REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: PIAUI
MUNICIPIO: AMARANTE

Relatorio Anual de Gestao
2019

CLAUDIANA PEREIRA DA SILVA
Secretario(a) de Sadde

https://digisusgmp.saude. gov.br 1de 44



Sumario
1. Identificagcdo

1.1. Informacdes Territoriais

1.2. Secretaria de Saide

1.3. Informacoes da Gestao

1.4. Fundo de Satde

1.5. Plano de Satde

1.6. Informagdes sobre Regionalizagao
1.7. Conselho de Satde

1.8. Casa Legislativa

O O 0 0 0 0 0o o

2. Introducdo
3. Dados Demograficos e de Morbimortalidade

o 3.1. Populagdo estimada por sexo e faixa etdria
O 3.2. Nascidos Vivos

© 3.3. Principais causas de internacdo

© 3.4. Mortalidade por grupos de causas

4. Dados da Producao de Servigos no SUS

4.1. Producao de Atengdo Bésica

4.2. Produgdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

4.3. Produgido de Atengdo Psicossocial por Forma de Organizacao

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

4.5. Producdo de Assisténcia Farmacéutica

0O 0O 0 0 o o

4.6. Produgido de Vigilancia em Satde por Grupo de Procedimentos

5. Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS

© 5.1. Por tipo de estabelecimento e gestao
© 5.2. Por natureza juridica
o 5.3. Consorcios em satde

6. Profissionais de Satide Trabalhando no SUS
7. Programacdo Anual de Satide - PAS
© 7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores
8. Indicadores de Pactuacdo Interfederativa
9. Execucdo Orgcamentaria e Financeira

9.1. Execugo da programagcio por fonte, subfun¢do e natureza da despesa

<)
O 9.2. Indicadores financeiros

© 9.3. Relatério Resumido da Execu¢@o Orgcamentaria (RREO)
<)

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

10. Auditorias
11. Analises e Consideracdes Gerais

12. Recomendagdes para o Préximo Exercicio

https://digisusgmp.saude.gov.br 2 de 44



1. Identificagdo

1.1. Informagdes Territoriais

UF PI

Municipio AMARANTE
Regido de Satde Entre Rios
Area 1.304,78 Km?
Populacio 17.598 Hab

Densidade Populacional 14 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informética do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 09/05/2022

1 .2. Secretaria de Saide

Nome do ()rgﬁo SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE AMARANTE
Numero CNES 2324938
CNPJ A informagéo ndo foi identificada na base de dados

CNPJ da Mantenedora 06268076000189

Endereco AV AFRANIO FILHO S/N
Email A informagdo nio foi identificada na base de dados
Telefone 00 00000000

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 09/05/2022

1 .3. Informagdes da Gestdo

Prefeito(a) DIEGO LAMARTINE SOARES TEIXEIRA
Secretario(a) de Satide em CLAUDIANA PEREIRA DA SILVA
Exercicio

E-mail secretario(a) financasamarante @ gmail.com

Telefone secretario(a) 86994283615

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Piblicos em Satide (SIOPS)
Data da consulta: 09/05/2022

1.4. Fundo de Sauide

Instrumento de criacio A informagao ndo foi identificada na base de dados
Data de criacio A informagio ndo foi identificada na base de dados
CNPJ A informagéo ndo foi identificada na base de dados
Natureza Juridica A informagdo nao foi identificada na base de dados
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Nome do Gestor do A informagéo ndo foi identificada na base de dados
Fundo

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢camentos Publicos em Satide (SIOPS)
Data da consulta: 09/05/2022

1.5. Plano de Saude

Periodo do Plano de Satde 2018-2021
Status do Plano Aprovado

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

1.6. Informacdes sobre Regionalizacao

Regido de Saude: Entre Rios

Municipio Area (Km?)
AGRICOLANDIA 112.419
ALTO LONGA 1621.354
ALTOS 957.617
AMARANTE 1304.775
ANGICAL DO PIAUI 201.208
BARRO DURO 131.116
BENEDITINOS 792.562
COIVARAS 506.719
CURRALINHOS 362.793
DEMERVAL LOBAO 221.023
HUGO NAPOLEAO 273.721
JARDIM DO MULATO 460.518
JOSE DE FREITAS 1538.205
LAGOA ALEGRE 394.658
LAGOA DO PIAUI 427.195
LAGOINHA DO PIAUI 67.507
MIGUEL ALVES 1393.708
MIGUEL LEAO 74.517
MONSENHOR GIL 582.058
NAZARIA

