideracdes sobre Programagido Anual de Sadde - PAS

A Programacdo Anual de Satde 2024 ¢ um desdobramento do Plano Municipal de Saide (PMS) 2022-2025 e apresenta agdes que sdo prioritdrias para o exercicio do referido ano,
sendo a PAS constituida por 5 Diretrizes, 13 Objetivos e 90 metas.
Para o presente Relatorio, a PAS foi inserida no intuito de avaliar as metas alcangadas no ano de 2024 em comparativo com a meta tracada para o Plano Municipal do periodo. As

metas foram avaliadas, dentro de cada Diretriz.

Diretriz 1 que trata da Garantia de acesso da populacdo a servicos de qualidade, com equidade e em tempo adequado ao atendimento das
necessidades de saide, mediante aprimoramento das politicas de atencdo bésica, de atengdo especializada e hospitalar organizadas em rede, trata de 52 metas, em
que 48 estavam programadas para 2024, distribuidas em 7 objetivos, tendo o alcance de 90,0%.

Para o alcance integral desta Diretriz verifica-se a necessidade de:

- Implantar 01 equipe de satde.

- Reduzir o 6bito infantil, a meta prevista era que ocorresse nenhum 6bito em menor de ano, entretanto ocorreram 2 6bitos.

- Ampliar a propor¢éo de parto normal, em que a meta esperada era 40,0% e foi alcancado 34,7%.

- Reduzir o nimero de obitos prematuros (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das quatro principais doengas cronicas ndo transmissiveis (doencas do aparelho circulatério, céncer,
diabetes e doencas respiratorias cronicas, em que se esperava somente 4 6bitos e o municipio registrou 7.

- Razdo de exames de mamografia de rastreamento realizados em mulheres de 50 a 69 anos, em que a meta era 0,50 e foi alcancado 0,47.

Diretriz 2 que trata da Redug¢do e prevencao de riscos e agravos a saide da populacdo por meio das acdes de vigilancia, prevengdo, promocao e
protecdo a saude, esta diretriz traz 21 metas das quais 95,2% foram alcancadas. Para o alcance integral desta Diretriz verifica-se a necessidade de ampliar a

proporg¢do de analises realizadas em amostra de agua para consumo humano quanto aos pardmetros coliformes totais, cloro residual livre e turbidez.

As diretrizes que tratam da Valoriza¢ao dos trabalhadores em satide (Diretriz 3) e Assisténcia Farmacéutica (Diretriz 4) alcancaram 100,00% das

metas programadas.

Diretriz 5 que trata da Qualificac@o da Gestdo, Financiamento adequado e Fortalecimento das instancia de controle social das 9 metas programadas,
88,8% alcancaram a meta, ou seja, somente 1 meta ndo foi alcancada, sendo esta a Qualificagdo dos Conselheiros Municipais de Saude.

Por fim das 90 metas que constituem a Programag@o Anual de Satde, 08 ndo estavam previstas para o ano de 2024 e das demais 82 metas programadas 91,4% alcancaram o
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resultado esperado (75), reflexo do compromisso da gestdo e profissionais de satide para a melhoria da satide publica do municipio.

Destaca-se ainda a Capacitacdo da Equipe da Vigilancia Sanitaria, elaboragdo do Plano de Saneamento Basico e a Plendria de Satide com a temdtica: Democracia, Trabalho e

Educac@o na Satde para o desenvolvimento: Gente que faz o SUS acontecer, metas que néo estavam previstas para o ano e ainda sim a gestdo conseguiu executar.
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8. Indicadores de Pactuacao Interfederativa

O processo de Pactuagdo Interfederativa de Indicadores foi descontinuado com a revogacdo da Resolug@o n°® 8/2016 a partir da publicagdo da Resoluc@o de Consolidacao CIT n°
1/2021.
Para mais informagdes, consultar a Nota Técnica n° 20/2021-DGIP/SE/MS

Fonte: DIGISUS Gestor - Modulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 26/03/2025.
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9. Execucdo Or¢camentéria e Financeira

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

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

Despesa Total em Saiide por Fonte e Subfuncio

- 0,00 6.228.723,91 2.738.200,17 148.295.41 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 9.115.219,49
- 0,00 27.263,00 0,00 0,00 63.227,96 0,00 0,00 0,00 0,00 90.490,96
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
. 0,00 642.522,68 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 642.522,68
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0.00 0,00 0,00 0,00
- 0.00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0.00 0.00 0,00 0,00
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0.00 0,00 0,00 0,00
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
_ 0,00 6.898.509,59 2.738.200,17 148.295.41 63.227,96 0,00 0,00 0,00 0,00 9.848.233,13

(*) ASPS: Acdes e Servigos Publicos em Saide
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Piblicos em Saide (SIOPS)

Data da consulta: 10/03/2025.

