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1. Identificacao

1.1. Informagdes Territoriais

UF Pl

Municipio TAMBORIL DO PIAUI

Regido de Saude Vale dos Rios Piauf e Itaueiras
Area 1.578,64 Km?2

Populacao 2.949 Hab

Densidade Populacional 2 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 15/07/2024

1 .2. Secretaria de Saude

Nome do Orgéo SMS DE TAMBORIL DO PIAUI

Ntumero CNES 7783639

CNPJ A informagdo nao foi identificada na base de dados
CNPJ da Mantenedora 03168626000108

Endereco AV MATEUS VALENTE 12

Email smstamboril@gmail.com

Telefone 8935280126

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)
Data da consulta: 15/07/2024

1 .3. Informagdes da Gestdo

Prefeito(a) ANA DELCIDES FIGUEIREDO GUEDES
Secretdrio(a) de Saude em ALINE FIGUEIREDO SOARES
Exercicio

E-mail secretario(a) SMSTAMBORIL@GMAIL.COM
Telefone secretario(a) 89994017407

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Orcamentos Publicos em Saude (SIOPS)
Data da consulta: 15/07/2024

1.4. Fundo de Saude

Instrumento de criacdo Informacgao indisponivel na base de dados do SIOPS
Data de criacao Informagado indisponivel na base de dados do SIOPS
CNPJ Informacao indisponivel na base de dados do SIOPS
Natureza Juridica Informacao indisponivel na base de dados do SIOPS

Nome do Gestor do Fundo  Informagé&o indisponivel na base de dados do SIOPS

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Publicos em Saude (SIOPS)
Data da consulta: 15/07/2024

1.5. Plano de Saude

Periodo do Plano de Saude 2022-2025

Status do Plano Aprovado

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 14/10/2024

1.6. Informacgdes sobre Regionalizacao

Regido de Salde: Vale dos Rios Piaui e Itaueiras

Municipio Area (Km2) Populacao (Hab) Densidade
ARRAIAL 635.818 4520 7,11
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BERTOLINIA 1225.168 5562 4,54

BREJO DO PIAUI 2212.932 3904 1,76
CANAVIEIRA 1803.466 3414 1,89
CANTO DO BURITI 4409.804 19365 4,39
COLONIA DO GURGUEIA 430.613 6150 14,28
ELISEU MARTINS 1090.496 4377 4,01
FLORES DO PIAUI 972.209 4414 4,54
FLORIANO 3409.664 62036 18,19
FRANCISCO AYRES 656.448 4412 6,72
GUADALUPE 1019.645 10270 10,07
ITAUEIRA 2534.502 10323 4,07
JERUMENHA 1693.772 4497 2,66
LANDRI SALES 1193.316 5213 4,37
MANOEL EMIDIO 1618.951 5209 3,22
MARCOS PARENTE 775.767 4724 6,09
NAZARE DO PIAUI 1311.565 6665 5,08
PAES LANDIM 349.679 4088 11,69
PAJEU DO PIAUI 1075.263 3000 2,79
PAVUSSU 1494.687 3628 2,43
PORTO ALEGRE DO PIAUI 1136.804 2364 2,08
RIBEIRA DO PIAUI 990.678 4055 4,09
RIO GRANDE DO PIAUI 611.011 5801 9,49
SOCORRO DO PIAUI 692.99 4141 5,98
SAO FRANCISCO DO PIAUI 1340.654 5392 4,02
SAO JOSE DO PEIXE 1339.496 3297 2,46
SAO MIGUEL DO FIDALGO 802.748 2829 3,52
TAMBORIL DO PIAUI 1578.64 2949 1,87

Fonte: Departamento de Informéatica do SUS (DATASUS)

Ano de referéncia: 2023

N&o hé informagdes cadastradas para o periodo do Conselho de Satde
e Consideracdes

O 12 Relatdrio Quadrimestral de 2024 de Tamboril, municipio do Estado do Piaui, inserido na Regido de Saude Vale dos Rios Piaui e Itaueiras, faz referéncia aos dados demogréficos e
morbimortalidade, dados da produgdo de servigos no SUS, programacgéao anual de salde, execucdo orgamentaria e andlises gerais.
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2. Introducao

e Anédlises e Consideracdes sobre Introducao

A Secretéria de Satude do municipio de Tamboril do Piaui apresenta o relatério detalhado do 1° quadrimestre, referente aos meses de janeiro a abril de 2024, alusivo as acbes prestadas na
satide municipal. 0 RDQA é uma ferramenta de monitoramento e acompanhamento situacional do municipio com relacdo a execucao do Plano
municipal de Saude e da Programacéao Anual de Sadde (PAS), o mesmo deve ser apresentado pelo gestor do SUS em audiéncia publica na casa
Legislativa do municipio.
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3. Dados Demogréficos 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

Faixa Etdria Masculino Feminino Total
0 a4 anos 114 108 222
5a 9 anos 118 104 222
10 a 14 anos 125 94 219
15 a 19 anos 144 91 235
20 a 29 anos 284 257 541
30 a 39 anos 215 178 393
40 a 49 anos 190 207 397
50 a 59 anos 184 178 362
60 a 69 anos 105 85 190
70 a 79 anos 46 65 111
80 anos e mais 17 30 47
Total 1542 1397 2939

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Saide/SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet)
Data da consulta: 16/07/2024.

3.2. Nascidos Vivos

NdUmero de nascidos vivos por residéncia da mae.
Unidade Federacao 2020 2021 2022
TAMBORIL DO PIAUI 47 41 39
Fonte: Sistema de Informacgdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 16/07/2024.

3.3. Principais causas de internagao

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

Capitulo CID-10 2020 2021 2022 2023 2024
I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias 15 17 6 1 2
Il. Neoplasias (tumores) - 2 - - 4
IIl. Doencas sangue érgaos hemat e transt imunitar 3 1 2 1 -
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas - 1 1 - -
V. Transtornos mentais e comportamentais - - - 1 -
VI. Doencas do sistema nervoso 1 - - - -

VII. Doengas do olho e anexos - - - - -

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

IX. Doencas do aparelho circulatério 5 3 9 5 5
X. Doencas do aparelho respiratério 10 7 2 4 1
Xl. Doencgas do aparelho digestivo 6 1 2 4 4
XIl. Doencas da pele e do tecido subcutéaneo 1 - 1 - 4
Xlll.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 1 - 2 - 1
XIV. Doencas do aparelho geniturinario 2 6 3 - 1
XV. Gravidez parto e puerpério 23 19 13 9 9
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal - 2 - - 1
XVIl.Malf cong deformid e anomalias cromossémicas - - - 1 -
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XVIIL.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 1 1 - - -
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas 5 6 5 1 10
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - -
XXI. Contatos com servicos de saude - 1 - - -
CID 102 Revisao nao disponivel ou ndo preenchido - - - - -

Total 73 67 46 27 42

Fonte: Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 16/07/2024.