OLHO D'AGUA DO PIAUI 220.127
PALMEIRAIS 1360.307
PASSAGEM FRANCA DO PIAUT 849.601
PAU D'ARCO DO PIAUI 426.628
REGENERACAO 1257.157
SANTO ANTONIO DOS MILAGRES 33.152
SAO GONCALO DO PIAUI 147.592
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Populac¢io (Hab)

5123
14371
40681
17609
6779
7022
10479
4044
4475
13862
3880
4522
39457
8610
4086
2870
33901
1239
10563
8632
2477
14633
4331
4084
17979
2172

5044

Densidade

45,57

8,86
42,48
13,50
33,69
53,56
13,22

7,98
12,33
62,72
14,18

9,82
25,65
21,82

9,56
42,51
24,32
16,63

18,15

11,25
10,76
5,10
9,57
14,30
65,52
34,18
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SAO PEDRO DO PIAUI 525.723 14356 27,31

TERESINA 1755.698 871126 496,17
UNIAO 1173.447 44649 38,05
AGUA BRANCA 97.039 17525 180,60

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)

Ano de referéncia: 2021

Nio ha informagdes cadastradas para o periodo do Conselho de Satide

1.8. Casa Legislativa

1° RDQA 2°RDQA 3°RDQA
Data de Apresentacio na Casa Legislativa Data de Apresentacdo na Casa Legislativa Data de Apresentacio na Casa Legislativa

12/11/2019 & 12/11/2019 ] =

e Consideragoes

Antonia da Silva Sousa Carvalho era a secretéria de satide no ano de 2019. Nao houve audiéncia referente ao terceiro quadrimestre.
Acrescenta-se a informacao sobre o Fundo de Satde: instrumento de criacdo é Lei 02/1991, CNPJ: 11.346.080/0001-58.
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2. Introdugao

e Anilises e Consideracdes sobre Introducdo

Este Relatério Anual de Gestdo (RAG) apresenta os resultados alcancados com a execucdo da PAS, apurados com base no

conjunto de diretrizes, objetivos e indicadores do Plano de Saude, e orienta eventuais redirecionamentos que se fizerem necessarios
ao Plano de Satide e as Programagdes seguintes.
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3. Dados Demogréficos e de Morbimortalidade
3.1. Populagio estimada por sexo e faixa etaria

Periodo: 2019

0 a4 anos

5a9 anos

10 a 14 anos

15 a 19 anos

20 a 29 anos

30 a 39 anos

40 a 49 anos

50 a 59 anos

60 a 69 anos

70 a 79 anos

80 anos e mais

Total

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

Data da consulta: 30/05/2022.

3.2. Nascidos Vivos

Numero de nascidos vivos por residéncia da mae.

730

751

667

1278

1191

999

866

630

393

174

8423

707

723

698

1409

1354

1082

963

761

498

271

9175

1453

1437

1474

1365

2687

2545

2081

1829

1391

891

445

17598

Amarante
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 30/05/2022.

3.3. Principais causas de internag¢ao

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

1. Algumas doencas infecciosas e parasitarias

II. Neoplasias (tumores)

III. Doencas sangue drgdos hemat e transt imunitar
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabélicas
V. Transtornos mentais € comportamentais

VI. Doencas do sistema nervoso

VII Doengas do olho e anexos

https://digisusgmp.saude. gov.br

42

14

127

23

23

42

15

189

16

15

40

140

20

13

61

23

128

21

19

40

12

161

18

20
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Capitulo CID-10
VIIL.Doencas do ouvido e da apéfise mastdide
IX. Doencas do aparelho circulatério
X. Doencas do aparelho respiratério
XI. Doencas do aparelho digestivo
XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo
XII.Doencas sist osteomuscular e tec conjuntivo
XIV. Doencas do aparelho geniturinario
XV. Gravidez parto e puerpério
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal
XVILMalf cong deformid e anomalias cromossdmicas
X VIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade
XXI. Contatos com servigos de saide
CID 10* Revisdo ndo disponivel ou ndo preenchido

Total

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

Data da consulta: 30/05/2022.