9.2. Indicadores financeiros

1,32 %
96,60 %
13,28 %
98,40 %
24,50 %
63,88 %
R$ 2.215,08
36,50 %

5,07 %
34,18 %

7,44 %

0,00 %
65,23 %

21,47 %

Fonte: Sistema de Informacoes sobre Or¢amentos Piblicos em Satde (SIOPS)

Data da consulta: 10/03/2025.

9.3. Relatério Resumido da Execug@o Orgamentaria (RREO)
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6.400.000,00 6.400.000,00 661.828,31 10,34
100.000,00 100.000,00 35.397,93 35,40
2.500.000,00 2.500.000,00 1.000,00 0,04
0,00 0,00 50.000,00 0,00
3.800.000,00 3.800.000,00 575.430,38 15,14
20.294.000,00 21.559.780,48 31.337.518,01 145,35
12.500.000,00 12.500.000,00 13.792.111,47 110,34
1.020.000,00 1.020.000,00 476.919,65 46,76
400.000,00 400.000,00 92.982,12 23,25
6.344.000,00 7.609.780,48 16.972.093,20 223,03
30.000,00 30.000,00 3.411,57 11,37
0,00 0,00 0,00 0,00
26.694.000,00 27.959.780,48 31.999.346,32 114,45

3.577.000,00 6.232.162,00 6.228.723,91 6.228.723,91 6.216.499,73
3.577.000,00 6.232.162,00 6.228.723,91 99,94 6.228.723,91 99,94  6.216.499,73 99,75 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
350.000,00 643.000,00 = 642.522,68 99,93 642.522,68 99,93 642.522,68 99,93 0,00
20.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
330.000,00 643.000,00 = 642.522,68 99,93 642.522,68 99,93  642.522,68 99,93 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 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
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0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
3.927.000,00 6.875.162,00  6.871.246,59 99,94 6.871.246,59 99,94  6.859.022,41 99,77 0,00
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6.871.246,59 6.871.246,59 6.859.022,41
0,00 N/A N/A

0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00
6.871.246,59 6.871.246,59 6.859.022,41
4.799.901,94

N/A

2.071.344,65 2.071.344,65 2.059.120,47
0,00 0,00 0,00

21,47 21,47 21,43
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4.799.901,94 6.871.246,59 2.071.344,65 12.224,18 0,00 0,00 0,00 ' 12.224,18 0,00  2.071.344,65
4.456.348,16  4.742.941,05  286.592,89 | 20.378,47 0,00 0,00 ' 25.884,77 -5.506,30 0,00  286.592,89
3.963.575,61 4.256.633,22  293.057,61 46.263,24 124.791,27 0,00 0,00 46.263,24 0,00 417.848,88
3.060.327,63  5.167.167,65 2.106.840,02 0,00 2.359.365,87 0,00 0,00 0,00 0,00 4.466.205,89
1.966.510,72  2.502.171,15  535.660,43 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 535.660,43
1.822.993,76  2.429.691,29  606.697,53 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00  606.697,53
2.061.193,82  2.908.708,00  847.514,18 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00  847.514,18
1.932.307,06  2.235.689,61  303.382,55 0,00 47.035,10 0,00 0,00 0,00 0,00  350.417,65
1.678.362,40 2.003.232,80  324.870,40 0,00 1.182,69 0,00 0,00 0,00 0,00 326.053,09
1.427.013,32 ' 1.502.125,00 75.111,68 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 75.111,68
1.347.906,60 1.937.158,48  589.251,88 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 589.251,88
1.214.448,10  1.394.416,55  179.968,45 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 179.968,45
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0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

3.829.000,00 3.829.000,00 6.424.340,72
3.563.000,00 3.563.000,00 6.321.388,42 177,42
266.000,00 266.000,00 102.952,30 38,70
0,00 0,00 0,00 0,00
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0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
3.829.000,00 3.829.000,00 6.424.340,72 167,78