Obs.: A atualizagéo dos valores relativos ao Gltimo 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 2020 2021 2022
I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias - 9 1
Il. Neoplasias (tumores) 4 4 3

IIl. Doencas sangue érgaos hemat e transt imunitar - - -

IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 2 2 -
V. Transtornos mentais e comportamentais - 1 2
VI. Doencas do sistema nervoso 1 1 1

VII. Doencgas do olho e anexos - - -

VIIl.Doengas do ouvido e da apdfise mastdide - - -

IX. Doencas do aparelho circulatério 7 13 8
X. Doencas do aparelho respiratério 2 - -
Xl. Doencgas do aparelho digestivo 1 1 -

XIl. Doencas da pele e do tecido subcutéaneo - - -
Xlll.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo - - -
XIV. Doengas do aparelho geniturinario - - -
XV. Gravidez parto e puerpério - - -
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal - 1 -
XVII.Malf cong deformid e anomalias cromoss6micas - - -
XVIIL.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 3 2 -
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas - - -
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 1 - -
XXI. Contatos com servicos de saude - - -
XXI11.Codigos para propdsitos especiais - - -
Total 21 34 15

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 16/07/2024.

e Andlises e Consideracdes sobre Dados Demogréficos e de Morbimortalidade

Para realizar a andlise do tépicoDados Demogréficos e de Morbimortalidade foram utilizadas as seguintes fontes: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da
Saude/SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet); Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC); Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS); Sistema de
Informagdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET). A populagdo estimada para o municipio de Tamboril em 2021 é de 2939 habitantes, sendo 1542 homens e 1397 mulheres.
Com relagéo ao sexo, evidencia-se que a populagdo masculina é maior entre a faixa etaria de 20 e 29 anos, concomitantemente com a faixa etaria feminina que também é maior na
mesma faixa etaria. Nesse tépico, é também abordado todos os nascidos vivos desde 2020 a 2022, sendo 2022 o0 ano com maior niumero de nascidos vivos no municipioDe acordo com o
Sistema Hospitalares do SUS , com relag&o aos anos desde 2020 a 2024, o ano com nimero maior de internagdes foi 2020, sendo a causa principal a gravidez e puerpério mantendo-se nos
anos seguintes e na segunda posicdo Algumas doengas infecciosas e parasitarias. No que se refere a etapa de mortalidade por grupos de causas, a maior incidéncia do municipio foi
doencas do aparelho circulatério, levando em consideragédo os anos analisados de 2020 a 2022, sendo o ano de 2021 com maior incidéncia. Esses dados apontam para onde devem ser
direcionadas medidas de prevengdo e promogdo da salde no intuito de sanar ou diminuir satisfatoriamente esse cenario.
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4, Dados da Producao de Servicos no SUS

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

4.1. Producdo de Atencao Bésica

Tipo de Producao

Visita Domiciliar
Atendimento Individual
Procedimento

Atendimento Odontolégico

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

4.2. Produgao de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Carater de atendimento: Urgéncia

Grupo procedimento

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

Total

Sistema de Informacées Ambulatoriais

Qtd. aprovada

Valor aprovado

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

Data da consulta: 16/07/2024.

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

4.3. Producgao de Atengao Psicossocial por Forma de Organizagao

N&o ha informacdes cadastradas para o periodo

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

Grupo procedimento

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

Total

Sistema de Informacées Ambulatoriais

Qtd. aprovada

Valor aprovado

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

Data da consulta: 16/07/2024.
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3.350
2.130
2.557

283

Quantidade

AlH Pagas

AlH Pagas

Sistema de Informacées Hospitalares

Valor total

Sistema de Informacées Hospitalares

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

4.5. Producdo de Assisténcia Farmacéutica

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

4.6. Producao de Vigilancia em Saude por Grupo de Procedimentos

N&o ha informacgdes cadastradas para o periodo
Data da consulta: 16/07/2024.

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

Com relagao a esse tépico, apresenta-se os dados da produgao de servigos no SUS, das areas de: atengdo basica; Urgéncia e Emergéncia por grupos de procedimentos; Atengao
psicossocial por forma de organizacao; Produgdo de atengdo ambulatorial especializada e hospitalar por grupo de procedimentos; Produgdo de assisténcia de farmacéutica; Produgao de
vigilancia em satde por grupo de procedimentos. No que se refere a producdo da Atencéo Bésica, temos os seguintes dados de producéo: Visita Domiciliar: 3.350; Atendimento
Individual: 2.130; Procedimento: 2.557; Atendimento Odontolégico: 283. Ndo hd informagdes cadastradas para as demais produgdes nesse
periodo.
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5. Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestao

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

Periodo 04/2024

Rede fisica de estabelecimentos de sauide por tipo de estabelecimentos

Tipo de Estabelecimento Dupla Estadual Municipal Total
TELESSAUDE 0 0 1 1
UNIDADE DE VIGILANCIA EM SAUDE 0 0 1 1
CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 0 1 1
CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 0 0 1 1
UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA (SADT ISOLADO) 0 1 0 1
Total 0 1 4 5

Observagao: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de salde publicos ou prestadores de servigos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)
Data da consulta: 15/07/2024.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 04/2024
Rede fisica de estabelecimentos de saude por natureza juridica
Natureza Juridica Municipal Estadual Dupla Total
ADMINISTRACAO PUBLICA
ORGAO PUBLICO DO PODER EXECUTIVO MUNICIPAL 4 1 0 5

Total 4 1 0 5

Observagao: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de salde publicos ou prestadores de servigos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)
Data da consulta: 15/07/2024.

5.3. Consdrcios em saude

O ente ndo estd vinculado a consércio publico em saltde

e Anédlises e ConsideracOes sobre Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS

Nesse item é abordado a Rede fisica prestadora de Servigos ao SUS, por tipo de estabelecimento e gest&o; e por natureza juridica. Os dados, sdo advindos do Cadastro Nacional de
Estabelecimento de Saude (CNES). Com relacao, ao tipo de estabelecimento por gestdo do municipio de Tamboril, se evidencia 5 estabelecimentos no

total: TELESSAUDE (1),UNIDADE DE VIGILANCIA EM SAUDE (1), CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE(1), CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA(1), UNIDADE
DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA (SADT ISOLADO) (1), sendo 4 desses estabelecimentos sob gestdo municipal e apenas um sob gest&o estadual (unidade de apoio
diagnose/terapia). Nesse item. é abordado a Rede fisica prestadora de Servigos ao SUS, por tipo de estabelecimento e gestdo; e por natureza juridica. Os dados, s&o retirados do Cadastro
Nacional de Estabelecimento de Salide (CNES), do Ministério da Saude (MS).