2015

248

273

206

27

112

447

192

109

17

2305

2016

269

151

228

22

106

467

18

136

127

12

2337

2017

180

220

138

17

78

320

16

97

109

20

1734

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

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10
Capitulo CID-10
1. Algumas doencas infecciosas e parasitarias
II. Neoplasias (tumores)
III. Doencas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabélicas
V. Transtornos mentais € comportamentais
VI. Doencas do sistema nervoso
VII Doengas do olho e anexos
VIII.Doencgas do ouvido e da apdfise mastoide
IX. Doencas do aparelho circulatério
X. Doengcas do aparelho respiratdrio
XI. Doencas do aparelho digestivo
XII. Doengas da pele e do tecido subcutineo

XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo

https://digisusgmp.saude. gov.br

2015

50

2016

14

54

10

2017

47

2018

203

204

191

29

59

374

34

55

140

20

1924

2018

44

2019

221

202

202

32

80

448

20

12

202

46

1990

2019

11

48

14
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Capitulo CID-10
XIV. Doencas do aparelho geniturinario
XV. Gravidez parto e puerpério
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal
XVILMalf cong deformid e anomalias cromossdmicas
X VIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade
XXI. Contatos com servigos de saide
XXII.Cédigos para propésitos especiais
Total

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 30/05/2022.

® Analises e Consideracdes sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade

2015

19

120

2016

11

128

2017

13

22

111

2018

122

2019

145

Os dados apresentados configuram a real situacdo do municipio com as principais causas de internag¢do, sendo observado pelo

municipio para priorizar acdes de prevencao de doengas e promocao da saide.

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

4.1. Produgdo de Atencdo Basica

Visita Domiciliar 33.394
Atendimento Individual 22.787
Procedimento 7.406
Atendimento Odontolégico 7.451

Fonte: Sistema de informac@o em Saidde para a Atencdo Basica — SISAB

4.2. Produgdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Cariéter de atendimento: Urgéncia

S dearmaghs At Skt de formacics sl
I A T

01 Acdes de promogdo e prevengio em sadde

02 Procedimentos com finalidade diagndstica - - - -

03 Procedimentos clinicos - - - -

04 Procedimentos cirtirgicos - - - -

05 Transplantes de orgdos, tecidos e células - - - -

06 Medicamentos - - - -

07 Orteses, proteses e materiais especiais - - - -

08 Acdes complementares da atengdo a satde - - - -

Total - - - -

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (STH/SUS)
Data da consulta: 30/05/2022.

4.3. Producgdo de Atencdo Psicossocial por Forma de Organizagdo

Naio hé informacoes cadastradas para o periodo

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

01 Acdes de promogdo e prevengio em saide

02 Procedimentos com finalidade diagndstica - - - -
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03 Procedimentos clinicos

04 Procedimentos cirdrgicos

05 Transplantes de orgdos, tecidos e células
06 Medicamentos

07 Orteses, proteses e materiais especiais

08 Acdes complementares da atengdo a satde

Total

162

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

Data da consulta: 30/05/2022.

4.5. Produgdo 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. Producdo de Vigilancia em Satde por Grupo de Procedimentos

Financimento: Vigilancia em Satide

01 Agdes de promogdo e prevengdo em saide
Total

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

Data da consulta: 30/05/2022.

162 -

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

Os dados apresentados estdo conforme a realidade do municipio.

https://digisusgmp.saude. gov.br
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5. Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS
5.1. Por tipo de estabelecimento e gestao

Periodo 12/2019

CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA

POSTO DE SAUDE 0 0 8 8
CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 0 1 1
Total 0 0 17 17

Observacdo: Os dados apresentados referem-se ao niimero de estabelecimentos de satide publicos ou prestadores de servigcos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 09/05/2022.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 12/2019

Rl de b demide gt
L e e e o
ADMINISTRACAO PUBLICA
ORGAO PUBLICO DO PODER EXECUTIVO MUNICIPAL 17 0 0 17
ENTIDADES EMPRESARIAIS
Total 17 0 0 17

Observagdo: Os dados apresentados referem-se ao niimero de estabelecimentos de satide publicos ou prestadores de servigos ao SUS

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 09/05/2022.

