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1. Identificagdo

1.1. Informacdes Territoriais

UF

Municipio
Regido de Satde
Area

Populacao

Densidade Populacional

PI

FLORIANO

Vale dos Rios Piaui e Itaueiras

3.409,66 Km?

60.025 Hab

18 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informéatica do SUS (DATASUS)

Data da consulta: 14/02/2021

1 .2. Secretaria de Saude

Nome do ()rgﬁo
Numero CNES
CNPJ
Endereco
Email

Telefone

SMS DE FLORIANO

2777541

A informagdo ndo foi identificada na base de dados
AVENIDA EURIPEDES DE AGUIAR 692

A informagdo ndo foi identificada na base de dados

89 35151011

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)

Data da consulta: 14/02/2021

1 .3. Informacdes da Gestao

Prefeito(a)

Secretario(a) de Saide em
Exercicio

E-mail secretario(a)

Telefone secretario(a)

JOEL RODRIGUES DA SILVA

JAMES RODRIGUES DOS SANTOS

JAMESRODRIGUES.ADV@HOTMAIL.COM

86921179963

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

Data da consulta: 14/02/2021

1.4. Fundo de Saude

Instrumento de criacao
Data de criacao

CNPJ

https://digisusgmp.saude. gov.br

LEI

09/1991
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Natureza Juridica FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

Nome do Gestor do JAMES RODRIGUES DOS SANTOS
Fundo

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢camentos Piblicos em Satide (SIOPS)

Data da consulta: 14/02/2021

1.5. Plano de Sauide

Periodo do Plano de Satide 2018-2021

Status do Plano Aprovado

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 02/12/2020

1.6. Informacdes sobre Regionalizacdo

Regido de Saide: Vale dos Rios Piaui e Itaueiras

Municipio Area (Km?) Populacio (Hab) Densidade

ARRAIAL 635.818 4720 7,42
BERTOLINIA 1225.168 5507 4,49
BREJO DO PIAUI 2212.932 3848 1,74
CANAVIEIRA 1803.466 3944 2,19
CANTO DO BURITI 4409.804 21258 4,82
FLORES DO PIAUI 972.209 4462 4,59
FLORIANO 3409.664 60025 17,60
FRANCISCO AYRES 656.448 4323 6,59
GUADALUPE 1019.645 10497 10,29
ITAUEIRA 2534.502 11028 4,35
JERUMENHA 1693.772 4447 2,63
LANDRI SALES 1193.316 5283 4,43
MANOEL EMIDIO 1618.951 5351 3,31
MARCOS PARENTE 775.767 4547 5,86
NAZARE DO PIAUI 1311.565 7322 5,58
NOVA SANTA RITA 1119.144 4383 3,92
PAES LANDIM 349.679 4126 11,80
PAJEU DO PIAUI 1075.263 3404 3,17
PAVUSSU 1494.687 3669 2,45
PEDRO LAURENTINO 835.05 2544 3,05
PORTO ALEGRE DO PIAUI 1136.804 2720 2,39
RIBEIRA DO PIAUI 990.678 4488 4,53
RIO GRANDE DO PIAUI 611.011 6433 10,53
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SOCORRO DO PIAUf
SAO FRANCISCO DO PIAU{
SAO JOSE DO PEIXE
SAO MIGUEL DO FIDALGO

TAMBORIL DO PIAU{

692.99

1340.654

1339.496

802.748

1578.64

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)

Ano de referéncia: 2020

1 .7. Conselho de Saude

Intrumento Legal de Criacao
Endereco

E-mail

Telefone

Nome do Presidente

Numero de conselheiros por segmento

LEI

CONJUNTO HERMES PACHECO QUADRA C 3 CONJ HERMES PAVHECO

biologa.socorro @hotmail.com
8699851745

MARIA DO SOCORRO GOMES DA SILVA

Usuarios 9
Governo 1
Trabalhadores 2
Prestadores 1

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

Ano de referéncia: 202006

1 .8. Casa Legislativa

1° RDQA
Data de entrega do Relatorio

06/10/2020

e (Consideragdes

Floriano é o municipio referéncia de satide no territério de desenvolvimento Rios Piaui e Itaueira, assim como para a macrorregido dos cerrados.

2° RDQA
Data de entrega do Relatério

06/10/2020

3° RDQA

Data de entrega do Relatorio

17/02/2021

Encontra-se com sua estrutura de gestdo (secretario, fundo e conselho municipal de satide) funcionando regularmente.

https://digisusgmp.saude. gov.br
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2. Introducao

® Andlises e Consideracdes sobre Introducio

A Secretaria Municipal de Satde de Floriano vem prestar contas e tornar publicas as acdes realizadas no ano de 2020, considerando o que determina na
Lei n° 8.142, de 28 de dezembro de 1990, Portaria de Consolida¢do n° 1/GM/MS, de 28 de setembro de 2017 e Lei Complementar n° 141, de 13 de
Janeiro de 2012.

O ano foi marcado pelo advento e persisténcia da pandemia pelo COVID-19 e de forma crescente, exigindo da gestdo e equipe de profissionais maior
esforgo para sua contengdo. Dessa situagio a producdo de servicos de saide planejados para atender as necessidades da populag@o continuou prejudicada.

Mesmo assim, demonstra-se neste relatério o que foi possivel realizar daquilo que foi regularmente planejado, incluindo-se as atividades de
enfrentamento ao COVID-19.

O formato adotado deste Relatério respeitou o arcabougo legal, disposto na Nota Técnica N° 2/2019- CGAIG/DAI/SE/MS observando o modelo
padronizado pelo Ministério da Satide. Este documento é um instrumento de planejamento, acompanhamento e avaliagdo da gestdo do SUS a sua
construgdo € resultante dos trabalhos realizados no periodo de janeiro a dezembro de 2020 pelos diversos setores de servigos de satide, conforme

demonstrados nos itens que seguem.
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3. Dados Demograficos e de Morbimortalidade

3.1. Populagdo estimada por sexo e faixa etdria

Periodo: 2020

0 a4 anos

5 a9 anos

10 a 14 anos

15 a 19 anos

20 a 29 anos

30 a 39 anos

40 a 49 anos

50 a 59 anos

60 a 69 anos

70 a 79 anos

80 anos e mais

Total

1938

2009

2317

2649

4921

4750

3834

2745

1696

939

376

28174

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

Data da consulta: 17/02/2021.

3.2. Nascidos Vivos

Numero de nascidos vivos por residéncia da mae.

1850

1964

2354

2611

4954

5395

4363

3435

2604

1492

829

31851

3788

3973

4671

5260

9875

10145

8197

6180

4300

2431

1205

60025

Floriano

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 17/02/2021.

3.3. Principais causas de internagdo

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

1. Algumas doencas infecciosas e parasitarias

II. Neoplasias (tumores)

III. Doencas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar
IV. Doencgas enddcrinas nutricionais e metabdlicas

V. Transtornos mentais e comportamentais

https://digisusgmp.saude. gov.br
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58

58
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25
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Capitulo CID-10 2016 2017 2018 2019 2020

VI. Doencas do sistema nervoso 31 34 45 42 35
VII. Doencas do olho e anexos 3 11 5 8 7
VIII.Doengas do ouvido e da apofise mastoide 5 2 3 3 2
IX. Doencas do aparelho circulatério 339 301 315 304 259
X. Doengas do aparelho respiratério 240 281 286 316 162
XI. Doengas do aparelho digestivo 365 248 375 458 275
XII. Doencas da pele e do tecido subcutaneo 42 57 46 74 55
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 50 69 67 67 40
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 249 148 180 163 144
XV. Gravidez parto e puerpério 986 954 1044 1027 870
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 34 50 58 71 92
XVIIL.Malf cong deformid e anomalias cromossomicas 25 20 25 26 14
XVIII.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 276 221 127 227 122
XIX. Lesodes enven e alg out conseq causas externas 564 615 538 599 557

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - -
XXI. Contatos com servigos de satide 15 27 23 57 71
CID 10* Revisdo ndo disponivel ou ndo preenchido - - - - -

Total 4063 3777 3937 4319 3527

Fonte: Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 17/02/2021.