Com relagéo, ao tipo de estabelecimento por gestdo do municipio de tamboril, se evidencia 5 estabelecimentos no total: Telessaude (1), centro de salide/ unidade basica (1), unidade de
apoio diganose e terapia(1l), central em gestdo em salde(1), unidade de vigilancia em salde (1), sendo 4 desses estabelecimentos sob gestdo municipal e apenas um sob gestéo estadual
(unidade de apoio diagnose/terapia). J& na rede de prestagao de servigos do SUS, por natureza juridica, hd apenas o érgdo publico de poder municipal, que
se divide em 4 sob gestdo municipal e 1 sob gestdo estadual. O ente ndo estd vinculado a consércio publico em salde.
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6. Profissionais de Salude Trabalhando no SUS

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

Periodo 02/2024

Publica (N) grupo 1) Estatutarios e empregados publicos
(0101, 0102)

Publica (N) grupo Contratos temporarios e cargos em comissao
1) (010301, 010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)
Data da consulta: 14/11/2024.

Publica (NJ grupo 1) Bolsistas (07)
Estatutarios e empregados publicos 26 27 26 27
(0101, 0102)

Plblica (N) grupo 1) Contratos temporérios e cargos em

comissao (010301, 010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)
Data da consulta: 14/11/2024.

e Andlises e Consideracbes sobre Profissionais de Salde Trabalhando no SUS

O municipio dispde de um importante quadro de trabalhadores da salde, indispensaveis para a prestacéo de servicos a populagéo. De acordo com a necessidade, é essencial a contratacéo
e admissao de novos trabalhadores para melhor atendimento a populagdo do municipio.
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7. Programacdo Anual de Saude - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

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

organizada em rede.

OBJETIVO N2 1.1 - Ampliar e qualificar o acesso a atencdo basica com énfase na humanizacao, equidade e no atendimento das
necessidades de saude da populacao.

Descricao da Meta

1. Assegurar o
percentual de cobertura
populacional estimada
pelas equipes de salde
da familia em 100%.

Indicador para Unidade
monitoramento e de
avaliacdo da meta medida
Cobertura Percentual
populacional

estimada pelas
equipes de Atengao
Bésica

Ano - .
. Linha-
Linha-
Base
Base

Acdo N@ 1 - atualizar o cadastro da populacdo na zona rural e urbana

2. Estabelecer o
percentual minimo de
cobertura de
acompanhamento das
condicionalidades de
salde do Programa de
90% até 2025.

Cobertura de Percentual
acompanhamento

das

condicionalidades de

Salde do Programa

Bolsa Familia (PBF)

Acdo N° 1 - Monitorar o cadastro da populacao beneficiada pelo programa

Agao N@ 2 - realizar mutirao de peso dos beneficiarios

Meta
Plano(2022-
2025)

100,00

90,00

Acdo N° 3 - sensibilizar as gestantes quanto a importéncia das consultas do pré-natal

3. Manter o percentual
de cobertura
populacional estimada
pelas equipes de salude
da bucal em 100%.

Cobertura Percentual
populacional

estimada de saude

bucal na atencao

bésica

Agao N@ 1 - aquisicao de material permanente para assisténcia odontolégica

4. Ampliar a adesao das
escolas do municipio ao
Programa Saude na
Escola.

Cobertura Percentual
populacional

estimada pelas

equipes de Atencgdo

Bésica

Acdo N° 1 - Realizar as agdes do programa saude na escola

5. Implantagéo de
consultério
odontolégico mével e
assegurar contratacdo
de mais profissionais
dentistas.

Cobertura Percentual
populacional

estimada de saude

bucal na atencao

bésica

Agao N2 1 - Implantagdo do consultério odontoldgico

6. Manter 01 equipe de
NASF Tipo Ill.

Cobertura Ndmero
populacional

estimada pelas

equipes de Atencgdo

Bésica

Agao N 1 - Acdo nao aplicada para o ano

7. Implantar 01 polo de
academia de saude.

Cobertura NUmero
populacional

estimada pelas

equipes de Atengao

Bésica

Acdo N 1 - Acdo ndo aplicada para o ano

https://digisusgmp.saude.gov.br

100,00

100,00

100,00

Meta
2024

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

Unidade % meta
de Resultado do a‘;can ada
medida - Quadrimestre s
da PAS
Meta
Percentual 100,00 0
Percentual 90,00 0
Percentual 100,00 0
Percentual 100,00 0
Percentual 100,00 0
NUmero 1,00 0
NUmero 1,00 0
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8. Implementar testes
rédpidos para HIV, Sifilis
e Hepatite B.

Acdo N@ 1 - Manter aquisicao dos testes rapidos no municipio

Cobertura Percentual
populacional

estimada pelas

equipes de Atengao

Baésica

100,00

Acdo N° 2 - Treinamentos para os profissionais quanto a realizacdo dos exames

9. Manter o PEC do
eSUS AB na UBS.

Agao N@ 1 - Realizar manutengao dos computadores na unidade

10. Construgdo de 01
UBS na zona rural.

Cobertura Ndmero
populacional

estimada pelas

equipes de Atengdo

Bésica

Cobertura NUmero
populacional

estimada pelas

equipes de Atengao

Basica

Acdo N 1 - Nao aplicada para o ano

11. Reformar de Postos
de Saude.

Cobertura Ndmero
populacional

estimada pelas

equipes de Atengéo

Bésica

Acdo N@ 1 - Realizar reformas necessarias para a unidade

12. Ampliar a
disponibilidade dos
transportes para o
deslocamento das
equipes da UBS.

Cobertura Percentual
populacional

estimada pelas

equipes de Atencgéo

Bésica

Acdo N2 1 - Manutencgéao dos veiculos da salude

13. Assegurar 100%
equipes de Estratégia
de Saude da Familia -
ESF, Estratégia de
Salde Bucal - ESB,
Nucleo de Apoio a
Salde da Familia -
NASF.

Cobertura Percentual
populacional

estimada pelas

equipes de Atencgéo

Bésica

Acdo N° 1 - Acdo ndo aplicada para o ano

14. Assegurar 100%
equipes de Estratégia
de Salde da Familia -
ESF, Estratégia de
Salde Bucal - ESB,
Nucleo de Apoio a
Salde da Familia -
NASF.

Cobertura Percentual
populacional

estimada pelas

equipes de Atengdo

Bésica

Acado N° 1 - Agdo nao aplicada para o ano

15. Garantir aquisicao
de tablete para os ACSs,
fardamento para
agentes e funcionarios.

Cobertura Percentual
populacional

estimada pelas

equipes de Atencao

Bésica

Agdo N2 1 - Fornecer fardamento para ACE e ACS

16. Assegurar aquisigao
de sistema de energia
solar para a UBS.

Agao N2 1 - Viabilizar execugao de projeto de energia solar na UBS

Cobertura Percentual
populacional

estimada pelas

equipes de Atencdo

Bésica

https://digisusgmp.saude.gov.br

1

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

Percentual

NUmero

NUmero

NUmero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

100,00 0
1,00 0
1,00 0

¥ Sem

Apuracao

100,00 0

100,00 0

100,00 0

100,00 0

100,00 0
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17. Garantir
reestruturacdo do
Centro de Reabilitacao

Cobertura
populacional
estimada pelas

Percentual

equipes de Atengao
Baésica

100,00

Acdo N@ 1 - Aquisicdo de equipamentos necessario para o centro de reabilitacao

0,00

Percentual 100,00 0

DIRETRIZ N2 2 - Aprimoramento da rede de urgéncias, com expansao e adequacao de UPAs, SAMU, de prontos-socorros e centrais
de regulacgao, articulando-a com outras redes de atencao.