5.3. Consorcios em saude

O ente ndo esta vinculado a consodrcio piblico em satide

e Anilises e Consideracdes sobre Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS

Nao ha informagdes para serem acrescentadas
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6. Profissionais de Sadde Trabalhando no SUS
Periodo 01/2019

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

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

iniciativa privada (10)

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 0 0 0 0 0
201-1,203-8 -,3,4¢5) comissdo (010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 07/06/2022.

Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Bolsistas (07)
Estatutarios e empregados publicos (0101, 95 96 93 89
0102)

Pablica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Contratos temporarios e cargos em

comissdo (010301, 0104)
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
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Data da consulta: 07/06/2022.

® Anadlises e Consideracdes sobre Profissionais de Satide Trabalhando no SUS
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7. Programacgdo Anual de Saide - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

OBJETIVO N° 1.1 - Garantir o acesso dos usudrios aos servi¢os de saide na implanta¢do e implementagdo de novos servicos.

1. Reformar Unidades Bésicas de Satde

2. Ampliar Unidades Basicas de Satde

3. Concluir a construgio de 04 UBS

4. Construir Unidades Basicas de
Satde

5. Adequar e reformar prédio ptiblico
para Posto de Satde

6. Reformar dois estabelecimentos de
servigos de saide de média
complexidade

7. Adequar espago para implantar
Clinica de Fisioterapia

8. Equipar totalmente Clinica de
Fisioterapia

9. Construir Centro de Especialidades
Odontoldgicas - CEO

10. Equipar Centro de Especialidades
Odontoldgicas - CEO

11. Construir Laboratério de Anélises
Clinicas

12. Equipar Laboratério de Andlises
Clinicas

13. Implantar duas equipes de Satde da
Familia

14. Implantar 02 praticas integrativas e
complementares

https://digisusgmp.saude. gov.br

Nimero de UBS reformadas

Nimero de UBS ampliadas

Niimero de UBS com constru¢io
concluida

Nimero de UBS construidas

Nimero de Postos de Satide com
adequacdo e reforma realizados

Nimero de estabelecimentos
reformados

Nimero de Clinica de Fisioterapia
implantada no

Niimero de Clinica de Fisioterapia

totalmente equipada

Nimero de CEO construido

Niimero de CEO equipado

Nimero de Laboratério construido

Nimero de Laboratério equipado

Nimero de equipes implantadas

Nimero de praticas integrativas e
complementares implantadas no
SUS

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

6

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00
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OBJETIVO N° 2.1 - Utilizacdo de mecanismos que propiciem a ampliagdo do acesso a Atengio Basica e especializada

1. Garantir 100% do acesso a consultas € exames  Percentual do acesso de Percentual 100,00 100  Percentual 70
especializados através da revisio de consultas e exames 70,00
Programacio Pactuada integrada PPI especializados garantido.

OBJETIVO N° 2.2 - Fortalecimento de mecanismos de programagao e regulagao nas redes de atengdo a satide do SUS

1. Melhorar a ateng¢do a satide da populacao Ntmero de UBS com Ntmero Ntmero
implantando o acolhimento com classificagdo de  acolhimento e classificacao de
risco nas 09 UBS risco implantadas

9 100,00

OBJETIVO N° 2.3 - Assegurar o deslocamento dos trabalhadores da satide para realizacdo de atividades nas localidades

1. Locar 05 veiculos para dar Nimero de veiculos locados Nimero Ntmero

5 100,00
suporte as acdes de satde

2. Aquisi¢do de 04 de veiculos ~ Niamero de veiculos Nimero 4 0 Ntmero
adquiridos

3. Garantir a manuteng¢do de Percentual de manutencdo de Percentual 100,00 100  Percentual

100 100,00
100% da frota da SMS anual veiculos realizadas

OBJETIVO N° 2.4 - Assegurar o deslocamento de usuarios para tratamento fora do domicilio

1. Estabelecer o consorcio com empresa do Nuamero de transporte Ntmero 1 Nimero
transporte sanitario em parceria com o Governo sanitdrio com consorcio
do Estado realizado