Obs.: A atualizagdo 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 2016 2017 2018 2019

I. Algumas doengas infecciosas e parasitarias 9 20 19 23
II. Neoplasias (tumores) 56 71 57 55
III. Doencas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar 3 3 4 1
IV. Doencas endécrinas nutricionais e metabolicas 30 20 16 23
V. Transtornos mentais e comportamentais 11 11 8 2
VI. Doencas do sistema nervoso 8 13 6 14
VII. Doencas do olho e anexos - - - -

VIII.Doengas do ouvido e da ap6fise mastoide - - 1 -

IX. Doencas do aparelho circulatério 117 142 135 135
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Capitulo CID-10 2016 2017 2018 2019

X. Doengas do aparelho respiratério 39 34 44 57
XI. Doengas do aparelho digestivo 24 20 21 22
XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo 2 4 2 4
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 1 2 1 -

XIV. Doengas do aparelho geniturinario 16 15 10 16
XV. Gravidez parto e puerpério 2 - 2 2
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 9 9 9 12
XVIILMalf cong deformid e anomalias cromossomicas 1 6 3 3
XVIII.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 14 11 16 4

XIX. Lesoes enven e alg out conseq causas externas - - - -
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 56 53 49 47
XXI. Contatos com servigos de satide - - - -
XXII.Cédigos para propdsitos especiais - - - -
Total 398 434 403 420

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 17/02/2021.

® Andlises e Consideracdes sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade
O perfil sécio-sanitario do municipio apresenta maior concentragdo populacional no intervalo etario 20 a 49 anos

com maioria para o sexo feminino; natalidade em tendéncia decrescente conforme série historica acima; morbidade hospitalar mais concentrada nas
doencas infecciosas e parasitdrias, causas externas e doengas dos aparelhos circulatério e a mortalidade liderada pelas doengas dos aparelhos circulatério e
respiratorio ,nas neoplasias, assim como nas causas externas.
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4. Dados da Producao de Servicos no SUS

4.1. Producdo de Atencdo Bésica

Considerando a verificagdo da inconsisténcia dos dados provenientes do SISAB, a Secretaria de Atencio Primdria a Satide (SAPS) solicitou a retirada dos dados da Atengdo Basica
disponibilizados pelos tabuladores do CMD até que os dados sejam corrigidos pela equipe da SAPS.
Em decorréncia disso, informamos que o quadro 4.1 Producio da Atengdo Basica dos Relatérios — RDQ e RAG permanecerd indisponivel até a corre¢do pela referida area.

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

4.2. Producdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Caréter de atendimento: Urgéncia

01 Agdes de promocao e prevengio em saide - - - -

02 Procedimentos com finalidade diagndstica 1390 64812,47 1 146,36
03 Procedimentos clinicos 238 1819,14 4964 4796878,42
04 Procedimentos cirdrgicos 6243 232046,33 4741 4312061,17

05 Transplantes de orgdos, tecidos e células - - - -
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, proteses e materiais especiais - - - -
08 Agdes complementares da atencdo a satide - - - -

Total 7871 298678,44 9706 9109085,95

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 08/03/2021.

4.3. Producido de Atencdo Psicossocial por Forma de Organizacio

030108 Atendimento/Acompanhamento psicossocial 5137 117,30

Fonte: Sistemas de Informacdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (STH/SUS)
Data da consulta: 08/03/2021.

4.4. Producdo de Atencdo Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos
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01 Agdes de promocao e prevencio em saide 14406 594,00 - -

02 Procedimentos com finalidade diagndstica 435471 2261628,81 1 146,36
03 Procedimentos clinicos 392134 11652460,12 4969 4802504,03
04 Procedimentos cirdrgicos 10070 355971,49 5285 4659298,26

05 Transplantes de orgdos, tecidos e células - - - _
06 Medicamentos - - - R
07 ()rteses, proteses e materiais especiais 551 51873,00 - -
08 Acodes complementares da atencdo a saide - - - -

Total 852632 14322527,42 10255 9461948,65

Fonte: Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 08/03/2021.

4.5. Producdo de Assisténcia Farmacéutica

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

4.6. Producdo de Vigilancia em Satide por Grupo de Procedimentos

Financimento: Vigilancia em Sadde

01 Agdes de promocao e prevencio em saide 14208 -
02 Procedimentos com finalidade diagndstica 1322 -
Total 15530 -

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

Data da consulta: 08/03/2021.

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

A producdo da atenc@o basica no ano de 2020 totalizou 25483, distribuidos nos seguintes grupos de procedimentos:
- 01 Acdes de promocio e prevencdo em saide (14.208);

- 02 Procedimentos com finalidade diagndstica (6.520);

- 03 Procedimentos clinicos (2.039);

- 04 Procedimentos cirdrgicos (2.165);

-07 Orteses, proteses e materiais especiais (551).
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5. Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestdo

Periodo 12/2020

UNIDADE MOVEL DE NIVEL PRE-HOSPITALAR NA AREA DE URGENCIA

CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA

HOSPITAL GERAL

CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL

CENTRAL DE NOTIFICACAO,CAPTACAO E DISTRIB DE ORGAOS ESTADUAL

HOSPITAL ESPECIALIZADO

UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA (SADT ISOLADO)

CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE

CONSULTORIO ISOLADO

SERVICO DE ATENCAO DOMICILIAR ISOLADO(HOME CARE)

CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE

POLO ACADEMIA DA SAUDE

HOSPITAL/DIA - ISOLADO

Total

0

0

Observacio: Os dados apresentados referem-se ao ntimero de estabelecimentos de satde piblicos ou prestadores de servigos ao SUS

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 14/02/2021.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 12/2020

0 24 24
0 2 2
0 2 2
0 1 1
0 2 2
0 5 5
0 1 1
0 2 2
0 1 1
0 37 37
0 1 1
0 1 1
0 83 83

ADMINISTRACAO PUBLICA

ORGAO PUBLICO DO PODER EXECUTIVO MUNICIPAL

ORGAO PUBLICO DO PODER EXECUTIVO ESTADUAL OU DO DISTRITO FEDERAL
ENTIDADES EMPRESARIAIS

EMPRESARIO (INDIVIDUAL)

SOCIEDADE SIMPLES LIMITADA

EMPRESA INDIVIDUAL DE RESPONSABILIDADE LIMITADA (DE NATUREZA
EMPRESARIA)

https://digisusgmp.saude. gov.br
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SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA

ENTIDADES SEM FINS LUCRATIVOS
ASSOCIACAO PRIVADA 1 0 0 1
PESSOAS FISICAS

Total 83 0 0 83

Observacio: Os dados apresentados referem-se ao ntimero de estabelecimentos de satde piblicos ou prestadores de servigos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 14/02/2021.

5.3. Consoércios em saide

O ente ndo esta vinculado a consodrcio publico em satde

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

De acordo com dados armazenados no banco de dados do SIASUS, competéncia atualizada dezembro/2020, o municipio possui rede fisica prestadora de
servicos de satide composta por 128 estabelecimentos de satde.
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6. Profissionais de Saude Trabalhando no SUS

Periodo 02/2020

Pablica (NJ grupo 1, ou 201-1, Estatutarios e empregados publicos
203-8) (0101, 0102)
Intermediados por outra entidade 0
(08)
Auténomos (0209, 0210) 1
Residentes e estagidrios (05, 06) 1
Bolsistas (07) 0
Informais (09) 0
Privada (NJ grupos 2 - exceto Intermediados por outra entidade 0
201-1, 203-8 -, 3,4 ¢ 5) (08)
Celetistas (0105) 0
Auténomos (0209, 0210) 19
Residentes e estagidrios (05, 06) 0
Bolsistas (07) 0
Informais (09) 1
Servidores publicos cedidos para a 0

iniciativa privada (10)

29

Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, Contratos temporarios e cargos em
203-8) comissao (010301, 0104)
Privada (NJ grupos 2 - exceto Contratos temporarios e cargos em 54

201-1,203-8 -, 3, 4 ¢ 5) comissio (010302, 0104)

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

Celetistas (0105)
Informais (09)
Intermediados por outra entidade (08)

Pablica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Auténomos (0209, 0210)

https://digisusgmp.saude. gov.br
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71

755

91

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-  Autdnomos (0209, 0210)
8-,3,4¢e5)

393

12
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Estatutarios e empregados publicos (0101,
0102)

Informais (09)

Residentes e estagiarios (05, 06)

Postos de trabalho ocupados, por Contrato Temporario e Cargos em Comissiao
Adm. do Estabelecimento Formas de contrataciao

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-  Contratos temporarios e cargos em
8-,3,4¢5) comissao (010302, 0104)

Puablica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Contratos temporarios e cargos em
comissdo (010301, 0104)

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

5.095

2016

133

883

® Anilises e Consideracdes sobre Profissionais de Satide Trabalhando no SUS

A forga de trabalho em atividade neste quadrimestre é composta pelos seguintes profissionais, lotacdo e forma de contratag@o:

5.086

2017

370

2.004

5.361

10

26

2018

955

3.227

5.544

24

2019

1.624

6.479

- 451 profissionais de diversas categorias, lotados em postos de administragdo piblica sob forma de formas de Estatutarios e empregados publicos (0101,
0102), 01 médico autéonomo (0209, 0210), todos lotados em estabelecimento sob administragdo publica;

- 08 profissionais celetistas, 01 médicos residente e estagiarios e 48 profissionais autdnomos contratados sob regime Auténomos (0209, 0210), todos

lotados em estabelecimentos sob administracao privada.