OBJETIVO N2 2.1 - Fortalecimento da Rede de Atencao as Urgéncias.

Descricao da Meta

1. Realizar notificagao
continua da Violéncia
Interpessoal/Autoprovocada
em 100% das Unidades de
Saude;

Indicador para

; Unidade Ano -
monitoramento -
e avaliagao da de Linha-

< medida Base

meta
Cobertura Percentual
populacional
estimada pelas
equipes de

Atencao Bésica

Acdo N@ 1 - Realizar um férum de discusséo sobre violéncia

2. Garantir atendimento de
urgéncia/emergéncia com
qualidade e em tempo

Cobertura Percentual
populacional

estimada pelas

adequado;

equipes de
Atencao Bésica

Acdo N° 1 - Aquisicdo de carro de parada dentro da unidade de saude

Acdo N° 2 - Manter equipe de plantonistas aos finais de semana

3. Garantir transporte

adequado de pacientes em

situacoes de
urgéncia/emergéncia;

Cobertura
populacional
estimada pelas
equipes de
Atencao Bésica

Percentual

Acdo N2 1 - Manutencédo dos veiculos (ambulancia)

4. Garantir os Epis
necessarios para os
atendimentos dos
funcionarios;

Cobertura
populacional
estimada pelas
equipes de
Atencao Bésica

Percentual

Acdo N2 1 - Aquisicdo dos EPIs para os funciondrios

5. Inserir implementagdo
dos exames laboratoriais

basicos;

Cobertura
populacional
estimada pelas
equipes de
Atencao Basica

Percentual

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

Meta
2024

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

Acgdo N2 1 - Contratacao de empresa de laboratério para assistir a demanda de exames bésicos

Unidade

% t
de Resultado do a:c:: : da
medida - Quadrimestre <

da PAS
Meta
Percentual 100,00 0
Percentual 100,00 0
Percentual 100,00 0
Percentual 100,00 0
Percentual 100,00 0

DIRETRIZ N2 3 - Promocéao da atencao integral a saude da mulher e da crianca e implementacao da Rede Cegonha, com énfase
nas areas e populacao de maior vulnerabilidade.

OBJETIVO N2 3.1 - Promover e expandir as acoes de prevencao, deteccdo precoce e tratamento adequado do cancer de mama e

do colo de utero.

Descricao da
Meta

1. Ampliar a
cobertura de
mulheres na faixa
etaria de 25 a 64
anos com um
exame
citopatolégico a
cada trés anos.

Indicador para

Unidade Ano -

monitoramento e de Linha-
avaliacdao da meta medida Base
Razao de exames Razao

citopatolégicos do colo do
Utero em mulheres de 25 a
64 anos na populagao
residente de determinado
local e a populacao da
mesma faixa etéaria

https://digisusgmp.saude.gov.br

Linha-
Base

Meta
Plano(2022-
2025)

0,47

Meta
2024

0,00

Unidade
de
medida
- Meta

% meta
alcancada
da PAS

Resultado do
Quadrimestre

Razao 0,47 0
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Agao N° 1 - Busca ativa das mulheres faltosas

Acdo N° 2 - Qualificar os profissionais Enfermeiros quanto ao teste de Schiller

2. Ampliar arazao  Razdo de exames de Razao 0,67 0,00 Razao 0,67 0
de exames de mamografia de
mamografia acima  rastreamento realizados em
de 0,4 em mulheres mulheres de 50 a 69 anos
de 50 a 69 anos de  na populacdo residente de
idade. determinado local e
populagdo da mesma faixa
etaria.

Acdo N2 1 - Monitorar os casos de cancer de mama
Acdo N@ 2 - Garantir uma assisténcias as mulheres com diagnostico de CA para o tratamento fora do domicilio
OBJETIVO N2 3.2 - Ordenar a Rede de Atencao a Saude Materna e Infantil para garantir acesso, acolhimento e resolutividade;

Indicador para Unidade Ano - ; Meta LCEE O % meta

o . . Linha- Meta de Resultado do
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2022- . ) alcancada
—— . Base 2024 medida - Quadrimestre

avaliacao da meta medida Base 2025) Meta da PAS
1. Aumentar a Cobertura Proporcdo 40,00 0,00 Proporgdo 40,00 0
proporcgao de nascidos populacional estimada
vivos de mdes com no pelas equipes de
minimo 7 consultas de Atencao Basica
pré-natal;
Acéo N@ 1 - Realizar o curso de gestante
Acdo N@ 2 - Realizar classificagdo de risco das gestante referenciando os casos de alto risco para o setor de referencia
2. Realizar testes de Cobertura Percentual 100,00 0,00 Percentual 100,00 0
sifilis nas gestantes populacional estimada
usudrias do SUS; pelas equipes de

Atencao Basica
Agdo N2 1 - Manter sala apropriada para realizagdo dos testes rapidos
3. Diminuir a NUmero de casos Nimero 0 0 NUmero 0 0
incidéncia de sifilis novos de sifilis
congénita; congénita em

menores de um ano

de idade
Acao N° 1 - Garantir o tratamento adequado para maes e parceiros
4. Manter a NUmero de ébitos Nimero 0 0 NUmero 0 0
mortalidade materna  maternos em
em 0 nimero determinado periodo
absoluto; e local de residéncia
Acdo N° 1 - Manter a qualidade do pré-natal e a assisténcia ao pds-parto
5. Averiguar os 6bitos  Proporgao de dbitos Proporgao 100,00 0,00 Proporgao 100,00 0
em mulheres em de mulheres em idade
idade fértil (MIF); fértil (10 a 49 anos)

investigados.
Acdo N° 1 - Orientar a equipe quanto a importancia da investigacdo do ébito
6. Diminuir a Taxa de mortalidade NUmero 0 Ndmero 0 0
mortalidade infantil; infantil
Agdo N9 1 - Garantir o acesso ao servico hospitalar no tempo habil através do complexo regulador
7. Investigar os 6bitos Taxa de mortalidade Percentual 100,00 0,00 Percentual 100,00 0
infantis e fetais; infantil
Acdo N@ 1 - Orientar aos profissionais quanto a investigacao dos 6bitos infantil e fetais

DIRETRIZ N2 4 - Fortalecimento da rede de saliide mental, com énfase no enfrentamento da dependéncia de crack e outras
drogas.
https://digisusgmp.saude.gov.br 15 de 28



OBJETIVO N2 4.1 - Expandir o acesso a atencao psicossocial da populacdo em geral, de forma articulada com os demais pontos
de atencao em satde e outros pontos intersetoriais.