1 100,00

OBJETIVO N° 2.5 - Assegurar o funcionamento dos servi¢os de satide com suficiéncia de equipamentos

https://digisusgmp.saude. gov.br 16 de 44



1. Equipar totalmente as Unidades de Nimero de Unidades com aquisi¢do Nimero Niimero 4 100,00
Satide total de equipamentos
2. Equipar parcialmente as Unidades Niimero de Unidades com aquisi¢do Nimero 15 4 Nimero 4
de Satde parcial de equipamentos 100,00
3. Realizar 100% da manutengdo Percentual de manutengéo realizada a Percentual 100,00 100  Percentual 100
mensal de equipamentos para os cada més 160,00
servigos de satide
4. Aquisi¢do de instrumentais e Nimero de servicos com instrumentais ~ Nimero 2 2 Nimero 2
equipamentos permanentes para os e equipamentos permanentes para os
servigos de satide da atengdo servigos de satide da ateng@o 100,00
especializada especializada adquiridos
5. Realizar a manutengdo mensal de Nimero de servicos com a manutencdo ~ Nimero 2 2 Ntmero 2
instrumentais e equipamentos realizada a cada més

100,00

permanentes para os servicos de satide
da atenc¢@o especializada

OBJETIVO N° 2.6 - Garantir o acesso a exames preventivos para cancer do colo do ttero da populagio feminina na faixa etaria de 25 a 64 anos.

1. Realizar, no minimo, a razao de 0,52 =~ Razdo de exames citopatolégicos do colo do Razio 0,5 5 Razdo
de exames citopatoldgicos do colo do  ttero em mulheres de 25 a 64 anos na

atero em mulheres de 25 a 64 anos na populagio residente de determinado local e a

populacio residente populagdo da mesma faixa etdria

.65
125,00

OBJETIVO N° 2.7 - Medir o acesso ¢ a realizacdo de exames de rastreamento de cancer de mama pelas mulheres de 50 a 69 anos

Razdo de exames de mamografia de Razio 0,3 3 Razdo

1. Alcangar, no minimo, a razdo de 0,32 08
rastreamento realizados em mulheres de

50 a 69 anos na populagdo residente de

determinado local e populagdo da

mesma faixa etéria.

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

25,00

OBJETIVO N° 2.8 - Favorecer a capacidade resolutiva e os processos de territorializagdo e regionalizagdo em satide.

Percentual 100,00

1. Alcangar 100% de cobertura 100  Percentual
populacional estimada pelas equipes de

Atengdo Basica

Cobertura populacional
estimada pelas equipes de
Atengdo Basica

100 100,00

OBJETIVO N° 2.9 - Melhorar a qualidade de vida das familias beneficiarias do PBF monitorando-as e contribuindo para a sua inclusio social.
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DIRETRIZ N° 2 - Ampliar e qualificar o acesso aos servicos de satide de qualidade, em tempo adequado, com énfase na humanizacio,
equidade e no atendimento das necessidades de satide, aprimorando a politica de atencéo basica, especializada, ambulatorial e hospitalar, e
garantindo o acesso a medicamentos no ambito do SUS (farmacia basica do municipio e farmacia popular).

Unidade de A - Linha- Meta Meta Unidade de Reqyitado % meta

Indicador para monitoramento e medida Linha- g, Plano(2018- 519 medida -

Descricao da Meta e
avaliacdo da meta

Anual alcancada

Base 2021) Meta
1. Ampliar 85% de cobertura de Cobertura de acompanhamento das  Percentual 85,00 85 Percentual 29 88
acompanhamento das condicionalidades condicionalidades de Satide do - )
de Satde do Programa Bolsa Familia Programa Bolsa Familia (PBF) 105,74
(PBF)

OBJETIVO N° 2.10 - Ampliar o acesso a servigos de satde bucal na populagio no &mbito da Atenc¢ao Bésica.

Indicador para Ano - Meta Unidade de
. ) . .. Unidade de _ | Linha- eta . Resultado % meta
Descricao da Meta monitoramento e avaliacio da . Linha- Plano(2018- medida -
medida Base 2019 Anual alcancada
meta Base 2021) Meta
1. Ampliar em 100% a cobertura Cobertura populacional Percentual 100,00 100 Percentual 100
populacional estimada de satde bucal na estimada de satde bucal na 100,00
atenc¢do basica atenc¢do basica
OBJETIVO N° 2.11 - Integrar a Aten¢ao Primaria no cuidado em satide mental
Ano - Meta Unidade de
. Indicador para monitoramento Unidade de _ Linha- eta . Resultado % meta
Descricao da Meta . . . Linha- Plano(2018- medida -
e avaliacido da meta medida Base 2019 Anual alcancada
Base 2021) Meta
1. Realizar no minimo, 70% de acdes de Agdes de matriciamento Percentual 70,00 70 Percentual 100
matriciamento sistematico realizadas por sistemdtico realizadas por CAPS 142,86
CAPS com equipes de Atencdo Basica com equipes de Atencdo Bésica