3.955.000,00 3.045.639,48  2.976.986,54 97,75  2.976.986,54 97,75  2.969.902,10 97,51 0,00
3.478.000,00 2.914.299,48  2.886.495,58 99,05 2.886.495,58 99,05 2.879.411,14 98,80 0,00
477.000,00 131.340,00 90.490,96 68,90 90.490,96 68,90 90.490,96 = 68,90 0,00
50.000,00 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
50.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
70.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
70.000,00 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
46.000,00 500,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
46.000,00 500,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
18.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
18.000,00 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
4.139.000,00 3.046.139,48  2.976.986,54 97,73 2.976.986,54 97,73 1 2.969.902,10 97,50 0,00
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7.532.000,00 9.277.801,48 9.205.710,45 99,22 9.205.710,45 99,22 9.186.401,83 99,01 0,00
400.000,00 643.000,00  642.522,68 99,93 642.522,68 99,93 642.522,68 99,93 0,00
70.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
46.000,00 500,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
18.000,00 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
8.066.000,00 9.921.301,48 9.848.233,13 99,26 9.848.233,13 99,26  9.828.924,51 99,07 0,00
4.129.000,00 2.979.139,48  2.949.723,54 99,01 2.949.723,54 99,01  2.942.639,10 98,77 0,00
3.937.000,00 6.942.162,00  6.898.509,59 99,37 6.898.509,59 99,37  6.886.285,41 99,20 0,00

FONTE: SIOPS, Piaui24/02/25 16:22:32
1 - Nos cinco primeiros bi do icio, o I serd feito com base na despesa liquidada. No iltimo bimestre do exercicio, o valor deverd 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 ndo processados (regra antiga). A partir do exercicio de 2019, o controle da execugio dos restos a pagar considera os restos a
pagar processados e nio processados (regra nova).
3 - Essas desp sdo i d pelo ente transferidor.

9.4. Execucao or¢amentdria e financeira de recursos federais transteridos fundo a fundo, segundo bloco de financiamento e programa de trabalho

Valor
Transferido Valor

BI Financi P Trabalh
loco de Financiamento rogramas de Trabalho em 2024 Executado
(Fonte: FNS)
10122512100UW - ASSISTENCIA FINANCEIRA COMPLEMENTAR AOS ESTADOS, AO DISTRITO .
FEDERAL E AOS MUNICIPIOS PARA O PAGAMENTO DO PISO SALARIAL DOS PROFISSIONAIS DA 26161072 | L2512
ENFERMAGEM R
10126512121GM - TRANSFORMACAO DIGITAL NO SUS R$ 6847120 6847120
103015019217U - APOIO A MANUTENCAO DOS POLOS DE ACADEMIA DA SAUDE R$3.000,00 300,00
10301511900UC - TRANSFERENCIA AOS ENTES FEDERATIVOS PARA O PAGAMENTO DOS RS o
VENCIMENTOS DOS AGENTES COMUNITARIOS DE SAUDE 367.120,00 ’
1030151192170 - APOIO A MANUTENCAO DOS POLOS DE ACADEMIA DA SAUDE R$ 33.000,00 3300000
_ . . R$
103015119219A - PISO DA ATENCAO PRIMARIA EM SAUDE 11566714
1.156.671,41
. B 10301511921CE - IMPLEMENTACAO DE POLITICAS DE ATENCAO - NACIONAL R$3.520,05 352005
Manutencao das Acoes e
Servigos Piblicos de Saide  1030151192E89 - INCREMENTO TEMPORARIO AO CUSTEIO DOS SERVICOS DE ATENCAO PRIMARIA RS oo
(CUSTEIO) EM SAUDE PARA CUMPRIMENTO DAS METAS - NACIONAL 800.000,00 :

10303511720AE - PROMOCAO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA E INSUMOS ESTRATEGICOS NA Reonsoll aze0730
ATENCAO PRIMARIA EM SAUDE U '
10303511720AH - ORGANIZACAO DOS SERVICOS DE ASSISTENCIA FARMACEUTICA NO SUS RS 24.000,00  24000.00

10304512320AB - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS PARA

- ~ N p RS 12. I 12000,00
EXECUCAO DE ACOES DE VIGILANCIA SANITARIA S
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10305512300UB - TRANSFERENCIA AOS ENTES FEDERATIVOS PARA O PAGAMENTO DOS