Descricao da Meta

1. Assegurar
atendimento de
pacientes em Centros
de Atencado Psicossocial
- CAPS e/ou Hospital
Psiquidtrico através da
rede de salde mental;

2. Ampliar agdes

Indicador para Unidade Ano - ) Meta I 2.0

. . Linha- Meta de
monitoramento e de Linha- Plano(2022- .

i . Base 2024 medida -
avaliacao da meta medida Base 2025)

Meta
Acdes de Percentual 100,00 0,00 Percentual
matriciamento
sistematico
realizadas por CAPS
com equipes de
Atencao Baésica
Acao N° 1 - Manter aquisicao das medicacdes de pacientes com necessidades especiais

Cobertura Percentual 100,00 0,00 Percentual
populacional

preventivas
intersetoriais no
combate ao uso de
alcool e drogas na
adolescéncia em 100%
das escolas municipais.

estimada pelas
equipes de Atencdo
Bésica

Acdo N° 1 - Firmar parceria com a Secretaria Municipal de Educacdo e outras para prevencao de alcool e drogas

Resultado do
Quadrimestre

100,00

100,00

% meta

alcancada
da PAS

DIRETRIZ N2 5 - Garantia da atencao integral a satide da pessoa idosa e dos portadores de doencas cronicas, com estimulo ao
envelhecimento ativo e fortalecimento das acées de promogao e prevengao.

OBJETIVO N2 5.1 - Melhoria das condicoes de Saude do Idoso e portadores de doencas cronicas mediante qualificacdao da
gestdo e das redes de atencgao.

Descricao da Meta

1. Garantir vacinacao
contra influenza para
a faixa etéria de 60
anos ou mais;

Acdo N@ 1 - Realizar as

Acgdo N° 2 - Sensibilizar

. . ni
Indicador para Unidade Ano - ; Meta e ER O

. . Linha- Meta de
monitoramento e de Linha- Plano(2022- .

i . Base 2024 medida -
avaliacdao da meta medida Base 2025)

Meta

Cobertura Percentual 80,00 0,00 Percentual

populacional estimada
pelas equipes de
Atencao Bésica

campanhas de vacinagdo de influencia

os idosos quanto a importancia da vacina

Resultado do
Quadrimestre

80,00

% meta

alcancada
da PAS

DIRETRIZ N2 6 - Diminuicao dos riscos e agravos a saude da populacao, por meio das acées de promocgao e vigilancia em saude;

OBJETIVO N2 6.1 - Fortalecer a promocao e vigilancia em saude.

Descricao da Meta

1. Expandir cobertura
vacinal do Calendario
Bésico de Vacinacdo
para criangas
menores de dois
anos de idade -
Pentavalente (32
dose), Pneumocdcica
10- valente (22 dose),
Poliomielite (32 dose)
e Triplice viral (12
dose);

Unidade
de
medida

Unidade
Linha- Meta

Meta de
Base Plano(2022- 2024 medida -
2025)
Meta

Ano -
Linha-
Base

Indicador para
monitoramento e
avaliacao da meta

Proporgdo de vacinas 2021
selecionadas do
Calendério Nacional de
Vacinagao para
criangas menores de
dois anos de idade -
Pentavalente 32 dose,
Pneumocdcica 10-
valente 22 dose,
Poliomielite 32 dose e
Triplice viral 12 dose -
com cobertura vacinal
preconizada

Proporcdo 95,70 0,00 Proporgdo

Acdo N° 1 - Manter aquisicao de materiais e insumo para a sala de vacina.

Acdo N° 2 - Realizar busca ativa as criancas faltosas

2. Encerrar os casos
de tuberculose
bacilifera por cura;

https://digisusgmp.saude

Cobertura populacional 100,00 0,00 Proporgdo

estimada pelas equipes
de Atencao Basica

Proporcdo

.gov.br

Resultado do

Quadrimestre

95,70

100,00

% meta
alcancada
da PAS
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Agao N@ 1 - Garantir o acesso para realizar o exame anti-HIV dos casos de TB

3. Assegurar a Cobertura populacional Proporgao 100,00 0,00 Proporgao 100,00 0
realizagao de exames estimada pelas equipes

anti-HIV nos casos de Atencao Basica

novos de

tuberculose;
Acdo N° 1 - Monitorar os casos de pacientes com diagnostico de TB e com confirmacdo de HIV

4. Manter a Proporcdo de registro Proporcdo 2021 99,50 0,00 Proporgdo 99,50 0
proporgao de registro de ébitos com causa

de 6bitos com causa  basica definida

bésica definida

Acdo N° 1 - Orientar os profissionais médico quanto ao registro das causas basicas

5. Encerrar 100 % Proporcdo de casos de  Proporgdo 2021 100,00 0,00 Proporcao 100,00 0
das doencas doencas de notificagao
compulsérias compulséria imediata

imediatas registradas (DNCI) encerrados em
no SINAN, em até 60 até 60 dias apds

dias a partir da data  notificacao.

de notificagao

Acdo N9 1 - Orientar os profissionais quanto a importancia da notificacao

6. Preencher em Proporgao de Percentual 2021 100,00 0,00 Percentual 100,00 0
100% os campos preenchimento do

(ocupagao) das campo ocupagao nas

fichas de notificacdo  notificagbes de agravos

nos casos de relacionados ao

acidente de trabalho  trabalho.
grave notificados;

Agdo N2 1 - Monitorar os casos de notificagdo de acidentes de trabalho

7. Executar agées de  Municipios com dados  Percentual 2021 80,00 0,00 Percentual 80,00 0
vigilancia Sanitéaria de cadastro, controle e
no Municipio; vigilancia

Acdo N@ 1 - Realizar fiscalizacdo nos comércios e lanchonetes

Acdo N@ 2 - Fornecer liberacdo de alvaras

8. Garantir a NUmero de casos NUmero 2021 0 0 Ndmero 0 0
incidéncia de AIDS novos de aids em

em menores de 5 menores de 5 anos.

anos em zero casos

por ano.

Acdo N° 1 - Garantir um pré-natal de qualidade

9. Encerrar em 100% Proporcdo de cura dos  Percentual 2021 100,00 0,00 Percentual 100,00 0
0s casos novos de casos novos de

hanseniase por cura  hanseniase

nos anos das diagnosticados nos

coortes; anos das coortes

Acdo N2 1 - Acompanhar os casos até o final do tratamento seguindo o protocolo
Agao N9 2 - Encerrar o caso no sistema de informacao SINAN

10. Assegurar Cobertura populacional Proporcéao 2021 100,00 0,00 Proporgéo 100,00 0
exames dos contatos estimada pelas equipes

intradomiciliares de de Atencao Basica

casos novos de

hanseniase;

Acdo N° 1 - Orientar os contatos quanto os sinais e sintomas e seu acompanhamento

Acdo N@ 2 - Garantir acompanhamento psicolégico para os pacientes que necessitam de apoio

11. Garantir a Municipios com dados  Proporgdo 2021 80,00 0,00 Proporgdo 80,00 0
vacinacao antirrdbica de cadastro, controle e

dos cdes na vigilancia

campanha.

