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1. Identificacao

1.1. Informagdes Territoriais

UF PI

Municipio SANTO ANTONIO DE LISBOA
Regido de Saide Vale do Rio Guaribas

Area 395,80 Km?

Populacgio 6.441 Hab

Densidade Populacional 17 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 26/02/2021

1 .2. Secretaria de Saude

Nome do érgﬁo SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE SANTO ANTONIO DE LISBOA
Nimero CNES 7521014
CNPJ A informagéo nao foi identificada na base de dados

CNPJ da Mantenedora (2335258000174

Endereco RUA SETE DE SETEMBRO 352 PREDIO
Email A informac@o ndo foi identificada na base de dados
Telefone 89 3449 1313

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 26/02/2021

1 .3. Informacdes da Gestdo

Prefeito(a) WELINGTON CARLOS SILVA
Secretario(a) de Satide em PRISCILA GRAZIELA LEAL SILVA
Exercicio

E-mail secretario(a) priscilagrazielals @hotmail.com
Telefone secretario(a) 8934491185

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢camentos Ptiblicos em Satide (SIOPS)
Data da consulta: 26/02/2021

1.4. Fundo de Sauide

Instrumento de criacio  LEI
Data de criacao 02/2001

CNPJ 11.408.453/0001-78
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Natureza Juridica FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

Nome do Gestor do
Fundo

PRISCILA GRAZIELA LEAL SILVA

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢camentos Publicos em Satide (SIOPS)
Data da consulta: 26/02/2021

1.5. Plano de Satude

Periodo do Plano de Satade 2018-2021

Status do Plano Aprovado

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

1.6. Informagdes sobre Regionalizagdo

Regido de Sadde: Vale do Rio Guaribas

Municipio Area (Km?2) Populacao (Hab) Densidade
ACAUA 1029.41 7102 6,90
ALAGOINHA DO PIAUI 448.101 7665 17,11
ALEGRETE DO PIAUI 281.271 4918 17,48
AROEIRAS DO ITAIM 2551

BELEM DO PIAUI 220.933 3587 16,24
BETANIA DO PIAUI 1092.305 6210 5,69
BOCAINA 257.302 4505 17,51
CALDEIRAO GRANDE DO PIAUI 514.307 5781 11,24
CAMPO GRANDE DO PIAUI 291.581 5965 20,46
CARIDADE DO PIAUI 423.369 5085 12,01
CURRAL NOVO DO PIAUI 765.534 5367 7,01
DOM EXPEDITO LOPES 219.07 6922 31,60
FRANCISCO MACEDO 117.317 3200 27,28
FRANCISCO SANTOS 569.502 9372 16,46
FRONTEIRAS 789.828 11659 14,76
GEMINIANO 471.57 5460 11,58
IPIRANGA DO PIAUI 527.716 9838 18,64
ITAINOPOLIS 810.752 11551 14,25
JACOBINA DO PIAUI 1443.257 5729 3,97
JAICOS 854.342 19170 22,44
MARCOLANDIA 137.069 8543 62,33
MASSAPE DO PIAUI 525.619 6449 12,27
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MONSENHOR HIPOLITO 391.304 7767 19,85

PADRE MARCOS 319.124 6873 21,54
PAQUETA 448 457 3937 8,78
PATOS DO PIAUI 723.273 6406 8.86
PAULISTANA 1751.993 20554 11,73
PICOS 803.261 78431 97,64
PIO IX 1948.843 18459 9,47
QUEIMADA NOVA 1499.865 9017 6,01
SANTA CRUZ DO PIAUIL 611.501 6247 10,22
SANTANA DO PIAUL 140.688 4642 32,99
SANTO ANTONIO DE LISBOA 395.799 6441 16,27
SIMOES 1023.917 14649 14,31
SUSSUAPARA 220.074 6767 30,75
SAO JOSE DO PIAUI 330.719 6700 20,26
SAO JOAO DA CANABRAVA 470.954 4614 9,80
SAO JULIAO 298.106 6371 21,37
SAO LUIS DO PIAUI 219.895 2646 12,03
VERA MENDES 310.368 3080 9,92
VILA NOVA DO PIAUI 167.959 2952 17,58
WALL FERRAZ 264.71 4471 16,89

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)

Ano de referéncia: 2021

1 .7. Conselho de Saude

Intrumento Legal de Criacao LEI
Endereco RUA JOSE GABRIEL 418 CENTRO
E-mail prefeituradesal @ gmail.com
Telefone 8981012172
Nome do Presidente JOSAFAR POLICARPO DE S. BRITO
Numero de conselheiros por segmento Usuarios 5
Governo 6
Trabalhadores 1
Prestadores 0

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Ptiblicos em Satde (SIOPS)
Ano de referéncia: 202006

1 .8. Casa Legislativa

1° RDQA 2°RDQA 3°RDQA
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Data de Apresentacao na Casa Data de Apresentacao na Casa Data de Apresentacao na Casa
Legislativa Legislativa Legislativa

29/05/2020 30/09/2020 29/01/2021

e Consideragdes

As informacdes acima sdo verdadeiras; O municipio possui a gestdo de atenc@o primaria a saide como a primeira porta de entrada, oferecendo
atendimento abrangente, acessivel e baseado na comunidade, que pode atender de 80% a 90% das necessidades de satide de uma pessoa ao longo
de sua vida. A atenc¢do primaria cuida das pessoas e ndo apenas trata doencas ou condigdes especificas. Esse setor oferta ateng@o integral o mais
proximo possivel do ambiente cotidiano dos individuos, familias e comunidades. Isso inclui um espectro de servigos que vao desde a promog¢ao
da satde (por exemplo, orientagcdes para uma melhor alimentacdo) e prevengdo (como vacinagdo e planejamento familiar) até o tratamento de

doenga agudas e infecciosas, o controle de doencas cronicas, cuidados paliativos e reabilitagdo
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2. Introducao

e Andlises e Consideracdes sobre Introducao

Cabe explicar que o Relatério de Gestdo € o instrumento que atua com elaboragdo anual que permite ao gestor apresentar os
resultados alcancados com a execugdo, esse relatério também orienta eventuais redirecionamentos que se fazem necessarios
no Plano de Sadde. Esse documento é de responsabilidade da secretaria de saide e da gestdo em satde. A estrutura do
Relatério de Gestdo contem: as diretrizes, objetivos e indicadores do Plano de Satide; as metas da PAS previstas e
executadas; a analise da execuc¢do orcamentdria; as recomendagdes necessarias, incluindo eventuais redirecionamentos do
Plano de Satde. Os resultados das metas da PAS previstas e executadas que estdo no Relatério de Gestao serdo monitorados
e acompanhados a cada quadrimestre no Relatério Detalhado do Quadrimestre Anterior (RDQA) documento introduzido pela
lei 141/12, como instrumento de prestacdo de contas, monitoramento e acompanhamento da execu¢@o da Programagdo Anual
de Saude e que deve ser apresentado pelo gestor do SUS, até o final dos meses de maio, setembro e fevereiro, em audiéncia
publica na Casa Legislativa do respectivo ente da Federagdo. As informacdes acumuladas quadrimestralmente neste relatério
ajudar@o na elaborac@o do Relatério de Gestdo no final do exercicio. Essas ferramentas utilizadas servem de base e suporte
para o monitoramento e tragado do perfil de satide-doencas, podendo assim ser modificado quando necessario.
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3. Dados Demograficos e de Morbimortalidade
3.1. Populacdo estimada por sexo e faixa etaria

Periodo: 2020

0 a4 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

222

236

299

513

445

373

391

238

150

55

3135

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

Data da consulta: 05/03/2021.

3.2. Nascidos Vivos

Numero de nascidos vivos por residéncia da mae.