N . 73424,00
VENCIMENTOS DOS AGENTES DE COMBATE AS ENDEMIAS R$73.424,00

10305512320AL - APOIO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS PARA A VIGILANCIA EM

a R$ 32.420, 3242069
SAUDE $32.420,69

10305512320AL - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS PARA A

A . . 3930,15
VIGILANCIA EM SAUDE R$3.930,15

Fonte: Fundo Nacional de Saide (FNS)
1 — Os valores pagos em outro exercicio fiscal mesmo tendo sua memoéria de célculo 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.

e Andlises e Consideragdes sobre Execucdo Or¢amentaria e Financeira

O Sistema de Informagdo sobre Orcamentos Publicos em Satde (SIOPS), sistema informatizado de acesso publico, gerido pelo Ministério da Sauide, para o registro eletrdnico
centralizado das informagdes de satide referentes aos or¢amentos puiblicos da Unido, dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios, realiza o calculo automatico dos recursos minimos
aplicados em agdes e servigos publicos de satde previstos na Lei Complementar N.° 141, de 2012, que deve constituir fonte de informagao.

O gestor do SUS de cada ente da Federagdo é o responsavel pelo registro dos dados no SIOPS nos prazos definidos pelo Ministério da Satde, assim como pela fidedignidade dos
dados homologados, aos quais se conferird fé ptblica para todos os fins previstos na Lei Complementar N.° 141, de 2012, e na legislacdo concernente.

Com base no RREO, o municipio de Sebastido Leal aplicou 21,43% das suas receitas préprias em Acdes e Servicos Piblicos de Satde ( ASPS) , equivalendo o montante de R$
6.859.022,41 de despesas pagas, enquanto 0 montante minimo a ser aplicado era de R$ 4.799.901,94 demonstrando a diferenca de R$ 2.059.120,47 entre o valor
aplicado e a despesa minima a ser aplicada,

O Relatério Resumido da Execugdo Or¢amentaria € um Instrumento de gestdo fiscal, previsto em lei, que visa evidenciar a situac@o fiscal do Ente, de forma especial da execucdo
orcamentdria da receita e despesa sob diversos enfoques, propiciando desta forma a sociedade, aos 6rg@os de controle interno e externo e ao usudrio da informacdo publica em geral,
conhecer, acompanhar e analisar o desempenho das acdes governamentais estabelecidas na Lei de Diretrizes Or¢amentarias - LDO.

O Anexo XII do RREO ¢é o Demonstrativo das receitas e despesas com agdes e servicos publicos de satide e apresenta as seguintes informagdes:

1. As receitas que compdem a base para cdlculo do cumprimento do percentual minimo de aplicacido em acdes e servi¢os ptiblicos de sadde;

2. As despesas com acgdes e servicos publicos de satude, por subfungdo e categoria econdmica;

3. O célculo do percentual de aplicacdo para cumprimento do limite minimo de aplicacdo em acdes e servigos publicos de sadde;

4 As demais receitas destinadas a saide bem como e as despesas custeadas com essas receitas; e

5. Os controles de aplicagdo da disponibilidade de caixa vinculada a restos a pagar cancelados ou prescritos e do percentual minimo nao cumprido em
exercicios anteriores.

O anexo XII do RREO tem por finalidade dar transparéncia e comprovar o cumprimento da aplicacdo dos recursos minimos nas agdes e servicos publicos de saide conforme

estabelece os artigos 5% a 11 da lei Complementar N.° 141/2012, bem como apresentar informacdes para fins de controle pelo governo e pela sociedade.
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10. Auditorias

Nio ha informagdes cadastradas para o periodo das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 26/03/2025.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Mddulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 26/03/2025.

e Anilises e Consideragdes sobre Auditorias

No ano de 2024 o municipio de Sebastido Leal ndo passou por nenhum processo de auditoria.

A auditoria do SUS ¢ estabelecida por meio do Sistema Nacional de Auditoria - SNA, instituida pela Lei n° 8.689, de 27 de julho de 1993, e regulamentada
pelo Decreto n° 1.651, de 28 de setembro de 1995. Dentre seus principais objetivos, estd o de avaliar a estrutura, os processos aplicados e os resultados alcancados

pelas acoes e servigos desenvolvidos no dmbito do SUS, aferindo sua adequagio aos critérios e parametros exigidos de eficiéncia, eficacia e efetividade.