Acdo N° 1 - Realizar as campanhas de antirrébica

12. Manter em 0 o Municipios com dados  NUmero 2021 0 0 Ndmero 0 0
nimero absoluto de  de cadastro, controle e
6bitos por dengue. vigilancia

Agdo N2 1 - Fazer campanha de conscientizagdo nas ruas sobre a importancia de manter os quintais limpos e o fluxograma quando o
aparecimento de sinais e sintomas da doencga

https://digisusgmp.saude.gov.br 17 de 28



Agao N@ 2 - Realizar mutirdes de limpeza

13. Realizar visitas
domiciliares para
controle das doencas
transmitidas pelo
Aedes Aegypti em
80% dos imdveis em
pelo menos 05 ciclos.

NuUmero de ciclos que NUmero 2021 23
atingiram minimo de

80% de cobertura de

iméveis visitados para

controle vetorial da

dengue

Agao N@ 1 - Realizar visitas domiciliares para controle da dengue.

Acao N¢ 2 - Desenvolve

r trabalho de parcerias junto a secretaria de infraestrutura

Nudmero 23,00 0

OBJETIVO N2 6.2 - Efetivar acées de saneamento basico e satide ambiental para a promocao da saude e reducao das
desigualdades sociais.

Descricao da Meta

1. Aumentar a
proporgao de
analises realizadas
em amostras de agua
para consumo
humano, quanto aos
parametros
coliformes totais,
cloro residual livre e
turbidez.

Acdo N° 1 - Disponbilizar material necessario para a analise das dguas do municipio

Acgao N° 2 - Realizar limpezas nas caixas d'aguas dos servigos publico com periodicidade

Indicador para Unidade Ano - .

. . Linha-
monitoramento e de Linha- Base
avaliacdo da meta medida Base
Proporcéo de andlises Proporgdo 2021

realizadas em amostras
de &gua para consumo
humano quanto aos
parametros coliformes
totais, cloro residual
livre e turbidez

DIRETRIZ N2 7 - Garantia da assisténcia farmacéutica no ambito do SUS;

OBJETIVO N2 7.1 - Classificar os servicos de Assisténcia Farmacéutica no municipio.

Descricao da Meta

1. Manter o Sistema
Nacional de Gestao da

- HORUS;

Indicador para

N Unidade Ano - ;
monitoramento e . Linha-
.~ de Linha-
avaliacao da . Base
medida Base
meta
Municipios com Percentual 2021
dados de cadastro,
Assisténcia Farmacéutica controle e
vigilancia
Acdo N° 1 - Manter alimentacao do sistema Horus
Municipios com Proporcdo 2021

2. Assegurar
medicamentos do
componente basico aos
usuarios do Sistema
Unico de Salde;

dados de cadastro,
controle e
vigilancia

Meta
Plano(2022-
2025)

80,00

Meta
Plano(2022-
2025)

100,00

100,00

Meta
2024

0,00

Meta
2024

0,00

0,00

Unidade

0,
de Resultado do :;c’::t: da
medida - Quadrimestre N

da PAS
Meta
Proporgdo 80,00 0
Unidade 5
de Resultado do :;cr::t: &
medida - Quadrimestre <

da PAS
Meta
Percentual 100,00 0
Proporgdo 100,00 0

Acdo N2 1 - Levantamento através de relatérios das necessidades dos usuarios no que se refere medicamentos

DIRETRIZ N2 8 - Cooperacao a adequada formacao, alocacao, qualificacdo, valorizacao e democratizacao das relacoes de
trabalho dos trabalhadores do SUS.

https://digisusgmp.saude

.gov.br
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OBJETIVO N2 8.1 - Investir em qualificacao e fixacao de profissionais para o SUS.

Descricao da Meta

1. Efetivar acbes de
educagao permanente
para qualificagdo dos
profissionais que atuam na
rede de salide municipal;

Indicador para

3 Unidade Ano - .
monitoramento . Linha-
.~ de Linha-
e avaliacao da . Base
medida Base
meta
Municipios com Proporcdo 2021

dados de cadastro,
controle e
vigilancia

Acdo N@ 1 - Oferecer cursos e treinamentos para os profissionais de satde

Meta
Plano(2022- ZE?Z
2025)
100,00 0,00

OBJETIVO N¢ 8.2 - Desprecarizar o trabalho em saude nos servicos do SUS da esfera publica municipal.

Descricao da Meta

1. Implementar
Programa de
Humanizagdo nos
servigos publicos de
salide do municipio;

Indicador para

N Unidade Ano - ;
monitoramento e . Linha-
. de Linha-
avaliacao da . Base
medida Base
meta
Municipios com Percentual 2021

dados de cadastro,
controle e vigilancia

Acdo N° 1 - Garantir processos de negociacdo entre gestores e trabalhadores

2. Garantir revisao do
plano de cargos e
saldrios.

Municipios com
dados de cadastro,
controle e vigilancia

Percentual

2021

Meta
Plano(2022- :ﬁ::
2025)
100,00 0,00
100,00 0,00

Agdo N@ 1 - Discussdo para a elaboragao do projeto de lei sobre plano de cargos e saldrios de toda a categoria

DIRETRIZ N2 9 - Implantacao de novo modelo de gestdo e instrumentos de relacao federativa, com centralidade na garantia do
acesso, gestao participativa com foco em resultados, participacao social e financiamento estavel.

OBJETIVO N2 9.1 - Cosolidar os vinculos do cidadao, conselheiros de saude, liderancas de movimentos sociais, agentes
comunitarios de saude, agentes de combate as endemias, educadores populares com o SUS.

Descricao da Meta

1. Realizar Conferéncia
Municipal de Saude;

Agao N2 1 - Acdo nado aplicada

2. Elaborar Plano Municipal
de Saude;

Agao N2 1 - Acdo nado aplicada

3. Assegurar participacao
em Conferéncia Estadual
e/ou Nacional de Saude de
delegados eleitos na
instancia municipal.

Acdo N2 1 - Acdo ndo aplicada

4. Manter o cadastro do
Conselho Municipal de
Salde atualizado no SIACS

Indicador para
monitoramento
e avaliacao da
meta

Municipios com
dados de cadastro,
controle e
vigilancia

para o0 ano

Municipios com
dados de cadastro,
controle e
vigilancia

para 0 ano

Municipios com
dados de cadastro,
controle e
vigilancia

para 0 ano

Municipios com

dados de cadastro,
. controle e

vigilancia

Unidade Ano -

de Linha- ;':shea-
medida Base
Ndmero 2021
Namero 2021
NUimero 2021
NUimero 2021

Acdo N° 1 - Manter atualizado o cadastro dos conselheiros no SIACS

5. Manter a Secretaria
Executiva do Conselho.

Municipios com
dados de cadastro,
controle e
vigilancia

0

Acao N@ 1 - Estruturar a secretaria executiva do conselho

https://digisusgmp.saude.gov.br

Meta

Plano(2022- zz::
2025)