- 666 profissionais de deversas categorias, sendo: 4 profissionais de nivel médio ,18 médicos auténomos, 29 profissionais de nivel superior e 1 médico

informal vinculados a administragdo privada;

- 649 profissionais de diversas categorias com contratos temporarios e cargo em comissio ((010301, 0104) lotados em postos sob administracao publica;

- 233 profissionais com contratos temporarios e cargo em comissao (010302, 0104), lotados em estabelecimento sob administracao privada.

https://digisusgmp.saude. gov.br
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7. Programacao Anual de Sadde - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

DIRETRIZ N° 1 - Diretriz 1. Garantia de acesso da populacio a servicos de qualidade, com equidade e em tempo adequado ao atendimento

das necessidades de saiide, mediante aprimoramento das politicas de atencdo basica e de atencdo especializada.

OBJETIVO N° 1.1 - Objetivo 1.1: Ampliar o acesso e fortalecer a aten¢@o basica, com énfase na APS

Descricio da Meta

1. Aumentar a cobertura
populacional estimada pelas
equipes ESF para 100%.

2. Implantar o PMAQ em 100%
dos servicos de Atencdo Basica

3. Reduzir em 10% as internagdes
por causas sensiveis a aten¢ao
bésica

4. Realizar 90% de cobertura anual
do acompanhamento das
condicionalidades do perfil de
satde das familias e do Programa
Bolsa Familia.

5. Aumentar em 100% cobertura
populacional estimada pelas
equipes de Satde Bucal.

6. Aumentar 20% a média de acdo
coletiva de escovacdo dental
supervisionada

7. Reduzir 30% a proporcdo de
exodontia em relacdo aos
procedimentos preventivos e
curativos.

8. Reestruturar 22 UBS.

9. Construir 01 UBS, reformar,
ampliar e equipar as UBS
Unidades Bisicas de Satide

10. Promover a adesdo em 100%
das escolas publicas no Programa
Satide na Escola.

Indicador para monitoramento
e avaliacio da meta

Proporg¢do da populacdo coberta
pelas ESF

Proporgio de servigos de atengido
basica com PMAQ implantado

Proporgido de internagdes por
causas sensiveis a atenc@o basica
(linha de base 2017 foi de 18,7%)

Proporgdo de familias
acompanhadas das
condicionalidades do programa
bolsa familia em relacdo em relagdo
ao total de familias beneficiadas

Proporg¢do da populagido coberta
pelas equipes satde bucal.

Média da acdo coletiva de
escovagdo dental supervisionada

Proporg¢ao de exodontia em relacdo
aos procedimentos

Nimero de Unidades de satides
restruturadas.

Niamero de Unidades de basicas
saddes construidas, reformadas,
ampliadas e equipadas.

Proporgio de escolas com adesdo
ao PSE.

Linha-

Base

Proporcao

Proporgio

Proporgio

Proporgio

Proporgio

Moeda

Proporg¢io

Nimero

Nimero

Proporg¢io

Meta
2020

100

100

90

100

10

100

Unidade
de
medida

Proporcao

Proporg¢io

Proporgio

Proporg¢io

Proporg¢io

Moeda

Proporg¢io

Nimero

Nimero

Proporcao

Resultado

100

100

31.28

100

15

100

Meta
Plano(2018-
2021)

100,00

100,00

12,40

90,00

100,00

20,00

30,00

22

100,00

Unidade
de
medida

Propor¢ao

Proporg¢io

Proporg¢io

Proporgio

Proporgio

Moeda

Proporgio

Nimero

Nimero

Proporg¢ao

% meta

alcancada

100,00

100,00

34,76

100,00

10,00

150,00

100,00

OBJETIVO N° 1.2 - Objetivo 1.2 Ampliar e qualificar o acesso a atengdo ambulatorial especializada, servigo de apoio diagnostico com énfase na

humanizacao, equidade e no atendimento das necessidades de satide da populacao.

https://digisusgmp.saude. gov.br
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1. Aumentar em 10% a oferta de

procedimentos ambulatoriais de média
complexidade selecionada para populagio

residente e pactuada

2. Ampliar em 10% a oferta de internagdes
clinico-cirtrgicas de média complexidade e

populacdo residente

3. Reformar e equipar a Policlinica

Razdo de procedimentos Razio Razio
ambulatoriais de média

complexidade e populacio

residente

Razdo de internagdes clinico- Razdo 5 Razdo

cirdrgicas de média

complexidade e populagdo

residente.

Nimero

Nimero de policlinica Ndmero 0

reformada e equipada.

10

10

10,00

10,00

Razdo

Razio

Nimero

200,00

200,00

OBJETIVO N° 2.1 - Objetivo 2.1 — Implementacdo da Rede de Atencdo as Urgéncias

1. Implantar servico de notificagido
continua da violéncia doméstica,
sexual e outras violéncias em
100% das Unidades de satde

2. Reduzir em 10% os 6bitos nas
internagdes por infarto agudo do
miocardio (IAM).

3. Ampliar 20 % o nimero de
pessoas assistidas em hospitais
quando acidentadas

Proporc¢io de unidades de Saide Propor¢ao 100 Proporc¢io
com servigo de notificacdo de
violéncia doméstica, sexual e outras
violéncias implantado.

Proporg¢do de dbitos nas internagdes ~ Proporcao 10 Proporg¢io
por infarto agudo do miocardio

(IAM)

Proporg¢do de pessoas acidentadas Propor¢ao = 20 Proporg¢io
assistidas em hospitais em relagdo

ao total de pessoas acidentadas

20

100,00

10,00

20,00

Proporcao

Proporg¢io

Proporg¢io

100,00

OBJETIVO N° 3.1 - Objetivo 3.1 — Fortalecer e ampliar as acdes de prevencao, deteccao precoce e tratamento oportuno do cancer de mama e do

colo de tutero

1. Ampliar em 0,70 anualmente a
razdo de mulheres na faixa etéria de
25 a 64 anos com um exame
citopatologico a cada trés anos.

2. Ampliar anualmente em 0,50 a
razdo de exames de mamografia em
mulheres de 50 a 69 anos de idade.

Razdo de exames citopatolgicos do Razio .6 Razio
colo do ttero em mulheres de 25 a

64 anos e a populacdo da mesma
faixa etéria.

Razdo de exames de mamografia de Razao 5 Razdo
rastreamento realizados em mulheres

de 50 a 69 anos e populacdo da

mesma faixa etdria

.28

45

0,7

0,50

Razio

Razdo

43,08

90,00

OBJETIVO N° 3.2 - Objetivo 3.2 — Organizar a Rede de Atencao a Satide Materna e Infantil para garantir acesso, acolhimento e resolutividade.

https://digisusgmp.saude. gov.br
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1. Aumentar 90% proporcéo de
nascidos vivos de maes com no
minimo sete consultas de pré-natal.

2. Realizar no minimo dois testes de
sifilis em 100% das gestantes usudrias
do SUS.

3. Reduzir a zero nimero de 6bitos
maternos

4. Reduzir em 3 a mortalidade infantil

5. Investigar 100% 6bitos infantis e
fetais

6. Investigar 100% 6bitos maternos

7. Investigar 90% dos 6bitos em
mulheres em idade fértil (MIF)

8. Reduzir a zero incidéncia de sifilis
congénita

9. Realizar teste de eletroforese em
100% das Gestante

Proporc¢ao de nascidos vivos de
mdes com 7 ou mais consultas
de pré-natal.