212

233

262

563

476

421

404

271

194

67

3306

434

469

561

1076

921

794

795

509

344

122

6441

Santo Antdnio de Lisboa

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 05/03/2021.

3.3. Principais causas de interna¢do

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

1. Algumas doencas infecciosas e parasitéarias

II. Neoplasias (tumores)

III. Doengas sangue 6rgaos hemat e transt imunitar

IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas

V. Transtornos mentais € comportamentais
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Capitulo CID-10
VI. Doencas do sistema nervoso
VIIL Doengas do olho e anexos
VIIL.Doencas do ouvido e da apdfise mastdide
IX. Doencas do aparelho circulatério
X. Doengas do aparelho respiratério
XI. Doengas do aparelho digestivo
XII. Doengas da pele e do tecido subcutineo
XIIL.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo
XIV. Doengas do aparelho geniturinario
XV. Gravidez parto e puerpério

XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal

XVILMalf cong deformid e anomalias cromossomicas

XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade
XXI. Contatos com servigos de satide

CID 10? Revisdo nao disponivel ou ndo preenchido

Total

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

Data da consulta: 05/03/2021.

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

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10

Capitulo CID-10

1. Algumas doengas infecciosas e parasitarias

II. Neoplasias (tumores)

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

VI. Doencas do sistema nervoso

VIIL Doengas do olho e anexos

VIII.Doencas do ouvido e da apdfise mastdide

IX. Doencas do aparelho circulatério

https://digisusgmp.saude. gov.br

2016

27

34

40

14

97

36

324

2017

24

20

33

77

35

262

2016

18

2018

15

34

215

2017

13

12

2019

20

14

35

11

77

24

230

2018

11

12

2020

20

22

25

166

2019

14
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Capitulo CID-10 2016 2017 2018 2019

X. Doengas do aparelho respiratério 3 5 5 8
XI. Doencas do aparelho digestivo 3 2 4 3
XII. Doengas da pele e do tecido subcutineo 1 1 - -
XIIL.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo - - 1 -
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 1 - - 1
XV. Gravidez parto e puerpério - - 1 -
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal - 1 1 -
XVILMalf cong deformid e anomalias cromossomicas - - 1 -
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 1 2 3 2

XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas - - - -
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 6 7 4 3
XXI. Contatos com servicos de satde - - - -
XXII.Cédigos para propdsitos especiais - - - -
Total 50 46 48 43

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 05/03/2021.

e Andlises e Consideracdes sobre Dados Demogréficos e de Morbimortalidade

No tocante as principais causas de internagdo, observa-se que as doengas infecciosas e parasitarias estdo em estabilidade. Houve uma diminuicao nas neoplasias
(tumores). Também diminuiu significativamente as doencas endécrinas nutricionais e metabdlicas na gravidez, parto e puerpério. O nimeros de nascidos vivos
por residéncia da mde aumentou consideravelmente. Em relacdo a mortalidade por grupos e causas houve um aumento nas doengas do aparelho
circulatério e respiratério e diminuig@o por causas externas de morbidade e mortalidade. Através deste tragado epidemiolégico
almejamos mudangas das diretrizes, metas e agdes do planejamento estratégico da gestdo em satide e da sua programacao em satde, que a cada ano vem
intensificando os atendimentos e melhorando seus servicos direcionados a realidade de saide doengas da populagdo mudando o cotidiano e expectativa de vida;

tracando estratégias para os perfis de saide doencas da populac@o para poder atuar com foco e base na aten¢@o primdria preventiva.
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4. Dados da Producao de Servicos no SUS

4.1. Produgdo de Atencdo Basica

Visita Domiciliar 53.571
Atendimento Individual 8.742
Procedimento 11.104
Atendimento Odontolégico 572

Fonte: Sistema de informac@o em Satide para a Atencdo Bésica — SISAB

4.2. Produgdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Caréter de atendimento: Urgéncia

02 Procedimentos com finalidade diagndstica - - - -

01 Acdes de promogdo e prevencdo em saide

03 Procedimentos clinicos - - - R
04 Procedimentos cirirgicos - - - -
05 Transplantes de orgdos, tecidos e células - - - _
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, proteses e materiais especiais - - - R
08 Ac¢des complementares da atencdo a satde - - - R
Total - - - -

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 25/07/2022.

4.3. Producdo de Atencdo Psicossocial por Forma de Organizacdo

Nao ha informagdes cadastradas para o periodo

4.4. Producdo de Atencdo Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos
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01 Agdes de promogdo e prevencdo em saide

02 Procedimentos com finalidade diagndstica 119 - - -
03 Procedimentos clinicos - - - -
04 Procedimentos cirdrgicos - - - -
05 Transplantes de orgdos, tecidos e células - - - _
06 Medicamentos - - - -
07 ()rteses, proteses e materiais especiais 140 21000,00 - -
08 Ac¢des complementares da atencdo a saude - - - R
Total 775 21000,00 - -

Fonte: Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 25/07/2022.

4.5. Producdo de Assisténcia Farmacéutica

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

4.6. Producdo de Vigilancia em Saide por Grupo de Procedimentos

Financimento: Vigilancia em Satde

516

Total 516 -

01 Agdes de promogdo e prevencdo em saide

Fonte: Sistemas de Informa¢des Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS)

Data da consulta: 25/07/2022.

e Analises e Considerac¢des sobre Dados da Produg@o de Servicos no SUS

Nota-se nesse periodo que foi informado no Sia-Sus 516 a¢des de promogéo e prevengdo em vigilancia em saide, 119 procedimento com finalidade diagndstica,
140 ortese, prétese e materiais especiais, acdes pactuadas na programacdo de saide e na pactuacdo interfederativa levando servicos de satde, diagndstico, e

mudando a expectativa de vida de muitas pessoas.
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5. Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS
5.1. Por tipo de estabelecimento e gestdo

Periodo 12/2020

CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA

UNIDADE MISTA 0 1 0 1
UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA (SADT ISOLADO) 0 0 1 1
CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 0 1 1
Total 0 1 8 9

Observacado: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de satide publicos ou prestadores de servicos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 26/02/2021.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 12/2020
ADMINISTRACAO PUBLICA
ORGAO PUBLICO DO PODER EXECUTIVO MUNICIPAL 8 1 0 9
ENTIDADES EMPRESARIAIS
Total 8 1 0 9

Observacdo: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de satide publicos ou prestadores de servicos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 26/02/2021.

5.3. Consércios em satde

O ente ndo esta vinculado a consorcio publico em satde

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

A secretaria de satide possui seis centros de satide/Unidade basica. uma Unidade de apoio Diagnose e terapia (SADT
ISOLADO), Uma unidade Mista, uma central de Gestao em satide e uma Clinica/Centro de Especialidade.
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6. Profissionais de Saude Trabalhando no SUS

Periodo 02/2020

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

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

Estatutarios e empregados
publicos (0101, 0102)

Intermediados por outra entidade
(08)

Autdonomos (0209, 0210)
Residentes e estagiarios (05, 06)
Bolsistas (07)

Informais (09)

Intermediados por outra entidade
(08)

Celetistas (0105)

Autdonomos (0209, 0210)
Residentes e estagiarios (05, 06)
Bolsistas (07)

Informais (09)

Servidores publicos cedidos para
a iniciativa privada (10)

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

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

Contratos temporarios e cargos em
comissdo (010301, 0104)

Contratos temporarios e cargos em
comissao (010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 06/09/2021.
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comissao (010301, 0104)

Estatutarios e empregados publicos
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Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8)

Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8)
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Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 06/09/2021.