1 0

1 0

2 0

1 0

1 0

Unidade % meta
de Resultado do alcancada
medida - Quadrimestre . PAGS
Meta
Proporgdo 100,00 0
Unidade o
% t
de Resultado do a‘:c':: :da
medida - Quadrimestre o PAGS
Meta
Percentual 100,00 0
Percentual 100,00 0
Unidade o
t
de Resultado do :;cn;: :da
medida Quadrimestre da PACS
- Meta
NUmero ¥ Sem
Apuragao
Ndmero ¥ Sem
Apuragao
NUmero 1,00 0
NUmero 1,00 0
NUmero 1,00 0
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Demonstrativo da vinculacao das metas anualizadas com a Subfuncao

Subfuncoes

301 - Atencao
Basica

Descricao das Metas por Subfuncao

Realizar notificacdo continua da Violéncia Interpessoal/Autoprovocada em 100% das
Unidades de Saude;

Realizar Conferéncia Municipal de Salde;
Implementar Programa de Humanizagao nos servicos publicos de salide do municipio;

Efetivar acdes de educagdo permanente para qualificagdo dos profissionais que atuam na
rede de salide municipal;

Manter o Sistema Nacional de Gest&o da Assisténcia Farmacéutica - HORUS;

Aumentar a proporgao de analises realizadas em amostras de dgua para consumo humano,
guanto aos parametros coliformes totais, cloro residual livre e turbidez.

Expandir cobertura vacinal do Calendario Basico de Vacinagdo para criangas menores de
dois anos de idade - Pentavalente (32 dose), Pneumocécica 10- valente (22 dose),
Poliomielite (32 dose) e Triplice viral (12 dose);

Garantir vacinagéo contra influenza para a faixa etaria de 60 anos ou mais;

Assegurar atendimento de pacientes em Centros de Atencdo Psicossocial - CAPS e/ou
Hospital Psiquiatrico através da rede de salde mental;

Aumentar a proporcao de nascidos vivos de maes com no minimo 7 consultas de pré-natal;

Ampliar a cobertura de mulheres na faixa etéria de 25 a 64 anos com um exame
citopatolégico a cada trés anos.

Assegurar o percentual de cobertura populacional estimada pelas equipes de saldde da
familia em 100%.

Garantir atendimento de urgéncia/emergéncia com qualidade e em tempo adequado;
Elaborar Plano Municipal de Saude;

Garantir revisao do plano de cargos e salarios.

Assegurar medicamentos do componente basico aos usudrios do Sistema Unico de Salde;
Encerrar os casos de tuberculose bacilifera por cura;

Ampliar acdes preventivas intersetoriais no combate ao uso de alcool e drogas na
adolescéncia em 100% das escolas municipais.

Realizar testes de sifilis nas gestantes usuarias do SUS;

Ampliar a razdo de exames de mamografia acima de 0,4 em mulheres de 50 a 69 anos de
idade.

Estabelecer o percentual minimo de cobertura de acompanhamento das condicionalidades
de saude do Programa de 90% até 2025.

Garantir transporte adequado de pacientes em situacdes de urgéncia/emergéncia;

Assegurar participacdo em Conferéncia Estadual e/ou Nacional de Saude de delegados
eleitos na instancia municipal.

Assegurar a realizagdo de exames anti-HIV nos casos novos de tuberculose;
Diminuir a incidéncia de sifilis congénita;

Manter o percentual de cobertura populacional estimada pelas equipes de saldde da bucal
em 100%.

Garantir os Epis necessérios para os atendimentos dos funcionérios;
Manter o cadastro do Conselho Municipal de Salde atualizado no SIACS.
Manter a proporgao de registro de ébitos com causa basica definida
Manter a mortalidade materna em 0 nimero absoluto;

Ampliar a adesao das escolas do municipio ao Programa Saude na Escola.
Inserir implementacdo dos exames laboratoriais basicos;

Manter a Secretaria Executiva do Conselho.

Encerrar 100 % das doencas compulsdrias imediatas registradas no SINAN, em até 60 dias a
partir da data de notificacao

Averiguar os ébitos em mulheres em idade fértil (MIF);

https://digisusgmp.saude.gov.br

L Resultados
programada do
S ? . Quadrimestre
exercicio
0,00 100,00
0
0,00 100,00
0,00 100,00
0,00 100,00
0,00 80,00
0,00 95,70
0,00 80,00
0,00 100,00
0,00 40,00
0,00 0,47
0,00 100,00
0,00 100,00
0
0,00 100,00
0,00 100,00
0,00 100,00
0,00 100,00
0,00 100,00
0,00 0,67
0,00 90,00
0,00 100,00
0 1
0,00 100,00
0 0
0,00 100,00
0,00 100,00
0 1
0,00 99,50
0 0
0,00 100,00
0,00 100,00
0 1
0,00 100,00
0,00 100,00
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Implantacéo de consultério odontolégico mével e assegurar contratacdo de mais 0,00 100,00
profissionais dentistas.

Manter 01 equipe de NASF Tipo IlI. 0 1

Preencher em 100% os campos (ocupagao) das fichas de notificagdo nos casos de acidente 0,00 100,00
de trabalho grave notificados;

Diminuir a mortalidade infantil; 0 0
Implantar 01 polo de academia de saulde. 0 1
Executar acOes de vigilancia Sanitaria no Municipio; 0,00 80,00
Investigar os 6bitos infantis e fetais; 0,00 100,00
Implementar testes rapidos para HIV, Sifilis e Hepatite B. 0,00 100,00
Garantir a incidéncia de AIDS em menores de 5 anos em zero casos por ano. 0 0
Manter o PEC do eSUS AB na UBS. 0 1
Construcdo de 01 UBS na zona rural. 0 1
Assegurar exames dos contatos intradomiciliares de casos novos de hanseniase; 0,00 100,00
Reformar de Postos de Saude. 0

Garantir a vacinagao antirrdbica dos caes na campanha. 0,00 80,00
Ampliar a disponibilidade dos transportes para o deslocamento das equipes da UBS. 0,00 100,00
Manter em 0 o nimero absoluto de débitos por dengue. 0 0
Assegurar 100% equipes de Estratégia de Salde da Familia - ESF, Estratégia de Satde Bucal 0,00 100,00

- ESB, Nucleo de Apoio a Saude da Familia - NASF.

Realizar visitas domiciliares para controle das doencas transmitidas pelo Aedes Aegypti em 0 23
80% dos imdveis em pelo menos 05 ciclos.

Assegurar 100% equipes de Estratégia de Saude da Familia - ESF, Estratégia de Saude Bucal 0,00 100,00

- ESB, Nucleo de Apoio a Saude da Familia - NASF.