Numero de gestantes usudrias
do SUS com no minimo dois
testes de sifilis

Nimero de obitos maternos

Nimero de Obitos infantis

Proporc¢ao de obitos fetais e
infantis investigados

Proporcio de 6bitos maternos
investigados

Proporc¢io de obitos de MIF
investigados

Ntmero de casos de sifilis
congénita

Propor¢ao gestantes com teste
de eletroforese realizado

Proporg¢io

Nimero

Nimero

Nimero

Proporc¢io

Propor¢ao

Propor¢ao

Nimero

Proporcao

100

100

100

Proporg¢io

Nimero

Nimero

Nimero

Proporc¢io

Propor¢ao

Propor¢ao

Nimero

Proporcao

90,00

100,00

100,00

90,00

100,00

Proporg¢ao

Nimero

Nimero

Nimero

Proporc¢ao

Proporcao

Proporcao

Nimero

Proporcao

24,75

100,00

100,00

93,10

111,11

OBJETIVO N° 4.1 - Objetivo 4.1 — Ampliar o acesso a atencao psicossocial da populacdo em geral, de forma articulada com os demais pontos de

atengdo em satde e outros pontos intersetoriais.

1. Implantar e/ou implementar o apoio matricial
em Satide Mental em 100% unidades de Atengdo

Bisica Sanitarios.

2. Implantar a politica municipal de

enfrentamento as drogas, com o estabelecimento
de uma referéncia especifica para o atendimento
AD a criancas e a adolescentes na rede de Satide

Mental do Municipio.

3. Construir o CAPS AD

4. Reformar o CAPS tipo 1T

https://digisusgmp.saude. gov.br

Propor¢ido de UBS
com apoio matricial
implantado e/ou
implementado

Nimero de politica
municipal de
enfrentamento as
drogas implantada

Nimero de CAPS
AD construindo.

Nimero de CAPS II
reformado.

Proporg¢io

Nimero

Nimero

Nimero

Proporg¢io
por¢ 20

Nimero

Nimero

Nimero

100,00

Proporg¢io

Nimero

Nimero

Nimero

20,00

100,00
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OBJETIVO N° 5.1 - Objetivo 5.1 - Aprimorar a rede de atengdo a satide para promover o cuidado integral ao idoso e aos portadores de doencas

cronicas.

1. Reduzir em 5 % ao ano a taxa de
mortalidade prematura (

2. Capacitar 100% profissionais da
Estratégia de Satide da Familia
para o desenvolvimento do
processo de qualificacdo da gestao
e das redes de atencdo integral a
satide do idoso.

Nimero de ébitos prematuros (

Proporg¢do de profissionais da
estratégia saide da familia
capacitados para o
desenvolvimento do processo de

qualificacdo da gestdo e das redes

de atencdo integral a satide do
idoso.

Nimero

Propor¢io

50

Nimero
86

Proporg¢io
por¢ 0

100,00

Numero
0

Proporg¢io

OBJETIVO N° 6.1 - Objetivo 6.1. Aprimorar e manter as acoes de vigilancia em satide para assegurar a promocao e protecdo a saide da populacao

1. Alcangar, 95% das coberturas vacinais
(CV) adequadas do Calendario Basico de
Vacina¢ao da Crianca menores de dois
anos

2. Aumentar em 85% a proporcio de
cura de casos novos de tuberculose
pulmonar bacilifera

3. Garantir a realizagio de exames anti-

HIV A 100% casos novos de tuberculose.

4. Aumentar para mais 90% a propor¢io
de registro de 6bitos com causa basica
definida.

5. Ampliar a cobertura vacinal com a
tetravalente em menores de um ano de
idade, passando de 48% para 95% de
cobertura vacinal.

6. Encerrar 90% ou mais das doengas
compulsorias imediatas registradas no
Sistema de Informagdes sobre Agravos
de Notificagdo (Sinan), em até 60 dias a
partir da data de notificagdo.

7. Implantar as notificacoes de doengas
ou agravos relacionadas ao trabalho em
100% dos servigos de satide

8. Reduzir a zero a incidéncia de aids em
menores de 5 anos

9. Reduzir a zero o diagndstico tardio de
infecgdo pelo HIV.

10. Aumentar em 20% o acesso ao
diagnéstico da hepatite C.

11. Curar 100% os casos novos de
hanseniase.

https://digisusgmp.saude. gov.br

Proporgdo de criancas
menores de dois anos
imunizadas com vacinas do
calendario basico

Proporg¢ao de cura de casos
novos de tuberculose
pulmonar bacilifera

Propor¢ao casos novos de
tuberculose com realizacdo
de exames anti-HIV
realizados

Proporc¢io de registro de
Obitos com causa basica
definida

Proporg¢do de criangas
menores de um ano de idade
vacinada com vacina
tetravalente

Propor¢ao de doencas
compulsérias imediatas
(DNCI) encerradas no
SINAN até 60 dias a partir da
notificagdo.

Propor¢io de unidades de
satide com o servigo de
notificagdes de doencas
relacionadas ao trabalho
implantado

Nimero de caso de AIDS em
menores de 5 anos

Ntmero de caso de HIV com
diagnéstico tardio

Proporc¢io de casos de
hepatite C com acesso ao
diagndstico.

Proporc¢io de cura de casos
novos de hansenfase

Proporcao

Proporg¢io

Proporg¢io

Propor¢io

Proporg¢io

Proporg¢io

Proporg¢io

Nimero

Nimero

Propor¢ao

Proporcao

85

100

90

95

90

100

20

100

Proporcao 0
Proporg¢io 352
Proporg¢io 100
Proporc¢io 9.1
Proporg¢io 0
Proporg¢io sa6
Proporg¢io 0
Nimero

Nimero 0
Propor¢ao 10
Proporcao 352

95,00

85,00

100,00

90,00

95,00

90,00

100,00

20,00

100,00

Proporcao
0
Pr -
OPOTEEO 100,24
Proporg¢io
100,00
Pr .
0por¢ao 106.78
Proporc¢io
0
Proporc¢ao
60,67
Proporc¢ao
0
Nimero
0
Nimero
Proporc¢io
POTSE 50,00
Proporc¢io
POTSEe 8520
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12. Examinar 100% dos contatos
intradomiciliares de casos novos de
hanseniase.

13. Reduzir a zero o nimero absoluto de
obitos por leishmaniose visceral.

14. Vacinar no minimo 80% de caes e 70
% de gatos nas campanhas

15. Reduzir a zero o nimero absoluto de
obitos por dengue.

16. Realizar 80% de visitas domiciliares
para controle da dengue.

17. Alimentar o sistema de vigilancia
alimentar e nutricional (Sisvan) com
familias acompanhadas para o programa
bolsa familia

Propor¢ao de contados
intradomiciliares de casos
novos de hansenfase
examinados

Ntmero de 6bitos por
leishmaniose visceral

Proporcio de cdes e gatos
vacinados contra a raiva

Ntmero absoluto de 6bitos
por dengue

Propor¢io de imdveis por
ciclo com realizacdo de no
minimo 80% dos iméveis
inspecionados para controle
do Aedes

Proporg¢do de familias
acompanhadas para as
condicionalidades do bolsa
familia

Proporg¢io

Nimero

Propor¢io

Nimero

Propor¢io

Proporgio

100

0

80

80

85

Proporg¢io

Nimero

Propor¢io

Nimero

Proporg¢io

Proporg¢io

85.2

4

40

100,00

80,00

80,00

85,00

Proporg¢io

85,20
Ntmero
Proporg¢io

POTERe 5250

Nimero
Proporg¢io

0
Proporg¢io

47,06

OBJETIVO N° 6.2 - Objetivo 6.2 — Implementar a¢des de saneamento bdsico e satide ambiental para a promogdo da satde e reducio das

desigualdades sociais, com énfase no Programa de Aceleracdo do Crescimento

1. Ampliar para 100% propor¢do Propor¢ao de amostras de dgua Proporg¢io Proporg¢io 100,00 Proporg¢io

de coleta andlises realizadas em para consumo humano analisadas 0

amostras de dgua para consumo quanto aos pardmetros coliformes

humano, quanto aos pardmetros totais, cloro residual livre e 0
coliformes totais, cloro residual turbidez, em relacdo a meta

livre e turbidez estimada

OBJETIVO N° 7.1 - Objetivo 7.1 — Ampliar a implantagdo do Sistema Nacional de Gestao da Assisténcia Farmacéutica (H6rus) como estratégia de
qualificagdo da gestdo da Assisténcia Farmacéutica no SUS.