O SNA ¢ organizado para funcionar em todos os niveis de governo, auxiliando as instincias de governanga a fortalecer o SUS por meio das melhorias recomendadas nos aspectos

de legalidade, economicidade, eficiéncia, eficacia ou efetividade.

https://digisusgmp.saude. gov.br 46 de 50


http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/l8689.htm
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/decreto/1995/d1651.htm

11. Anélises e Consideracdes Gerais

O Relatério Anual de Gestao (RAG) de 2024 remete ao desempenho das agdes no periodo de janeiro a dezembro do referido ano, bem como andlise de relevantes indicadores de
saide tais como natalidade, morbidade hospitalar, mortalidade, dentre outros.

Ao longo de cada tépico foi possivel realizar de forma sucinta e comparativa a evolugdo de cada indicador, bem como o alcance das metas no periodo, visto que sdo essenciais nos
processos de avaliagdo e monitoramento, etapas importantes no processo de planejamento em satde.

No que se refere a execugio das acdes, estas foram realizadas em conformidade com o programado na PAS 2024, obtendo resultados satisfatérios alcancando em sua totalidade
91,4% das metas programadas. As metas com resultados abaixo do esperado se devem a propria dindmica operacional, sugerindo serem reavaliadas e, se for o caso, adogdo de novas
estratégias para reverter tais resultados para o préximo exercicio, enquanto aquelas com resultados satisfatérios sejam mantidas sua performance, visando cada vez mais a melhoria dos
servigos oferecidos e a qualidade de vida da populagéo.

Em relagdo a execugdo orcamentéria e financeira o municipio vem cumprindo com o preconizado em Lei Completar 141/2012 ao aplicar 21,43% das suas receitas proprias em

Acdes e Servigos Publicos de Satide (ASPS).

Este relatorio encontra-se processado e armazenado no sistema DIGISUS que foi desenvolvido pelo Ministério da Saide em apoio aos entes federados e em cumprimento ao

disposto da lei de responsabilidade fiscal.
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12. Recomendacdes para o Préximo Exercicio
e Andlises e Consideragdes sobre Recomendacdes para o Proximo Exercicio

Ap0s conclusio do Relatério Anual de Gestdo 2024 e analise minuciosa dos dados no periodo, recomenda-se para o exercicio de 2025:

Fortalecer a rede de satide da mulher com vistas a ampliar a razdo de mamografia em mulheres de 50 a 69 anos;
Aprimorar a rede de satide materna infantil objetivando aumentar a propor¢ao de parto normal e reduzir a mortalidade em criangas menores de ano;
Fortalecer as linhas de cuidados das Doencgas Cronicas Nao Transmissiveis, no intuito de reduzir a mortalidade prematura (30 a 69 anos) por estas causas;

Ampliar a propor¢io de andlises realizadas em amostra de agua para consumo humano quanto aos pardmetros coliformes totais, cloro residual livre e
turbidez, e

Manter o monitoramento de forma sistemdtica e regular dos instrumentos de planejamento em saidde, objetivando o alcance das metas programadas para
2025.

ELAINE CRISTINA DE SOUSA
Secretario(a) de Saide
SEBASTIAO LEAL/PL, 2024
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: PIAUI
MUNICIPIO: SEBASTIAO LEAL
Relatorio Anual de Gestéo - 2024

Parecer do Conselho de Saude
Identificacdo
e Consideracoes:

APROVADO SEM RESSALVA.

Introducao
e Consideracdes:

APROVADO SEM RESSALVA.

Dados Demograficos e de Morbimortalidade
e Consideracdes:

APROVADO SEM RESSALVA.

Dados da Producdo de Servigos no SUS

o Consideracdes:

APROVADO SEM RESSALVA.

Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS
e Consideracdes:

APROVADO SEM RESSALVA.

Profissionais de Satude Trabalhando no SUS

e Consideragdes:

APROVADO SEM RESSALVA.

Programacao Anual de Saide - PAS
e Consideracoes:

APROVADO SEM RESSALVA.

Indicadores de Pactuacdo Interfederativa
e Consideracdes:

Sem Parecer

Execug¢do Orcamentéria e Financeira
o Consideracdes:

APROVADO SEM RESSALVA.

Auditorias
e Consideracdes:

APROVADO SEM RESSALVA.

Anélises e Consideracdes Gerais
e Parecer do Conselho de Satde:

APROVADO SEM RESSALVA.

Recomendagdes para o Proximo Exercicio
e Consideracoes:

APROVADO SEM RESSALVA.

Status do Parecer: Aprovado
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SEBASTIAO LEAL/PI, 26 de Marco de 2025

Conselho Municipal de Satde de Sebastido Leal
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