e Andlises e Consideracdes sobre Profissionais de Saide Trabalhando no SUS

O cadastro de estabelecimento de satde possui 4 médicos, 3 enfermeiros, 1 profissional de nivel superior, 34 de nivel médio e
16 agentes de satide comunitério todos estatutdrios. E 09 contratados temporariamente e com cargo de comissao.
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7. Programacdo Anual de Saude - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

OBJETIVO N° 1.1 - Promogio e vigilancia de 6bitos prematuros entre 30 a 69 anos

1. Reduzir a mortalidade Mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) Nimero 2018 Niamero 1
prematura por diabetes, pelo conjunto das 4 principais DCNT
cancer, doengas (doengas do aparelho circulatério, cancer,
respiratéria e diabetes e doencas respiratdrias cronicas) 127,00
circculatéria
2. Garantir reunido de Nimero de grupos de discussdo de Nimero 2018 1 1 1 Niimero |
grupos de hipertensos e hipertensos e diabético por unidades de 100,00
diabéticos satde da familia
3. Garantir a aferi¢ao de Proporcido de afericdo de pressdo arterial em  Percentual 60,00 60,00 60  Percentual 2%
pressdo arterial nos hipertensos em cada semestre 4333
hipertensos
4. Garantir a solicitacao Percentual de diabéticos com solicitagdo de ~ Percentual 60,00 60,00 60 Percentual 50
de hemoglobina glicada hemoglobina glicada 83,33
em diabéticos
OBJETIVO N° 1.2 - Promover a prevencdo e vigilancia de 6bito de mulher em idade fértil
1. Investigar os 6bitos Proporcdo de 6bitos de mulheres em Percentual 2018 100,00 100,00 100 = Percentual 0
de mulher em idade idade fértil (10 a 49 anos) 0
fértil investigados.

OBJETIVO N° 1.3 - Garantir a vigilancia dos 6bitos com causa basica definida

1. Aumentar 6bitos com  Proporg¢do de registro de 6bitos ~ Percentual = 2018 90,00 93,00 Percentual
causa basica definida com causa basica definida

98 106,52

OBJETIVO N° 1.4 - Garantir investigac@o e diminui¢@o do 6bito materno

1. diminuir o nimero Nimero de 6bitos maternos em Nimero 2018 0 0 Nimero 0
de 6bito materno local =~ determinado periodo e local de 100,00
residéncia

OBJETIVO N° 1.5 - Ampliar a vigilancia e prevengdo dos 6bitos infantil
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1. Reduzir o numero = Taxa de mortalidade infantil Nimero 2018 Nimero 1 0
de 6bito infantil

OBJETIVO N° 2.1 - Promover a prevencao de cancer através de exame preventivos da mulher

1. Aumentar o exame Razdo de exames citopatolégicos do colo do ttero Razdo 2018 0,64 0,7 7 Razdo 16

de citopatolégico em em mulheres de 25 a 64 anos na populagdo residente

mulheres de 25 a 64 de determinado local e a populagdo da mesma faixa 22,86
anos etaria

OBJETIVO N° 2.2 - Promover e garantir o exame de mamografia em mulheres de 50 a 69 anos

1. Aumentar a Razdo de exames de mamografia de rastreamento Razdo 2018 0,1 0,2 . Razdo 2
cobertura de exame realizados em mulheres de 50 a 69 anos na populacdo |

66,67

de mamografia na residente de determinado local e populagdo da mesma
faixa etédria faixa etéria.

OBJETIVO N° 2.3 - Aconselhar e Melhorar da ateng@o de qualidade a gestante dando -lhe informac¢des quanto ao parto normal humanizado

1. Aumentar a cobertura Proporgao de parto normal no Sistema Percentual = 2018 18,00 = 21,00 Percentual 23 115.00
de parto normal no SUS Unico de Saiide e na Satide Suplementar

OBJETIVO N° 2.4 - Promover atividade informativas a adolescentes a respeito da gravidez na adolescéncia
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1. Diminuir o percentual de Proporcido de gravidez na Percentual = 2018 21,00 18,00 Percentual

16
gravidez na adolescénciados 10 adolescéncia entre as faixas 84,21
a 19 anos etarias 10 a 19 anos
2. Garantir as agdes do programa  Percentual de escolas com agdes Percentual = 2018 90,00 90,00 90 Percentual 0
satide na escola nas unidades do programa de satide nas escolas 0
escolares
3. Assegurar exame de teste Proporcao de gestantes com teste ~ Percentual 100,00 100,00 100 Percentual 75
rapido de sffilis e aids na rapido de sffilis ¢ aids 75,00
gestagdo
4. Aumentar percentagem de Proporcdo de gestantes com 7 ou  Percentual 80,00 80,00 80 Percentual 54

67,50

mulheres com 7 ou mais consulta = mais consulta na gestagao
da gestacao

OBJETIVO N° 3.1 - Promover agdes de vigilancia da 4gua para consumo humano

1. Aumentar a Proporcédo de analises realizadas em amostras ~~ Percentual = 2018 = 50,00 = 60,00 Percentual
proporgdo de coletade = de dgua para consumo humano quanto aos

34.76

amosta de dgua para parametros coliformes totais, cloro residual 63,20
consumo humano livre e turbidez

OBJETIVO N° 3.2 - Fortalecer agdes de vigilancia sanitiria necesséria para o municipio
1. Aumentar a Percentual de municipios que realizam no Percentual = 2018 = 85,00 85,00 Percentual 35
cobertura das acdes de  minimo seis grupos de acdes de Vigilancia
vigilancia sanitaria Sanitéria consideradas necessarias a todos os 100,00
necessaria local municipios no ano

OBJETIVO N° 4.1 - Promover agdes de prevencio através da imunizagdo do calendario vacinal
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Percentual 5

1. Aumentar Proporgio de vacinas selecionadas do Calendério Percentual =~ 2018 = 95,00 100,00
cobertura de Nacional de Vacinagdo para criangas menores de dois

vacinagdo de anos de idade - Pentavalente 3" dose, Pneumocécica

criangas 10-valente 2* dose, Poliomielite 3" dose e Triplice

menores de 2 viral 1* dose - com cobertura vacinal preconizada 25,00

anos

OBJETIVO N° 5.1 - Fortalecer e aprimorar as notificagdes compulsdria imediata

1. Encerrar todas as Proporcio de casos de doengas de Percentual 2018 80,00 100,00 80  Percentual 0
notificagdes notificagdo compulséria imediata (DNCI)
compulséria em tempo encerrados em até 60 dias ap6s notificagdo. 0

oportuno

OBJETIVO N° 5.2 - Promover agdes de vigilancia voltadas as notificacdes de satde do trabalhador

Proporgio de preenchimento do Percentual 2018 100,00 100,00 Percentual 0

1. Aumentar o preenchimento
do campo ocupacgio nas campo ocupagdo nas notificagdes

notificagdes de agravo do de agravos relacionados ao o
trabalhador trabalho.