1. Implantar o Sistema Nacional de
Gestdo da Assisténcia Farmacéutica
(Horus), na farmaécia central do
Municipio.

Nimero

Nuamero de farmécia central do Nimero Nimero
municipio com o sistema HORUS

implantado e mantido.

100,00

OBJETIVO N° 7.2 - Objetivo 7.2 — Qualificar os servigos de Assisténcia Farmacéutica

1. Estruturar a assisténcia

farmacéutica

2. Ampliar o elenco de
medicamento basico distribuido no
SuUS

https://digisusgmp.saude. gov.br

Ntmero de centrais de Nimero 1 Nimero 1 Nimero
. _— 1 100,00
abastecimento farmacéutico
estruturadas
Propor¢ao de medicamentos Propor¢ao = 100 Proporc¢io 100,00 Proporc¢io
. . 100 100,00
basicos com oferta ampliada
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OBJETIVO N° 8.1 - Objetivo 8.1 — Investir em qualificagdo e fixagdo de profissionais para o SUS.

1. Implantar Nicleo de Educagio
Permanente para qualificacdo das redes
de Atencdo, pactuadas na CIR e
aprovadas na CIB.

2. Implementar o Telessatide Brasil
Redes em 100% das Unidades Basica de
Satide

3. Implantar Programa de Residéncia
Médica no Municipio de Floriano.

Nimero de niicleo de Nimero
educacdo permanente
implantado e mantido.

Proporg¢io de unidades basicas
de satide com ponto do
Telessatide Brasil Redes
implantado.

Propor¢ao 100

Numero de programa de Nimero 1
residéncia médica implantado
em Floriano

Nimero

Proporc¢io

Nimero

100

100,00

Niamero

100,00
Proporc¢ao

100,00
Nimero

0

OBJETIVO N° 8.2 - Objetivo 8.2 — Investir em qualificagio e fixagdo de profissionais para o SUS. Desprecarizar o trabalho em satide nos servigos

do SUS da esfera publica na regido de Satde.

1. Ampliar em 90% o percentual de =~ Propor¢do de trabalhadores que
atendem ao SUS, na esfera publica,
com vinculos protegidos.

trabalhadores que atendem ao SUS
com vinculos protegidos.

Propor¢ao

Proporcao

0

Proporcao
por¢ 0

OBJETIVO N° 8.3 - Objetivo 8.3 — Investir em qualificagdo e fixacdo de profissionais para o SUS. Estabelecer espacos de negociagdo permanente

entre trabalhadores e gestores da Sadde na regido de Sadde.

1. .Implantar 1 mesa ou
espacos formais de
negociagdo do SUS

Numero de mesa ou espacos formais de Nimero
negociacdo do SUS implantados e ou mantidos
em funcionamento

Nuimero

Nimero

0

OBJETIVO N° 9.1 - Objeivo 9.1 — Fortalecer os vinculos do cidadao, conselheiros de Satide, liderangas de movimentos sociais, agentes

comunitarios de Sadde, agentes de combate as endemias, educadores populares com o SUS

https://digisusgmp.saude. gov.br
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1. Manter atualizado o cadastro de 100% Proporg¢io de conselheiros Proporg¢io
dos conselheiros no SIACS com cadastro atualizado no

SIASCS
2. Capacitar 100%, Agentes Comunitarios Propor¢io e ACS e ACE Proporg¢io
de Saide (ACS), Agentes de Combate as capacitados com o curso de
Endemias (ACE), educadores populares Educacado Popular
3. Realizar a 7" ¢ 8" Conferéncia municipal Nimero de conferéncia Nimero
de satde. municipal de saide

realizada
4. Disponibilizar o cartdo nacional de Proporc¢io de redes Proporg¢io
satide para 100% das redes assi iais. i iais com o cartdo

SUS disponibilizado.

Proporg¢io

Proporg¢io

Nimero

Proporg¢io

100

100

100

100,00

100,00

100,00

Proporg¢ao

100,00
Pr -
opor¢ao 100,00
Nimero
Pr -
opor¢ao 100,00

OBJETIVO N° 10.1 - Objetivo 10.1 — Qualifica¢@o de instrumentos de execugdo direta, com geracdo de ganhos de produtividade e eficiéncia para o
SUS.

1. Implantar 1 ouvidoria do SUS Numero de ouvidoria implantada

e mantida.

2. Estruturar 1 componente Municipal de ~ Nuimero de servigo municipal de

Auditoria auditoria implantado e mantido
3. Realizar pelo menos uma alimentacio Numero de alimentacdo anual do
por ano no Banco de Precos em Satde banco de precos em satde.

Nuimero

Nimero

Nimero

Numero

Nimero

Numero

0

Nimero

Nimero

Numero

100,00

OBJETIVO N° 11.1 - Objetivo 11.1 - Aprimorar a rede de atenc@o a satide para promover o cuidado integral a pessoa com deficiéncia.

1. Identificar todos os pontos Proporg¢do de pontos de atencdo

de atencdo especializada a especializada a pessoa com deficiéncia
pessoa com deficiéncia devidamente identificados

2. Ampliar o acesso a todas as Proporg¢io de pessoas portadoras de
pessoas portadora de deficiéncia com acesso aos servicos de
deficiéncia satide ampliado

Propor¢io

Propor¢io

Proporg¢io

Proporg¢io

100

70

100,00

100,00

Proporg¢io

100,00

Pr -
0por¢ao 70,00

OBJETIVO N° 12.1 - Objetivo extra - Ampliar e qualificar o acesso as medidas de resposta para infeccdo humana pelo Novo Coronavirus (COVID-
19).
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1. Elaborar 01 Plano de Contingéncia para o
acolhimento, reconhecimento precoce e
controle de casos suspeitos ou confirmados
para a infeccdo humana pelo novo coronavirus
(COVID-19) na rede publica

2. Implantar e aderir um Centro de
Atendimento ao COVID-19;

3. Definir e adquirir 85% dos equipamentos de
protecdo individual necessarios aos
atendimentos de casos suspeitos ou
confirmados sobre as medidas de precaugio e
controle.

4. Divulgar (100%) os boletins
epidemioldgicos, protocolos técnicos e
informagdes pertinentes prevengdo e controle
para infec¢do humana pelo novo coronavirus
(COVID-19)

5. Garantir e adquirir 85% de estoque
estratégico de insumos laboratoriais para
diagnéstico para teste rapido do virus SARS-
COV-2

6. Garantir e adquirir 85% de estoque
estratégico de insumos de medicamentos para
tratamento da COVID-19

7. Notificar, investigar e monitorar 100% dos
provaveis casos suspeitos para infeccio
humana pelo novo coronavirus (COVID-19),
conforme a definicdo de caso estabelecida, no
devido sistema de informacdo orientado pelo
MS

8. Contratar 27 profissionais de saide para
atuar na resposta a infecdo humano pelo
COVID-19

9. Contratualizar 02 hospitais para retaguarda
de pacientes

10. Desenvolver no ambito da rede de servico
6 acoes de educagdo em satde referente a
promocao, prevencdo e controle do
Coronavirus junto a populagdo em geral e aos
profissionais de saide

11. Implantar um Comité Gestor Crise

12. Contratar 50 pessoais para ampliar acdes
equipe e acdes de sanitdria

Numero de plano de
contingéncia elaborado
para enfrentamento ao
COVID-19

Nimero de centro de
atendimento ao
COVID-19 aderido e
implantado

Propor¢ao de EPI
adquiridos

porporg¢do de boletins
epidemiolégicos do
COVID-19 elaborados
e divulgados

Propor¢ao de insumos
laboratoriais adquiridos

Proporcao de
medicamentos
adquiridos para
enfrentamento ao
COVID-19

Percentual de casos
suspeitos de COVID-19
notificados e
investigados

Numero de
profissionais
contratados para
enfrentamento ao
COVID-19

Numero de leitos
clinicos hospitalares
contratualizados para
atender pacientes com
COVID-19