Garantir aquisicéo de tablete para os ACSs, fardamento para agentes e funcionarios. 0,00 100,00

Assegurar aquisicdo de sistema de energia solar para a UBS. 0,00 100,00

Garantir reestruturacao do Centro de Reabilitagao 0,00 100,00
305 - Encerrar em 100% os casos novos de hanseniase por cura nos anos das coortes; 0,00 100,00

Vigilancia
Epidemioldgica
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Demonstrativo da Programacao de Despesas com Saude por Subfuncao, Categoria Economica e Fonte de Recursos

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

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

- Fonte transferéncia de Recursos do SUS, de Recursos do destinados a i lad petréleo destinados
Livre (R$) i (receita pr i do SUS, provenientes Saude (R$) a Saude destinados a Saude
prépria - R$) Governo Federal do Governo (R$) a Saude (R$)
(R$) Estadual (R$) (R$)

0 - Informacdes  Corrente N/A N/A 1.761.700,00 150.000,00 N/A N/A N/A N/A  1.911.700,00
Complementares

Capital N/A N/A 250.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 250.000,00
122 - Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Administracao
Geral Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
301 - Atengao Corrente N/A  2.719.000,00 1.515.000,00 100.000,00 N/A N/A N/A N/A  4.334.000,00
Bésica

Capital N/A 200.000,00 275.000,00 50.000,00 N/A N/A N/A N/A 525.000,00
302 - Assisténcia Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Hospitalar e )
Ambulatorial Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
303 - Suporte Corrente N/A 355.000,00 50.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A  405.000,00
Profilatico e )
Terapéutico Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
304 - Vigilancia  Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Sanitéaria

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
305 - Vigilancia  Corrente N/A 30.000,00 171.700,00 N/A N/A N/A N/A N/A  201.700,00
Epidemiolégica

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

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 14/11/2024.

e Andlises e Consideracdes sobre Programacao Anual de Salde - PAS

A programacao Anual de Saude contendo diretrizes, objetivos, metas e indicadoresé um instrumento necessario para avaliar e monitorar as agdes de satde.
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8. Indicadores de Pactuacao Interfederativa

O processo de Pactuagao Interfederativa de Indicadores foi descontinuado com a revogagao da Resolugao n? 8/2016 a partir da publicagdo da Resolugao de
Consolidagdo CIT n2 1/2021.
Para mais informagdes, consultar a Nota Técnica n2 20/2021-DGIP/SE/MS

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 14/11/2024.
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9. Execucdo Orcamentaria e Financeira

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

9.1. Execucgéao da programacao por fonte de recurso, subfuncéo e categoria econémica

Né&o ha dados para o periodo informado
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Publicos em Saude (SIOPS)

Data da consulta: 22/07/2024.

9.2. Indicadores financeiros

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

Data da consulta: 22/07/2024.

9.3. Relatdrio Resumido da Execucdo Orcamentaria (RREO)

e Andlises e Consideracdes sobre Execucdo Orcamentéria e Financeira

Em virtude de atualizacdes necessérias no Sistema de Informacdes sobre Orcamentos Plblicos em Salde (SIOPS), a versao de transmissdo dos
dados relativos ao 19 bimestres de 2024 ainda ndo se encontra disponivel no sistema.
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10. Auditorias

N&o hé informagdes cadastradas para o periodo das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 14/11/2024.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 14/11/2024.

e Anédlises e ConsideracOes sobre Auditorias

N&o ha informagdes cadastradas para o periodo das Auditorias, de acordo com o Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS).
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11. Andlises e Consideracoes Gerais

O relatério quadrimestral é fundamental para o controle do municipio desde sua parte financeira até seus indicadores de morbidade, doengas mais frequentes dentre outras informagdes
pertinentes a assisténcia aos municipes. Logo, ao longo desse relatdrio foi possivel analisar todos esses parametros e evidenciar o trabalho dos gestores e colaboradores da salde para

com a populagdo.

ALINE FIGUEIREDO SOARES
Secretario(a) de Saude
TAMBORIL DO PIAUI/PI, 2024

https://digisusgmp.saude.gov.br 26 de 28



REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: PIAUI
MUNICiPIO: TAMBORIL DO PIAUI
12 Relatério Detalhado do Quadrimestre Anterior - 2024

Parecer do Conselho de Saude
Identificacao
. Consideracdes:

O instrumento é indispensavel no processo de acompanhamento para que se possam construir estratégias que auxiliem o gestor.

Introducao
. Consideracdes:

Em vista disso, o Relatério Quadrimestral de Gestdo é o instrumento de planejamento indispensavel onde apresenta os resultados alcangados com a execugao
da Programacado Anual de Saude.

Dados Demogréficos e de Morbimortalidade
» Consideracgoes:

Diante do exposto, nota-se a real necessidade da reducéo dos dados observados, a fim de melhorar os indices de internacées. E também imprescindivel intervencées para que haja
diminuicdo nas maiores causas de mortalidade no municipio, como educagdo em salde ou outras que sejam pertinentes para minimizar tal situacdo observada mediante dados.

Dados da Producao de Servicos no SUS
. Consideracdes:
E de suma importancia evitar agravos a populacdo por meio de acdes promovidas pelo municipio, assim como existe a necessidade de estarem sempre em
crescimento.
Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS
« Consideracoes:

Os componentes da rede fisica fazem parte da Rede de Atengdo a Salde, esta, estabelece elementos que a comunidade precisa para buscarem os servigos de salide para prevengdo
de danos. Nesse cenério, é de extrema importancia que o municipio busque mais ofertas a comunidade.

Profissionais de Saude Trabalhando no SUS

» Consideracoes:

Os trabalhadores da salde s&o importantes para a prestacdo de servicos a populagdo. De acordo com a necessidade, é imprescindivel a contratagéo e
admissdo de novos trabalhadores para sempre manter o bom atendimento aos municipes como mencionado por meio da anélise acima feito pela gest&o.

Programacao Anual de Saude - PAS
« Consideracoes:

A Programacao Anual de Salde se faz necessério para avaliar e monitorar as acées de salde que estdo sendo prestadas e previstas para o municipio. E importante que haja
monitoramento continuo dessas agoes.
Indicadores de Pactuacao Interfederativa
» Consideracées:

Sem Parecer

Execucdo Orcamentaria e Financeira
. Consideracdes:
A execucao orcamentdria e financeira é de grande importancia, visto que pode-se identificar os valores enviados ao municipio e os valores que foram
executados.
Auditorias

» Consideracoes:

N&o ha informagdes cadastradas para o periodo das Auditorias, vale ressaltar que auditorias sdo fundamentais para transparéncia e andamento dos servigos de salde.

Anédlises e Consideracdes Gerais
» Parecer do Conselho de Saude:

E importante manter ativa as atividades que estdo sendo desenvolvidas concomitante com a busca pelo alcance dos objetivos elencados pelo municipio, desse modo contribuindo na
busca constante pra melhorias na satide dos municipes. No Relatério Quadrimestral verifica-se a evidéncia e efetividade dos parametros alcangados pelo municipio.

Status do Parecer: Avaliado
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TAMBORIL DO PIAUI/PI, 14 de Novembro de 2024

Conselho Municipal de Satde de Tamboril Do Piaufi
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