OBJETIVO N° 6.1 - Promogio de agdes e prevengdo dos casos de hanseniase

1. Cobertura de cura dos Proporcio de cura dos casos novos de Percentual = 2018 100,00 = 100,00 100  Percentual 0
casos de hansenfase no ano  hansenfase diagnosticados nos anos 0
da corte das coortes

OBJETIVO N° 6.2 - Promogido da a¢des de saide voltada a cura dos casos de tuberculose

1. Percentual de curados = Proporgdo de cura dos casos Percentual 2018 100,00 100,00 100  Percentual 0 0

casos de tuberculose de tuberculose
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OBJETIVO N°7.1 - Promover a vigilancia de visita a imdveis para combate da dengue

2018 6 6

6 100,00

Nimero

Numero de ciclos que atingiram minimo de Nimero
80% de cobertura de iméveis visitados para

controle vetorial da dengue

1. Percentual de iméveis
visitados para combate do
vetor da dengue

OBJETIVO N° 7.2 - Fortalecer o controle da vigilancia dos autdctones de malaria

2018

Numero de Casos Autctones ~ Nimero

de Malaria

1. Diminuir o nimero de
casos autdctones de malaria

Nimero 0 100,00

OBJETIVO N° 8.1 - Fortalecer agdes de vigilancia nos casos de sifilis em menor de 1 ano

1. Diminuir o nimero de ~ Ndmero de casos novos de sifilis Niimero 2018 0 Numero 0
sifilis em menorde 1 ano = congénita em menores de um ano de 100,00
idade
OBJETIVO N° 8.2 - Fortalecer agdes de prevengdo de aids em menor de 5 anos
1. Diminuir casos de Nutmero de casos novos de Nimero 2018 Nimero 0 100.00
aids em menor de 5 anos  aids em menores de 5 anos. ’
OBJETIVO N° 9.1 - Garantir a manuten¢@o da cobertura de aten¢do basica
1. Manter a cobertura estimada Cobertura populacional estimada Percentual = 2018 100,00 100,00 100 = Percentual 100 100.00
de atengao basica pelas equipes de Atencdo Baésica ’
2. Aumentar cobertura de Percentual de atendimento Percentual = 2018 100,00 100,00 100 Percentual 100
atendimento individual na individual por populag¢do 100,00
populagdo residente residente
3. Aumentar visitas dos agentes Percentual de visitadas de agentes ~ Percentual = 2018 100,00 100,00 100  Percentual 100
100,00

comunitarios de satide
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DIRETRIZ N° 9 - Garantia de acesso da populacio a servicos de qualidade, com equidade e em tempo adequado ao atendimento

das necessidades de saide, mediante aprimoramento das politicas de atenc¢io basica e cobertura de atencio basica.

OBJETIVO N° 9.2 - Garantir a manuten¢do de cobertura de saide bucal

n -
Indicador para monitoramento Unidade de
Descricao da Meta .. L . Linha-
e avaliacdo da meta medida
Base
1. Manter a cobertura estimada Cobertura populacional Percentual 2018
de satide bucal da ateng@o basica = estimada de satide bucal na
atencdo bésica

2. Garantir atendimento Percentual de atendimento Percentual = 2018

odontoldgico do e-sus a odontoldgico por populagdo

populagio residente residente

Meta Unidade de
i Resultado % meta
Base Plano(2018- 2020 medida - Anual alcancada
u
2021) Meta ¢
100,00 100,00 100  Percentual 100
100,00
50,00 60,00 55 Percentual 4
0 72,73

DIRETRIZ N° 10 - Garantia de acesso da populacio a servicos de qualidade, com equidade e em tempo adequado ao atendimento
das necessidades de satide, mediante aprimoramento das politicas de atencdo basica com énfase no acompanhamento do bolsa familia

OBJETIVO N°10.1 - Ampliar as agdes de prevencio quanto ao acompanhamento do bolsa familia

Ano - Meta Unidade de
. Indicador para monitoramento e Unidade de Linha- A Resultado % meta
Descricao da Meta . . . Linha Plano(2018- medida -
avaliacdo da meta medida 2020 Anual alcancada
ase 2021) Meta
1. Aumentar a cobertura de Cobertura de acompanhamento das Percentual 2018 90,00 91,00 91 Percentual 5718
acompanhamento das condicionalidades de Satide do ’
62,84

condicionalidades do bolsa Programa Bolsa Familia (PBF)

familia

DIRETRIZ N° 11 - Garantia de acesso da populacio a servicos de qualidade, com equidade e em tempo adequado ao atendimento
das necessidades de satide, mediante aprimoramento das politicas de gestdo em saide

OBJETIVO N°11.1 - Garantir educagio permanente e capacitagdo ou reciclagem entre os profissionais de satide e conselho de saide

Unidade Ano -
de Linha-

. Indicador para monitoramento e

Descri¢o da Meta avaliacao da meta
vali:

¢ medida Base

1. Assegurar 4 capacitacdes para Numero de capacitagdo para Ndmero

profissionais de satide e conselho profissionais de satide e conselho

de saude de saude local

2018

Meta Unidade de
a- a i Resultado % meta
Plano(2018- 2020 medida - Anual alcancada
u
2021) Meta E
4 4 4 Nuamero

OBJETIVO N° 11.2 - Garantir a populagdo local acesso a medicamento da assisténcia farmacéutica de atenc@o basica

Ano -
Indicador para monitoramento e avaliacio Unidade de inha

Descricao da Meta .
da meta medida
Base
1. Assegura a Propor¢do de distribuiciio de medicamento da  Percentual = 2018

populagdo local acesso  assisténcia farmacéutica municipal entregue a

a medicamento de populagdo para tratamento de agravos de

atencdo basica atencdo bésica

OBJETIVO N° 11.3 - Garantir a o preenchimentos e atualizagdo do sistema do conselho de saide SIACS.

https://digisusgmp.saude. gov.br

Meta Unidade de

a- ) Resultado % meta
Plano(2018- 2020 medida - Anual . d

nual alcancada
2021) Meta o
80,00 80,00 80 Percentual 100
125,00
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DIRETRIZ N° 11 - Garantia de acesso da populacio a servicos de qualidade, com equidade e em tempo adequado ao atendimento
das necessidades de saide, mediante aprimoramento das politicas de gestiao em satde

Indicador para Ano - Meta Unidade de
e ) 4 . . Unidade de _ Linha- ) Resultado % meta
Descricao da Meta monitoramento e avaliacio . Linha- Plano(2018- medida -
medida 2020 Anual alcancada
da meta Base 2021) Meta
1. Assegurar a alimentacdo do Proporg¢éo de alimentacio e Percentual 2018 100,00 100,00 100  Percentual 100
sistema do conselho de satide atualizagdo do SIACS 100,00
OBJETIVO N° 11.4 - Garantir o funcionamento e infraestrutura de equipamento de atencdo basica
Indicador para Unidade d Ano - Link Meta Unidade de Resultado % met
nidade de inha- esultado % meta
Descricao da Meta monitoramento e avaliacio . Linha- Plano(2018- medida - ?
medida 2020 Anual alcancada
da meta Base 2021) Meta
1. Assegurar funcionamento e Proporcio de equipamento e Percentual 2018 100,00 = 100,00 100  Percentual 100
infraestrutura de equipamento das infraestrutura das unidades 100,00
unidade de satide de saide
OBJETIVO N° 11.5 - Garantir adesao do PMAQ em 100% das equipes de atengdo basica
Indicad it EOINN Uiaatias el i Unidade de @ - itado % met
icador para monitoramento e nidade de inha- esultado % meta
Descricao da Meta . . P i Linha- Plano(2018- medida - i
avaliacdo da meta medida 2020 Anual alcancada
Base 2021) Meta
1. Aderir ao programa de Proporcido de adesdo ao programa de Percentual 2018 100,00 = 100,00 100  Percentual 1
i do acesso a atenci ia de acesso e qualidade d: 00 100,00
melhoria do acesso a atencdo = melhoria de acesso e qualidade da
basica PMAQ atengdo basica
OBJETIVO N° 11.6 - Garantir reforma, ampliagdo e constru¢io das unidade de satde da familia
. . Unidade Ano - . Meta Unidade de
e Indicador para monitoramento . Linha- eta . Resultado % meta
Descri¢io da Meta aliaciio d . de Linha- Plano(2018- 2020 medida - Anual al d
e avaliacio da meta nu cancada
s medida  Base 2021) Met ¢
1. Reformar, ampliar ou Numero de unidade de satde Nimero 2018 1 1 1 Namero |
100,00

construir Unidade de reformada, ampliada ou

satde construida

OBJETIVO N° 11.7 - Garantir acesso atendimento, exames, encaminhamento, atendimento hospitalar, atendimento psicossocial, e
atendimento de urgéncia ou emergéncia por meio da atengdo bésica ou regulacio