Numero de agdes
educativas realizadas
referentes a prevengao
ao COVID-19

Nimero de comité
gestor de crise
implantado

Nimero de pessoal
contratado para ampliar
acdes sanitarias no
enfrentamento ao
COVID-19

Nimero

Nimero

Proporg¢io

Proporgio

Proporgio

Proporcao

Percentual

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

85

100

85

85

100

27

50

Nuimero

Nimero

Proporg¢io

Proporg¢io

Proporg¢io

Propor¢ao

Percentual

Nuimero

Numero

Nimero

Nimero

Nimero

85

100

85

85

100

27

50

85,00

100,00

85,00

85,00

100,00

27

50

Nimero

Nimero

Proporg¢io

Proporg¢io

Proporg¢io

Proporcao

Percentual

Numero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00
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Subfuncdes da Satide  Descricio das Metas por Subfuncio Meta
programada
para o exercicio

122 - Administragdo JImplantar 1 mesa ou espagos formais de negociagdo do SUS 1
Geral
Elaborar 01 Plano de Contingéncia para o acolhimento, reconhecimento precoce e controle de casos suspeitos ou confirmados para a 1
infec¢do humana pelo novo coronavirus (COVID-19) na rede puiblica

Implantar 1 ouvidoria do SUS 0
Manter atualizado o cadastro de 100% dos conselheiros no SIACS 100,00
Estruturar 1 componente Municipal de Auditoria 0
Implantar e aderir um Centro de Atendimento ao COVID-19; 1
Implantar Programa de Residéncia Médica no Municipio de Floriano. 0
Realizar a 7* e 8* Conferéncia municipal de satde. 1
Realizar pelo menos uma alimentacdo por ano no Banco de Precos em Satide 1
Definir e adquirir 85% dos equipamentos de prote¢io individual necessirios aos atendimentos de casos suspeitos ou confirmados 85,00

sobre as medidas de precaugdo e controle.

Divulgar (100%) os boletins epidemiolégicos, protocolos técnicos e informagdes pertinentes prevengdo e controle para infec¢do 100,00
humana pelo novo coronavirus (COVID-19)

Garantir e adquirir 85% de estoque estratégico de insumos laboratoriais para diagndstico para teste rapido do virus SARS-COV-2 85,00
Garantir e adquirir 85% de estoque estratégico de insumos de medicamentos para tratamento da COVID-19 85,00
Notificar, investigar e monitorar 100% dos provaveis casos suspeitos para infec¢do humana pelo novo coronavirus (COVID-19), 100,00

conforme a definicdo de caso estabelecida, no devido sistema de informacéo orientado pelo MS

Contratar 27 profissionais de satide para atuar na resposta a infecdo humano pelo COVID-19 27
Contratualizar 02 hospitais para retaguarda de pacientes 2
Desenvolver no dmbito da rede de servico 6 acdes de educagio em satde referente a promocao, prevencao e controle do 6

Coronavirus junto a populagido em geral e aos profissionais de satide

Implantar um Comité Gestor Crise 1
Contratar 50 pessoais para ampliar a¢des equipe e a¢des de sanitaria 50

301 - Atencdo Basica Aumentar a cobertura populacional estimada pelas equipes ESF para 100%. 100,00
Ampliar em 90% o percentual de trabalhadores que atendem ao SUS com vinculos protegidos. 0,00

Implantar Nicleo de Educac@o Permanente para qualificacio das redes de Atencdo, pactuadas na CIR e aprovadas na CIB. 1

Ampliar para 100% propor¢do de coleta andlises realizadas em amostras de d4gua para consumo humano, quanto aos parimetros 0,00
coliformes totais, cloro residual livre e turbidez

Alcancar, 95% das coberturas vacinais (CV) adequadas do Calendario Bésico de Vacinacdo da Crianca menores de dois anos 0,00
Reduzir em 5 % ao ano a taxa de mortalidade prematura ( 86
Implantar e/ou implementar o apoio matricial em Satide Mental em 100% unidades de Atencdo Basica Sanitarios. 20,00
Aumentar 90% propor¢do de nascidos vivos de maes com no minimo sete consultas de pré-natal. 9,90
Ampliar em 0,70 anualmente a razao de mulheres na faixa etaria de 25 a 64 anos com um exame citopatolégico a cada trés anos. 0,28

Aumentar em 10% a oferta de procedimentos ambulatoriais de média complexidade selecionada para populacio residente e pactuada 10,00

Implantar o PMAQ em 100% dos servigos de Atencdo Basica 100,00
Ampliar o acesso a todas as pessoas portadora de deficiéncia 70,00
Capacitar 100%, Agentes Comunitarios de Satide (ACS), Agentes de Combate as Endemias (ACE), educadores populares 100,00
Implementar o Telessatide Brasil Redes em 100% das Unidades Basica de Satide 100,00
Aumentar em 85% a propor¢ao de cura de casos novos de tuberculose pulmonar bacilifera 85,20
Capacitar 100% profissionais da Estratégia de Satide da Familia para o desenvolvimento do processo de qualificagdo da gestdo e das 0,00

redes de atencdo integral a satide do idoso.

https://digisusgmp.saude. gov.br 24 de 45



302 - Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial

303 - Suporte
Profilatico e
Terapéutico

305 - Vigilancia
Epidemiolégica

Implantar a politica municipal de enfrentamento as drogas, com o estabelecimento de uma referéncia especifica para o atendimento

AD a criancas e a adolescentes na rede de Satide Mental do Municipio.

Realizar no minimo dois testes de sifilis em 100% das gestantes usudrias do SUS.

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

Reduzir em 10% os 6bitos nas internacdes por infarto agudo do miocardio (IAM).

Reduzir em 10% as internagdes por causas sensiveis a aten¢do basica

Garantir a realizagdo de exames anti-HIV A 100% casos novos de tuberculose.

Reduzir a zero nimero de 6bitos maternos

Realizar 90% de cobertura anual do acompanhamento das condicionalidades do perfil de satide das familias e do Programa Bolsa

Familia.

Disponibilizar o cartdo nacional de satide para 100% das redes assistenciais.

Aumentar para mais 90% a proporg¢io de registro de 6bitos com causa basica definida.

Reduzir em 3 a mortalidade infantil

Aumentar em 100% cobertura populacional estimada pelas equipes de Satide Bucal.

Aumentar 20% a média de acdo coletiva de escovac@o dental supervisionada

Reduzir 30% a propor¢do de exodontia em relacdo aos procedimentos preventivos e curativos.
Reestruturar 22 UBS.

Reduzir a zero a incidéncia de aids em menores de 5 anos

Reduzir a zero incidéncia de sifilis congénita

Construir 01 UBS, reformar, ampliar e equipar as UBS Unidades Basicas de Satide

Reduzir a zero o diagnéstico tardio de infec¢do pelo HIV.

Realizar teste de eletroforese em 100% das Gestante

Promover a adesdo em 100% das escolas publicas no Programa Satide na Escola.

Aumentar em 20% o acesso ao diagnéstico da hepatite C.

Curar 100% os casos novos de hanseniase.

Examinar 100% dos contatos intradomiciliares de casos novos de hansenfase.

Reduzir a zero o nimero absoluto de 6bitos por leishmaniose visceral.

Reduzir a zero o nimero absoluto de 6bitos por dengue.

Realizar 80% de visitas domiciliares para controle da dengue.

Alimentar o sistema de vigilancia alimentar e nutricional (Sisvan) com familias acompanhadas para o programa bolsa familia
Identificar todos os pontos de aten¢@o especializada a pessoa com deficiéncia

Ampliar em 10% a oferta de internagdes clinico-cirdrgicas de média complexidade e populacdo residente
Reformar e equipar a Policlinica

Ampliar 20 % o nimero de pessoas assistidas em hospitais quando acidentadas

Construir o CAPS AD

Reformar o CAPS tipo II

Implantar o Sistema Nacional de Gestdo da Assisténcia Farmacéutica (Horus), na farmécia central do Municipio.
Estruturar a assisténcia farmacéutica

Ampliar o elenco de medicamento basico distribuido no SUS

Implantar servigo de notificagdo continua da violéncia doméstica, sexual e outras violéncias em 100% das Unidades de saide

Investigar 100% 6bitos infantis e fetais
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8,00
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31,28
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100,00
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Ampliar a cobertura vacinal com a tetravalente em menores de um ano de idade, passando de 48% para 95% de cobertura vacinal.
Investigar 100% 6bitos maternos

Encerrar 90% ou mais das doengas compulsérias imediatas registradas no Sistema de Informagdes sobre Agravos de Notificagdo
(Sinan), em até 60 dias a partir da data de notificacédo.