Indicador para Ano - Meta Unidade de
e ) L . . Unidade de _ Linha- . Resultado % meta
Descricao da Meta monitoramento e avaliacio i Linha- Plano(2018- medida -
medida Base 2020 Anual alcancada

da meta Base 2021) Meta
1. Assegurar a populacdo atendimento,  Proporcdo de acesso a Percentual 2018 100,00 100,00 100  Percentual 100
encaminhamento, acesso a exames, exames, atendimentos,
internagdo hospitalar, atendimento do hospitais, Caps,
Caps, atendimento de urgéncia e atendimento de urgéncia e
emergéncia de qualquer agravo de emergéncia de qualquer
satde por meio da atencéo basica, agravo por meio da atenc¢do

100,00

atencdo hospitalar e ou regulacio
estadual

e hospitalar e ou regulacio
estadual

DIRETRIZ N° 12 - Garantia de acesso da populacio a servicos de qualidade, com equidade e em tempo adequado ao atendimento
das necessidades de saiide, mediante situacio de pandemia do COVID19.

OBJETIVO N° 12.1 - Fornecer atendimento de por meio da ateng@o basica a pessoa com suspeita de Covid19.
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1. Ampliar o acesso a exames do
Covid com sintomas clssicos

2. Ampliar o acesso a informagdo
sobre 0 novo coronavirus através

de material grafico, audio e visual

3. Fornecer tratamento e

monitoramento aos acometidos ao

covidl9

4. Fornecer vigilancia das
fronteiras do municipio

5. Cadastrar um Centro de
atendimento ao COVID19

6. Promover compras necessarias
de infraestrutura, EPI e
Medicamentos especificos para
atendimento da demanda da
populagdo acometida pelo
COVIDI9.

7. Promover compras de
ambulancia para o transporte
sanitario

8. Promover pagamentos de
profissionais que estdo no
enfrentamento do COVID

9. Promover o fornecimento de
combustivel para transporte

Proporcédo de cobertura de
acesso a exames a populacdo
voltado a covid19

Proporcéo de cobertura de
acesso a populacdo a
informagdes sobre voltado a
covidl9

Proporcéao de cobertura de
tratamento e monitoramento

Numero de barreira sanitaria das
entradas do municipio

Numero de Centro de
Atendimento ao COVID19

Porcentagem de compra
necessaria de infraestrutura, EPI
e medicamentos para
atendimento da demanda da
populacdo acometida pelo
covidl19.

Niamero de compra necessaria
para o transporte de pacientes
graves ou complicado

Porcentagem de pagamento de
profissionais que estdo a frente
do COVID

Propor¢io de fornecimento de
combustivel de transporte para
visitas de profissionais e
translado de pacientes
acometido por COVID

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

100,00

100,00

100,00

100,00

1,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100

100,00

1,00

100,00

100,00

100

100

100

100

100

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

100

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

0 - Informagdes
Complementares

Ampliar o acesso a exames do Covid com sintomas cléassicos

Aumentar o exame de citopatolégico em mulheres de 25 a 64 anos

Assegurar a populacio atendimento, encaminhamento, acesso a exames, internagao hospitalar,

atendimento do Caps, atendimento de urgéncia e emergéncia de qualquer agravo de satide por meio da
atencdo basica, atenc¢io hospitalar e ou regulac@o estadual

Reformar, ampliar ou construir Unidade de satde
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Demonstrativo da vinculacio das metas anualizadas com a Subfuncao

Meta
::z(t;llngﬁes da Descricao das Metas por Subfuncio g::ir:mada
exercicio
Aderir ao programa de melhoria do acesso a aten¢do basica PMAQ 100,00
Assegurar funcionamento e infraestrutura de equipamento das unidade de satde 100,00
Assegura a populagao local acesso a medicamento de atengdo bésica 100,00
Assegurar 4 capacitacdes para profissionais de saide e conselho de satde 0
Manter a cobertura estimada de satide bucal da atencdo basica 100,00
Diminuir casos de aids em menor de 5 anos 0
Diminuir o nimero de sifilis em menor de 1 ano 0
Aumentar o preenchimento do campo ocupacio nas notificagdes de agravo do trabalhador 0,00
Aumentar a cobertura de exame de mamografia na faixa etaria 0,12
Aumentar a cobertura de parto normal no SUS 23,00
Aumentar cobertura de atendimento individual na populagdo residente 100,00
Ampliar o acesso a informag@o sobre o novo coronavirus através de material grafico, audio e visual 100,00
Garantir atendimento odontoldgico do e-sus a populagdo residente 40,00
Assegurar exame de teste rapido de sifilis e aids na gestagio 75,00
Fornecer tratamento e monitoramento aos acometidos ao covid19 100,00
Fornecer vigilancia das fronteiras do municipio 1
Cadastrar um Centro de atendimento ao COVID19 0
Promover compras necessarias de infraestrutura, EPI e Medicamentos especificos para atendimento da 100,00
demanda da populag@o acometida pelo COVID19.
Promover compras de ambulancia para o transporte sanitirio 0,00
Promover pagamentos de profissionais que estdo no enfrentamento do COVID 100,00
Promover o fornecimento de combustivel para transporte 100,00
301 - Atencdo Reduzir a mortalidade prematura por diabetes, cancer, doencas respiratéria e circculatéria 14
Basica
Ampliar o acesso a exames do Covid com sintomas classicos 100,00
Assegurar a populacio atendimento, encaminhamento, acesso a exames, internagdo hospitalar, 100,00
atendimento do Caps, atendimento de urgéncia e emergéncia de qualquer agravo de saide por meio da
atencdo bésica, atencdo hospitalar e ou regulacdo estadual
Reformar, ampliar ou construir Unidade de saide 1
Aderir ao programa de melhoria do acesso a atencdo basica PMAQ 100,00
Assegurar funcionamento e infraestrutura de equipamento das unidade de satde 100,00
Assegurar a alimentagdo do sistema do conselho de satide 100,00
Assegura a populagao local acesso a medicamento de atengdo bésica 100,00
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Assegurar 4 capacitagdes para profissionais de satde e conselho de satide 0

Aumentar a cobertura de acompanhamento das condicionalidades do bolsa familia 57,18
Manter a cobertura estimada de satide bucal da atencdo basica 100,00
Manter a cobertura estimada de atencio basica 100,00
Diminuir casos de aids em menor de 5 anos 0
Diminuir o nimero de sifilis em menor de 1 ano 0
Diminuir o nimero de casos autéctones de maléria 0
Percentual de iméveis visitados para combate do vetor da dengue 6
Percentual de cura dos casos de tuberculose 0,00
Cobertura de cura dos casos de hanseniase no ano da corte 0,00
Aumentar o preenchimento do campo ocupacio nas notificagdes de agravo do trabalhador 0,00
Encerrar todas as notificagdes compulsdria em tempo oportuno 0,00
Aumentar cobertura de vacinac¢io de criangas menores de 2 anos 25,00
Aumentar a propor¢ado de coleta de amosta de d4gua para consumo humano 34,76
Diminuir o percentual de gravidez na adolescéncia dos 10 a 19 anos 16,00
Aumentar a cobertura de parto normal no SUS 23,00
Aumentar a cobertura de exame de mamografia na faixa etiria 0,12
Aumentar o exame de citopatologico em mulheres de 25 a 64 anos 0,16
Reduzir o numero de 6bito infantil 1
diminuir o nimero de 6bito materno local 0
Aumentar 6bitos com causa basica definida 98,00
Investigar os 6bitos de mulher em idade fértil 0,00
Garantir reunido de grupos de hipertensos e diabéticos 1
Ampliar o acesso a informagdo sobre o novo coronavirus através de material grafico, dudio e visual 100,00
Garantir atendimento odontolégico do e-sus a populagio residente 40,00
Aumentar cobertura de atendimento individual na populagao residente 100,00
Garantir as acdes do programa satide na escola nas unidades escolares 0,00
Garantir a aferi¢do de pressdo arterial nos hipertensos 26,00
Fornecer tratamento e monitoramento aos acometidos ao covid19 100,00
Aumentar visitas dos agentes comunitérios de saide 100,00
Assegurar exame de teste rapido de sifilis e aids na gestagdo 75,00
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Garantir a solicitacao de hemoglobina glicada em diabéticos 50,00

Aumentar percentagem de mulheres com 7 ou mais consulta da gestagao 54,00
Fornecer vigilancia das fronteiras do municipio 1
Cadastrar um Centro de atendimento ao COVID19 0
Promover compras necessarias de infraestrutura, EPI e Medicamentos especificos para atendimento da 100,00

demanda da populag@o acometida pelo COVID19.

Promover compras de ambulancia para o transporte sanitario 0,00
Promover pagamentos de profissionais que estdo no enfrentamento do COVID 100,00
Promover o fornecimento de combustivel para transporte 100,00
303 - Suporte Aumentar o exame de citopatologico em mulheres de 25 a 64 anos 0,70
Profilatico e
Terapéutico Ampliar o acesso a exames do Covid com sintomas classicos 100,00
Assegurar a populac@o atendimento, encaminhamento, acesso a exames, internagdo hospitalar, 100,00

atendimento do Caps, atendimento de urgéncia e emergéncia de qualquer agravo de satide por meio da
atencdo basica, atencio hospitalar e ou regulag@o estadual

Assegura a populacdo local acesso a medicamento de atengdo basica 100,00
Diminuir casos de aids em menor de 5 anos 0
Percentual de cura dos casos de tuberculose 0,00
Cobertura de cura dos casos de hanseniase no ano da corte 0,00
Aumentar a cobertura de exame de mamografia na faixa etiria 0,12
Assegurar exame de teste rapido de sifilis e aids na gestagdo 75,00
Fornecer tratamento e monitoramento aos acometidos ao covid19 100,00
Garantir a solicitacao de hemoglobina glicada em diabéticos 50,00
304 - Vigilancia ~ Aumentar a cobertura das acdes de vigilancia sanitaria necessaria local 85,00

Sanitaria
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0 - Informagdes ~ Corrente 16.901.675,00  1.796.000,00 18.697.675,00
Complementares

Capital ~ N/A 3.973.120,00  517.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 4.490.120,00
122 - Corrente  N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Administracio
Geral Capital ~ N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
301 - Atengdo Corrente  N/A 1.500,00 N/A 152.500,00 N/A N/A N/A N/A 154.000,00
Basica

Capital  N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
302 - Corrente  N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Assisténcia
Hospitalare Capital ~ N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Ambulatorial
303 - Suporte Corrente  N/A N/A 1.174.400,00  N/A N/A N/A N/A N/A 1.174.400,00
Profilatico e
Terapéutico Capital ~ N/A N/A 517.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 517.000,00
304 - Vigilancia  Corrente = N/A N/A 52.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 52.000,00
Sanitdria

Capital ~ N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
305 - Vigilancia ~ Corrente = N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Epidemiol6gica

Capital ~ N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
306 - Corrente ~ N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Alimentagdo e
Nutrigdo Capital ~ N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

Fonte: DIGISUS Gestor - Mddulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 06/09/2021.

e Anadlises e Consideragdes sobre Programacdo Anual de Saude - PAS

A secretaria de satde junto ao apoio técnico de gestdo entende que a programac@o de satde € ferramenta que norteia as acdes para servigo de saide, temos
planejado em cima do perfil epidemioldgico da situagdo, e realizado a coleta de dados da programacio de satde vigente, foram consultados em varios sistema de
satde os resultados de cada indicador que sdo importando para o planejamento e levantamento de novas estratégias para as agdes e o alcance de metas, temos a
responsabilidade do monitoramento e do suporte as equipes de saide na direcio das acdes e o cumprimento das metas, notamos bons resultados na maioria do
indicadores propostos e ficamos vigilantes com aqueles que nao foram alcangados, pois tivemos uma diminuicao de atendimentos, exames por conta da pandemia
do covid19. Cabe dizer que realizamos o monitoramento e avaliacdo continua; e portanto a secretaria de saide estd sempre atenta aos indicadores propostos na
programacdo de saide e aos indicadores do previne brasil. Também aprimoramos a cada ano dando uma maior atengio ao servico direcionado de satide da

populacido mudando a expectativa e qualidade de vida das pessoas.
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8. Indicadores de Pactuacdo Interfederativa

N

10

11

12

13

15

16

17

19

21

Indicador

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

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

Proporg¢ao de registro de dbitos com causa basica definida

Proporcao de vacinas selecionadas do Calendario Nacional de Vacinagdo para criangas
menores de dois anos de idade - Pentavalente 3* dose, Pneumocdécica 10-valente 2* dose,
Poliomielite 3* dose e Triplice viral 1* dose - com cobertura vacinal preconizada

Proporg¢ao de casos de doengas de notificacdo compulséria imediata (DNCI) encerrados em
até 60 dias ap0s notificagdo.

Proporg¢ao de cura dos casos novos de hanseniase diagnosticados nos anos das coortes

Numero de Casos Autdctones de Malaria

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

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

Propor¢ao de andlises realizadas em amostras de dgua para consumo humano quanto aos
parametros coliformes totais, cloro residual livre e turbidez

Razdo de exames citopatoldgicos do colo do ttero em mulheres de 25 a 64 anos na
populacdo residente de determinado local e a populagiio da mesma faixa etaria

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

Proporg¢ao de parto normal no Sistema Unico de Saide e na Satde Suplementar

Proporcdo de gravidez na adolescéncia entre as faixas etarias 10 a 19 anos

Taxa de mortalidade infantil

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

Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atencdo Basica

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

Cobertura populacional estimada de satide bucal na atencdo basica

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

https://digisusgmp.saude. gov.br

Tipo Meta
ano
2020

Uu 6

E 100,00

U 90,00

U 100,00

U 80,00

U 100,00

E |0

u o0

u o0

U 50,00

U 0,64

U 011

U 21,50

U 19,00

Uu o0

u o0

U 100,00

U 84,00

U 100,00

E 0,00

Resultado %
Anual alcancada
da meta
11 54,54
0,00 0
98,00 106,52
25,00 25,00
0,00 0
0,00 0
0 100,00
0 100,00
0 100,00
34,76 70,00
0,16 25,00
0,12 109,00
23,00 93,00
16,00 118,00
1 0
0 100,00
100,00 100,00
57,18 64,50
100,00 100,00
0,00 0

Unidade de
Medida

Numero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Numero

Numero

Numero

Percentual

Razao

Razao

Percentual

Percentual

Numero

Numero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual
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22 Nimero de ciclos que atingiram minimo de 80% de cobertura de iméveis visitados para Uu 6 6 10000  Numero
controle vetorial da dengue

23 Proporcio de preenchimento do campo ocupacio nas notificagdes de agravos relacionados U 100,00 0 Percentual
ao trabalho.