Investigar 90% dos 6bitos em mulheres em idade fértil (MIF)
Implantar as notificacdes de doengas ou agravos relacionadas ao trabalho em 100% dos servigos de satde

Vacinar no minimo 80% de cdes e 70 % de gatos nas campanhas
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N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

0 - Informagdes
Complementares

122 -
Administraciao
Geral

301 - Atengdo
Bisica

302 -
Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial

303 - Suporte
Profilatico e
Terapéutico

304 - Vigilancia
Sanitaria

305 - Vigilancia
Epidemiolégica

306 -
Alimentacdo e
Nutri¢do

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

N/A

N/A

500.000,00

N/A

8.419.290,00

565.500,00

1.180.260,00

545.000,00

364.350,00

N/A

N/A

N/A

1.835.699,00

5.000,00

N/A

N/A

N/A

11.253.100,60

N/A

15.747.500,00

3.362.000,00

21.424.280,00

1.845.000,00

328.700,00

N/A

142.200,00

N/A

1.237.770,00

10.000,00

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

505.000,00

N/A

346.800,00

19.500,00

107.760,00

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

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

® Anilises e Consideracdes sobre Programagdo Anual de Saide - PAS

Das 79 metas programadas na PAS 2020, foram atingidas metas em 37, correspondendo desempenho de 46,8%.
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N/A
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N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

11.753.100,60

N/A

24.671.790,00

3.927.500,00

22.951.340,00

2.409.500,00

800.810,00

N/A

142.200,00

N/A

3.073.469,00

15.000,00

N/A

N/A
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8. Indicadores de Pactuagao Interfederativa

21

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

Proporcio de 6bitos de mulheres em idade fértil (10 a 49 anos) investigados.

Proporc¢ao de registro de 6bitos com causa basica definida

Proporg¢io de vacinas selecionadas do Calendario Nacional de Vacinac@o para criangas menores de dois anos de idade -
Pentavalente 3* dose, Pneumocdcica 10-valente 2 dose, Poliomielite 3* dose e Triplice viral 1* dose - com cobertura
vacinal preconizada

Proporc¢ao de casos de doencas de notificacdo compulsoria imediata (DNCI) encerrados em até 60 dias apds
notificagdo.

Proporc¢io de cura dos casos novos de hanseniase diagnosticados nos anos das coortes

Nimero de Casos Autoctones de Maldria

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

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

Proporc¢io de andlises realizadas em amostras de dgua para consumo humano quanto aos pardmetros coliformes totais,
cloro residual livre e turbidez

Razdo de exames citopatolégicos do colo do ttero em mulheres de 25 a 64 anos na populagéo residente de
determinado local e a populagdo da mesma faixa etaria

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

Propor¢do de parto normal no Sistema Unico de Sadde e na Satde Suplementar

Proporg¢io de gravidez na adolescéncia entre as faixas etarias 10 a 19 anos

Taxa de mortalidade infantil

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

Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atengdo Basica

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

Cobertura populacional estimada de satide bucal na atencdo basica

Acoes de matriciamento sistematico realizadas por CAPS com equipes de Atencdo Basica

https://digisusgmp.saude. gov.br
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100,00
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0,00
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0,00
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19

100,00

31,28

100,00

100,00

86,00

100,00
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0,28
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Nimero

Percentual

Razdo

Razdo

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

28 de 45



22

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

23

Proporgao de preenchimento do campo ocupacio nas notificagdes de agravos relacionados ao trabalho.

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

Data da consulta: 21/07/2020.

e Aniélises e Consideragdes sobre Indicadores de Pactuagdo Interfederativa
Dos 22 indicadores de saide com metas pactuadas para o ano de 2020, foram atingidas metas em 8, correspondendo desempenho de 36,7%.

Destaca-se outros indicadores de saide de importincia sanitaria para o municipio, conforme segue:

COBERTURA POPULACIONAL ESTIMADA DA ATENCAO BASICA

ESTIM.
POF. ESTIM.
N"ESF| COB. |COEERTURM| POP. |COBERTURA
COMPETENCIL | POPULAGCED | COB. | ESF ESF COE AB BE

JANEIRD 60025 % | s0ozs 100% B0.025 100%
FEVEREIRD 60 075 7 | soozs 100% 60 075 100%
MARCD 60025 | soozs 100% 60025 100%
BRI 60025 % | soozs 100% 60025 100%
MAID 60 075 75 | soozs 100% 60 075 100%
JUNHD B0.025 % | soozs 100% B0.025 100%
JULHO 60 025 24 | 60025 100% 60 025 100%
AGOSTO 60025 n | sozs 100% 60025 100%
SETEMBRO 60025 24 | 60028 100% 60025 100%
OUTUBRD 60 075 271 | soozs 100% 60 075 100%
NOVEMBRO 60025 | s0ozs 100% 60025 100%
DEZEMBRO 60075 7 | soozs 100% 60075 100%

Fonle: ECesbor ARrSo Bas|ca DAk da corcul b 210 02 121

COBERTURA POPULACIONAL ESTIMADA DA SAUDE BUCAL

ESTIM. ESTIM.
NeESF| POP. |COBERTURA| POP. | COBERTURA
COMPETENCIA FOPULAGED | COE. |COE.ESF ESF COE. 0B A
JANEIRD 60 025 24 | 60025 100% 60 025 100%
FEVEREIRO i) 025 24 | 60025 100% i) 025 100%
MARCOD il 025 24 | 60025 100% il 025 100%
ABRIL il 025 24 | 60025 100% il 025 100%
WAl 60 025 23 | 60025 100% 60 025 100%
JUNHO 60 025 23 | eo.0z5 100% 60 025 100%
JULHO 60 025 23 | so.0zs 100% 60 025 100%
AGOSTO il 025 23 | 60025 100% il 025 100%
SETEMBRO il 025 23 | 60025 100% il 025 100%
OUTUBRO il 025 23 | 60025 100% il 025 100%
HOVEMBRE 60 025 24 | 60025 100% 60 025 100%
DEZEMERD

Fonle: ECesbor Ao Bas|ca DAk da corcul B 21 02 121
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PROGRAMA BOLSA FAMILIA NA SAUDE - PBF

PERC. COBERTURA DE
BEHEFICIARIOS
ACOMPAHHADOS (%)

QTD. BEHEFICIARIOS A | QTD. BENEFICIARIOS

ISEHL 1A SEREM ACOMPAHHADOS | ACOMPANHADOS

12020 7.108 2.560 36,02%

22020 7688 2405 31,28%
" Fonte: E-Gestor Atengdn Basica Data da consulta: 24.02 2021
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GESTANTE COM 6 CONSULTAS PRE NATAL, SENDO A
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GESTANTE COM EXAME SIFILIS/ HIV
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GESTANTE COM ATENDIMENTO ODONTOLOGICO
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MULHER DE 25A 84 ANOS COM EXAME CITOPATOLOGICO
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MULHERES DE 25A 64 ANOS COM EXAME CITOPATOLOGICO
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HIPERTENSO COM AFERIGAO SEMESTRAL DE PRESSAO
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DIABETICO COM SOLICITAGAO DE HEMOGLOBINA GLICADA
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INDICADOR SINTETICO FINAL 2020

Resultado Mhnd«w&:‘“ RECURS
Indicadores do Meta do derad| ISF o
indicador Indicador = o
Proporgéo de gestantes com pelo
menos 6 (seis) consultas pré-natal
realizadas, sendo a primeira até a
ﬁ@umdlumh 16 60 267 1 0.27 38 38%
Proporgéo de gestantes com
realiza¢ 40 de exames para sifiise
HN 37 60 6,17 1 0.62 1L 1
Proporgéo de gestantes com
astendimento cdentolégico realizado 22 60 3.67 2 0.73 1l 1l
A ICobertura de exame citopatoldge 10 40 26 1 025 1l 1
ICobertura vacinal de Polioméelite
mativada e de Pentavalente 84 a5 8.84 2 1.77 1l 1l
Percentual de pessoashipertensas
icom Presséo Arterial aferida em
cada semestre 0 50 o 2 ] 1l 1l
8 50 1 6 1 16 1l 1l
__‘
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9. Execuc¢do Orcamentaria e Financeira

9.1. Execucdo da programacdo por fonte, subfuncio e natureza da despesa

(*) ASPS: Acoes e Servicos Piblicos em Satde

0,00

6.989.498,40

302.116,39

520.738,80

542.094,52

310.128,55

0,00

555.514,79

10.852.795,09

Despesa Total em Saiide por Fonte e Subfuncio

19.124.754,80

324.675,41

31.929.585,34

34.475,00

234.417,09

0,00

426.991,89

0,00

1.859.948,34

0,00

0,00

0,00

0,00

53.934.847,87

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Piiblicos em Satide (SIOPS)

Data da consulta: 14/02/2021.