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 06/09/2021.

e Andlises e Consideracdes sobre Indicadores de Pactuacdo Interfederativa

A secretaria de satide e o apoio de gestdo a saide considera a pactuacdo de saide uma ferramenta de suma importincia para controle de responsabilidade da
gestdo, que a cada ano que tem por finalidade de reforcar os pactos interfederativos de acordo com as necessidades de saide da populacdo, reconhecida de forma
tripartite que vem a fortalecer a integrac@o dos instrumentos de planejamento no Sistema Unico de Satde (SUS). Esses resultados da pactuagdo de satde foram
coletados de variados sistema de satide e tem um importante papel no planejamento das acdes e metas, para isso a secretaria monitora e da suporte as equipes
quanto a atengdo as metas pactuadas, notamos bons resultados na maioria dos indicadores e outros que precisam ser monitorado, lembrando que tivemos uma
diminui¢do de demanda, consultas e exames devido a pandemia do covidl9 atrapalhado o alcance de metas de alguns indicadores. Contudo a secretaria esta
sempre vigilante com os indicadores da pactuac@o, quanto ao seu monitoramento e avaliacdo continua. Procuramos aprimorar a cada ano os servico direcionado a

saude da populagdo pois sabemos que meta alcancada € sindnimo de satisfacdo e cuidado para com a populagdo.

https://digisusgmp.saude. gov.br 29 de 43



9. Execug¢do Or¢camentéria e Financeira

9.1. Execug¢do da programacdo por fonte, subfuncio e natureza da despesa

Despesa Total em Satde por Fonte e Subfuncio

0,00
0,00
0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

o

2.583.505,51
23.427,80

0,00

0,00

0,00

0,00

2.606.933,31

(*) ASPS: A¢des e Servicos Piblicos em Satide

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

Data da consulta: 05/03/2021.

9.2. Indicadores financeiros

https://digisusgmp.saude. gov.br

3.226.562,85
3.780,00
0,00

0,00

0,00

0,00

415,00
0,00

0,00
0,00

0,00

0,00

0,00
0,00
3.230.757,85

258.038,95
18.437,80
0,00

0,00

0,00
0,00

0,00
0,00

0,00
276.476,75

0,00
0,00

0,00

0,00

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

0,00

0,00

0,00
0,00

0,00

0,00

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

0,00

0,00

0,00

0,00
0,00

0,00
0,00

0,00
0,00
0,00

0,00

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

0,00
0,00
0,00

R$ 957,61

91,70 %

45,38 %

6.068.107,31
45.645,60

415,00

0,00

0,00

0,00

6.114.167,91
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Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Publicos em Saide (SIOPS)

Data da consulta: 05/03/2021.

9.3. Relatério Resumido da Execug@o Orgamentaria (RREO)

14,89 %
0,74 %
0,00 %

57,51 %

30,84 %

https://digisusgmp.saude. gov.br

360.231,00 360.231,00 237.456,84 65,92
52.000,00 52.000,00 109.087,11 209,78
52.000,00 52.000,00 109.087,11 209,78

0,00 0,00 0,00 0,00
24.960,00 24.960,00 2.497,90 10,01
24.960,00 24.960,00 2.497,90 10,01

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

148.000,00 148.000,00 68.020,16 45,96

148.000,00 148.000,00 68.020,16 45,96

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

135.271,00 135.271,00 57.851,67 42,77

9.030.584,00 9.030.584,00 8.306.961,15 91,99
7.488.000,00 7.488.000,00 6.925.742,19 92,49
1.144,00 1.144,00 970,53 84,84
135.200,00 135.200,00 178.008,38 131,66
1.400.000,00 1.400.000,00 1.201.984,90 85,86
1.040,00 1.040,00 255,15 24,53
5.200,00 5.200,00 0,00 0,00
5.200,00 5.200,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
9.390.815,00 9.390.815,00 8.544.417,99 90,99
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2.395.140,00 2418273,02 | 2.635.84891 109,00 = 2.606.933,31 107,80 ' 2.606.932,35 = 107,80 28.915,60
2.298.500,00 2.321.633,02 | 2.612.421,11 112,53 2.583.505,51 111,28 ' 2.583.504,55 111,28 28.915,60
96.640,00 96.640,00 23.427,80 24,24 23.427,80 24,24 2342780 @ 2424 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
2.395.140,00 2.418.273,02 | 2.635.84891 109,00 = 2.606.933,31 107,80 = 2.606.932,35 | 107,80 28.915,60
2.635.84891 2.606.933,31 2.606.932,35
28.916,56 N/A N/A
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
2.635.84891 2.606.933,31 2.606.932,35
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1.281.662,69

N/A

1.354.186,22 1.325.270,62 1.325.269,66
0,00 0,00 0,00

30,84 30,51 30,51

1.281.662,69 | 2.635.84891 @ 1.354.186,22 = 28.916,56 28.916,56 0,00 0,00 | 28.916,56 0,00 | 1.383.102,78

1.311.371,72 | 2.226.44545 915.073,73 0,00 1.880,00 0,00 0,00 0,00 0,00 916.953,73
1.225.042,20 | 1.874.481,01 649.438,81 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 649.438,81
1.210.076,59 | 1.819.847,65 609.771,06 0,00 32.541,97 0,00 0,00 0,00 0,00 642.313,03
1.267.905,99 | 1.530.126,45 262.220,46 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 262.220,46
1.115.254,06 | 1.493.544,05 378.289,99 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 378.289,99
1.088.240,21 | 1.328.657.85 240.417,64 0,00 416,41 0,00 0,00 0,00 0,00 240.834,05
977.730,54 982.613,69 4.883,15 0,00 350,00 0,00 0,00 0,00 0,00 5.233,15
0,00

0,00

0,00
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2.653.000,00 2.653.000,00 3.530.319.,56 133,07
2.308.000,00 2.308.000,00 3.239.613,38 140,36
345.000,00 345.000,00 290.706,18 84,26
0,00 0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00
6.500,00 6.500,00 2.67148 41,10
2.659.500,00 2.659.500,00 3.532.991,04 132,84

2.711.576,00 2.711.576,00 = 3.506.819,60 3.506.819,60 3.506.819,60 = 129,33
1.981.496,00 1.981.496,00 = 3.484.601,80 175,86 = 3.484.601,80 175,86 = 3.484.601,80 | 175,86 0,00
730.080,00 730.080,00 22.217,80 3,04 22.217,80 3,04 22.217,80 3,04 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
52.000,00 98.800,00 415,00 0,42 415,00 0,42 415,00 0,42 0,00
52.000,00 98.800,00 415,00 0,42 415,00 0,42 415,00 0,42 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 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
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
2.763.576,00 2.810.376,00 = 3.507.234,60 124,80 = 3.507.234,60 124,80 ' 3.507.234,60 = 124,80 0,00

5.106.716,00 5.129.849,02 | 6.142.668,51 119,74 6.113.752,91 119,18  6.113.751,95 = 119,18 28.915,60

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
52.000,00 98.800,00 415,00 0,42 415,00 0,42 415,00 0,42 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

5.158.716,00 5.228.649,02 | 6.143.083,51 117,49  6.114.167.91 116,94  6.114.166,95 116,94 28.915,60

2.763.576,00 2.810.376,00 | 3.507.234,60 124,80 = 3.507.234,60 124,80 = 3.507.234,60 | 124,80 0,00

2.395.140,00 2.418273,02 | 2.635.84891 109,00 = 2.606.933,31 107,80 = 2.606.932,35 | 107,80 28.915,60
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FONTE: SIOPS, Piaui16/02/21 11:54:15

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

empenhada.

2 - Até o exercicio de 2018, o controle da 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 execuc@o dos restos a pagar considera os restos a pagar processados e ndo processados (regra nova).

3 - Essas despesas sdo consideradas executadas pelo ente transferidor.

9.4. Execugdo orcamentaria e financeira de recursos federais transferidos fundo a fundo, segundo bloco de financiamento e

programa de trabalho

Bloco de Financiamento

Estruturacdo da Rede de
Servigos Publicos de Saude
(INVESTIMENTO)

Manutengao das Acdes e
Servigos Publicos de Saude
(CUSTEIO)

Programas de Trabalho

10122501821C0 - ENFRENTAMENTO DA EMERGENCIA DE SAUDE -
NACIONAL (CREDITO EXTRAORDINARIO)

10122501821C0 - ENFRENTAMENTO DA EMERGENCIA DE SAUDE -
NACIONAL (CREDITO EXTRAORDINARIO)

1030120152E89 - APOIO A MANUTENCAO DE UNIDADES DE SAUDE

10301501920Y1 - IMPLEMENTACAO DE POLITICAS DE ATENCAO A
SAUDE

103015019219A - PISO DA ATENCAO BASICA EM SAUDE

1030150192E79 - EXPANSAO E CONSOLIDACAO DA ATENCAO
BASICA

1030150192E89 - APOIO A MANUTENCAO DE UNIDADES DE SAUDE

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

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

10305201520AL - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS,
DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS PARA A VIGILANCIA EM
SAUDE

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

Fonte: Fundo Nacional de Satde (FNS)

Valor
T .
ransferido Valor
em 2020
Executado
(Fonte:
FNS)
R$ 10425,00
10.425,00
R$
789878,9¢
808.000,01
R$
485560,0(
470.000,00

R$ 1.053,20 105320

R$
1.215.965,27

1272518,€

R$ 2.800,00 2800.,00

R$
900.000,00

900000,0(

RS
38.490,00

38490,00

R$
13.516,80

13516,80

R$ 1.250,00 1250,00

R$
30.049,87

30049,87

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

contas.

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

9.5. Covid-19 Repasse Unido

Quadro demonstrativo da transferéncia de recursos advindos da unido para a aplicacio no enfrentamento da situacio de emergéncia

https://digisusgmp.saude. gov.br

de satde publica de importancia nacional - Coronavirus (COVID-19)

Descricao do recurso

Valor do Recurso
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808.000,01

Gerado em 30/03/2021 19:29:10

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Or¢camentos Publicos em Satde (SIOPS)

9.6. Covid-19 Recursos Proprios
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Gerado em 30/03/2021 19:29:09

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢camentos Publicos em Saide (SIOPS)

9.7. Covid-19 Repasse Estadual

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

Gerado em 30/03/2021 19:29:10

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

e Andlises e Consideracdes sobre Execucdo Orcamentaria e Financeira

O or¢amento estd em conformidade e foi homologado pelo gestor.

https://digisusgmp.saude. gov.br

38 de 43



10. Auditorias

Naio ha informagdes cadastradas para o periodo das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 06/09/2021.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 06/09/2021.

e Andlises e Consideracdes sobre Auditorias

Naio houve auditoria.
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11. Analises e Consideracoes Gerais

A gestdo municipal elaborou o Relatério de Gestao com o auxilio dos profissionais do conselho de saide. O mesmo foi
enviado para andlise do respectivo Conselho de Sadde para aprovacdo pelo Sistema Digisus. Nesse sistema compde: as
diretrizes, objetivos e indicadores do Plano de Saide, as metas da PAS previstas e executadas, a andlise da execug@o
orcamentéria; as recomendacdes necessarias, incluindo eventuais redirecionamentos do Plano de Sadde. Contudo
consideramos que a saide municipal num aspecto de atencdo priméria tem sido favoravel quanto as metas, seu
monitoramento e avaliagcdo do servigo oferecido a populagdo, com atendimentos, procedimentos preventivos, atividades
preventivas nas UBS e nas comunidades, favorecendo a qualidade e expectativa de vida. Por fim essas ferramentas citadas
sdo de suma importancia quando utilizadas para manejo e controle de qualidade do servico e do perfil satide da populacdo
residente. Considerando também o importante papel do territério na formacdo de rede mais atuante perante a CIR, CIB e MS,
no apoio a implementacdo e ou implantacio das rede de saide que daria um suporte maior ao nosso territorio.
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12. Recomendagdes para o Proximo Exercicio

e Andlises e Consideracdes sobre Recomendagdes para o Proximo Exercicio

Recomendamos para o préximo exercicio: ampliar as a¢des de controle social, com vista ao fortalecimento dos Conselhos de
Satde municipios, ratificando junto a gestdo local sua responsabilidade de fiscalizag@o e social, confirmar a importancia do
funcionamento regular dos conselhos de satide, compartilhar responsabilidades a partir do planejamento das acdes e servigos
de saide a serem ofertadas a populagdo, verificar o aspecto paridade e periodicidade de reunides mensais do conselho de
saude; fortalecer a ateng@o primaria, como também fortalecimento da rede de atencdo a saide na regido, visto que o territorio
necessita de uma maior articulagdo da rede instalada, principalmente com os prestadores para exames de imagem, consultas
especializadas e cirurgias que com a situa¢do da pandemias houve uma consideravel diminuicdo em 2020.

PRISCILA GRAZIELA LEAL SILVA
Secretario(a) de Saude
SANTO ANTONIO DE LISBOA/PI, 2020
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: PIAUL
MUNICIPIO: SANTO ANTONIO DE LISBOA
Relatorio Anual de Gestao - 2020

Parecer do Conselho de Saude
Identificacao
¢ Consideragoes:

O conselho de saide através de sua competéncia e legitimidade avaliou e aprovou o item do RAG 2020.

Introdugao
e Consideragdes:

O conselho de satde através de sua competéncia e legitimidade avaliou e aprovou o item do RAG 2020.

Dados Demograficos e de Morbimortalidade
e Consideragdes:

O conselho de saide através de sua competéncia e legitimidade avaliou e aprovou o item do RAG 2020.

Dados da Producao de Servigos no SUS
o Consideragdes:

O conselho de saide através de sua competéncia e legitimidade avaliou e aprovou o item do RAG 2020.

Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS
e Consideragdes:

O conselho de saide através de sua competéncia e legitimidade avaliou e aprovou o item do RAG 2020.

Profissionais de Saude Trabalhando no SUS

e Consideracdes:

O conselho de saide através de sua competéncia e legitimidade avaliou e aprovou o item do RAG 2020.

Programacdo Anual de Saide - PAS
o Consideragoes:

O conselho de satde através de sua competéncia e legitimidade avaliou e aprovou o item do RAG 2020 e percebeu avangos e um grande desafio diante da
situacdo de pandemia do covid19.

Indicadores de Pactuacao Interfederativa
¢ Consideragoes:

O conselho de saide através de sua competéncia e legitimidade avaliou e aprovou o item do RAG 2020.

Execuc¢do Orcamentéria e Financeira
¢ Consideragdes:

O conselho de sadde através de sua competéncia e legitimidade avaliou e aprovou o item do RAG 2020.

Auditorias
e Consideragdes:

O conselho de saide através de sua competéncia e legitimidade avaliou e aprovou o item do RAG 2020.

Andlises e Consideracdes Gerais
e Parecer do Conselho de Satide:

O conselho de saide através de sua competéncia e legitimidade avaliou e aprovou o item do RAG 2020.
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Recomendagdes para o Proximo Exercicio
¢ Consideragoes:

O conselho de saide através de sua competéncia e legitimidade avaliou e aprovou o item do RAG 2020.

Status do Parecer: Aprovado

SANTO ANTONIO DE LISBOA/PI, 25 de Julho de 2022

Conselho Municipal de Satide de Santo Antdnio De Lisboa
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