9.2. Indicadores financeiros

Nio ha informacdes cadastradas para o periodo da Indicadores financeiros.

202.168,36

0,00

213.152,08

399.999,33

95.717,30

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

911.037,07

9.3. Relatério Resumido da Execugdo Orgamentéria (RREO)

Nio ha informagdes cadastradas para o periodo da Relatério Resumido da Execugdo Orcamentédria (RREO).

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

financiamento e programa de trabalho

https://digisusgmp.saude. gov.br

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

B

0,00

B

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00 0,00 0,00

B

0,00

411.322,05

61.000,00

0,00

0,00

472.322,05

26.316.421,56
626.791,80
33.074.798,27

1.037.568,85

640.262,94
0,00
426.991,89
0,00
3.492.651,98
0,00

0,00

0,00

0,00
555.514,79

66.171.002,08
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Bloco de Financiamento

Estruturagdo da Rede de Servigos
Pablicos de Satde
(INVESTIMENTO)

Manutencao das Ac¢des e Servicos
Publicos de Saide (CUSTEIO)

Programas de Trabalho

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

COD. NAO INFORMADO - FORTALECIMENTO DO SISTEMA NACIONAL
DE VIGILANCIA EM SAUDE

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

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

1030220158585 - ATENCAO A SAUDE DA POPULACAO PARA
PROCEDIMENTOS NO MAC

1030250188585 - ATENCAO A SAUDE DA POPULACAO PARA
PROCEDIMENTOS NO MAC

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

10306503320QH - IMPLEMENTACAO DA SEGURANCA ALIMENTAR E
NUTRICIONAL NA SAUDE

Valor
Transferido
em 2020
(Fonte:
FNS)

782732

25025

13556979.81

56799.62

7588854.42

2800

3000000

1623916.13

26949860.95

353616.48

40506.47

38333.33

687369.73

13000

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

2 — Para efeitos de despesa executada deve ser considerada a despesa empenhada no exercicio fiscal, conforme artigo 58 da Lei 4320/64.

e Analises e Consideracdes sobre Execu¢do Orcamentaria e Financeira

Valor
Executado

25025

1090001t

56799.62

7588854.

2800

3000000

1623916.

2694986(

353616.4

40506.47

38333.33

687369.7

13000

De acordo com o 6° bimestre 2020 do SIOPS, a aplicagdo da receita propria nas agdes e servicos publicos de satde foi de 16,26%, superando o limite

minimo estabelecido pela lei de responsabilidade fiscal que ¢ de 15%.

A execugdo orcamentéria 2020 foi parcial apenas no crédito extraordinario de R$ 13.556.979,81 destinado a emergéncia de satide publica, onde ficou

saldo de R$ 2.656.961,00. O repasse de R$ 782.732,00 também destinado a emergéncia COVID ficou integralmente com sua aplicagdo pendente.

Demonstra-se ainda os recursos repassados fundo-a-fundo pelo ministério da satide, conforme grafico a seguir:

https://digisusgmp.saude. gov.br
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MONTANTEE FONTE DOS RECURSOS APLICADOS NO PERIODO

B3 30 000 903 [0 o

B3 5 000 000 0o~

B3 ) 0004000 i

Wil

B3 ¥3 000000 00

B3 %) 000000 00—

¥3 4 000000 0

Total 20020 RS 54 534 443 06

W GESTAD DO SUS F$ 13.000,00
W ATEMCAD BAZICA RS 10640 458 D2
W GEHLANG W EM SAUDE R 7 253
B ATENGAD [€ MEDA E ALTACONMPLENDADE ANMBLULATORIAL E HOSFITALAR R$ 2578846 20
W ASSIETENCIAFARMALELTICA RS ¥IE1E88
W AFCIOD FRANCERD EXTRACEDINARID FHO00
B ATENCAD ESPECLALZANA R 000
B CORCHEARUS (COMAL 1S FpaEmEInmn
—
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10. Auditorias

Gab. do Secretério de Estado de HOSPITAL REGIONAL TIBERIO - - -
Saide NUNES

Recomendagdes -

Encaminhamentos = -

Ministério Publico Federal NEFROCLINICA LTDA - - -
Recomendagdes -

Encaminhamentos -

Ministério Publico Estadual NEFROCLINICA LTDA - - -
Recomendagdes -

Encaminhamentos -

Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 21/07/2020.

Outras Auditorias

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

® Analises e Consideracdes sobre Auditorias

Auditoria € o exame sistematico dos fatos para verificar a adequagdo aos requisitos preconizados pelas leis e normas vigentes. Geralmente sdo planejadas
e tem como objetivo propiciar ao gestor do SUS informagdes necessarias ao exercicio de um controle efetivo e contribuir para o planejamento e
aperfeicoamento das acdes de satde.

Neste ano de 2020 ndo ocorreu auditoria nos servigos de satide que gerassem recomendacdes.
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11. Anéalises e Consideragoes Gerais

O Relatorio Anual de Gestdo de 2020 remete ao desempenho das agdes durante o periodo, indica importantes resultados nas Metas de gestdo realizadas
no periodo de janeiro a dezembro de2020, a medida que pontua seu dinamismo em atender as demandas da satide no municipio. No desenvolvimento
deste relatério busca-se comentar de forma sucinta e comparativa a evolucdo de cada indicador, bem como o alcance das metas, no periodo, visto que, os
indicadores sdo essenciais nos processos de monitoramento, uma vez que permitem acompanhar o alcance das metas.

Informamos que o Sistema DIGISUS importa algumas informagdes de outros Sistemas de Informagdo em Satide e que os dados representam a realidade

do municipio.
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12. Recomendacdes para o Proximo Exercicio

® Anilises e Consideracdes sobre Recomendacdes para o Proximo Exercicio

Que o municipio continue desenvolvendo estratégias para atingimento das metas pactuadas através do alinhamento programético, partindo do
ordenamento das atividades prioritarias inerentes as suas diretrizes. Por meio deste ordenamento programatico os esforcos ficam mais centralizados no
cumprimento de suas a¢des na satide e com isto os pilares de identificacdo de seus indicadores proporcionam um diagnostico para mapeamento da satde
absorvidos de informagdes voltadas para uma objetividade do que queremos atingir, tornando um instrumento operacional de resultados capaz de

subsidiar as tomadas de decisoes.

JAMES RODRIGUES DOS SANTOS
Secretario(a) de Saide
FLORIANOY/PI, 2020
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: PIAUI
MUNICIPIO: FLORIANO
Relatorio Anual de Gestao - 2020

Parecer do Conselho de Saude

Dados Demograficos e de Morbimortalidade
e Consideragdes:

Sem Parecer

Dados da Produgao de Servigos no SUS
e Consideracdes:

Sem Parecer

Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS
¢ Consideragdes:

Sem Parecer

Profissionais de Saude Trabalhando no SUS
e Consideracdes:

Sem Parecer

Programacdo Anual de Saude - PAS
¢ Consideragdes:

Sem Parecer

Indicadores de Pactuacao Interfederativa
e Consideragdes:

Sem Parecer

Execucdo Or¢amentéria e Financeira
e Consideracdes:

Sem Parecer

Auditorias
e Consideragdes:

Sem Parecer

Analises e Consideracdes Gerais
e Parecer do Conselho de Sadde:

Sem Parecer
Recomendacdes para o Proximo Exercicio
¢ Consideragdes:
Sem Parecer

Status do Parecer: Encaminhado ao Conselho de Satde

https://digisusgmp.saude. gov.br
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FLORIANO/PI, 08 de Margo de 2021

Conselho Municipal de Satide de Floriano
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