DIRETRIZ N° 3 - Aprimorar as redes de atenciio e promover o cuidado integral as pessoas nos varios ciclos de vida (crianca, adolescente,
jovem, adulto e idoso), considerando as questoes de género e das populacoes em situacdo de vulnerabilidade social, na atencao basica, nas
redes tematicas e nas redes de atenco nas regioes de saade

OBJETIVO N° 3.1 - Qualificagao e ampliagdo dos servigos de saide para a populacdo com equidade e atenc¢do as suas especificidades

Indicad it toe Unidadede "™ Linha. M1 Meta Umidadede o o ltado % met
1cador para monitoramento e nidade de inna- eta esultado meta
Descricao da Meta . . L . Linha- Plano(2018- medida - ?
avaliacdo da meta medida Base 2019 Anual alcancada
Base 2021) Meta

1. Ampliar a cobertura de atendimento a Percentual de morbimortalidade de ~ Percentual 100,00 100  Percentual 100

satde integral homem de 20 a 59 anos de  doengas especificas do homem de 100,00

idade para 100% 20 a 59 anos

2. Implementar programa de atengdo Programa de atengdo integral a Nimero 1 1 Nimero 0

integral a satide do adolescente satide do adolescente 0

implementado
3. Intensificar 100% de agdes de atengido Acdes de atengdo integral a Percentual 100,00 100 Percentual 0 0
integral a populacio negra populacdo negra implementado

OBJETIVO N° 3.2 - Detectar entre os obitos de mulheres em idade fértil os que sdo considerados Obitos maternos para subsidiar planejamento

Ano - Meta Unidade de
_ Indicador para monitoramento e Unidade de _ inha- eta . Resultado % meta
Descricao da Meta . . ) Linha- Plano(2018- medida -
avaliacio da meta medida Base 2019 Anual alcancada

Base 2021) Meta

1. Realizar 100% de investigagdo de Proporcao de dbitos de mulheres em  Percentual 100,00 100  Percentual 83.33

6bitos de mulheres em idade fértil (10 idade fértil (10 a 49 anos) o 83,33

49 anos) investigados.

OBJETIVO N° 3.3 - Garantir a qualidade das informacdes nas causas de mortalidade, pela aferi¢do da participacdo proporcional dos 6bitos com
causa definida no total de 6bitos nio fetais notificados
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1. Registrar 95% da proporgao de Proporcdo de registro de Proporgio 95,00 Propor¢ao 943
6bitos com causa basica definida 6bitos com causa basica ) 99,26
definida

OBJETIVO N° 3.4 - Avaliar o acesso e a qualidade da assisténcia pré-natal e ao parto, para que uma boa assisténcia aumente o percentual de partos

normais
1. Aumentar para 65% a proporgio de parto Proporgao de parto normal no Percentual 65,00 Percentual 576
normal no Sistema Unico de Sadde e na Sistema Unico de Satde e na ) 88,62
Satde Suplementar Satde Suplementar

OBJETIVO N° 3.5 - Monitorar a tendéncia da gravidez de adolescentes de 10 a 19 anos no Brasil

1.Reduzirem 21,30% a proporgao de Propor¢ao de gravidez na Proporgao 21,30 213 Proporgido
gravidez na adolescéncia entre as faixas adolescéncia entre as faixas !
etarias 10 a 19 anos etarias 10 a 19 anos

15.1 70.89

OBJETIVO N° 3.6 - Monitorar o acesso e a qualidade da assisténcia ao pré-natal, parto e nascimento e a qualidade da ateng@o hospitalar ofertada a
crian¢as menores de 1 ano

1. Reduzir para 4 o nimero de 6bitos Taxa de mortalidade infantil Taxa 4,00 4 Taxa 1 25.00
infantil '
2. Reduzir a zero o niimero de ébitos Ntmero de 6bitos maternos em Nutmero 0 0 Ntmero 0

maternos em determinado periodo e local determinado perfodo e local de 0

de residéncia residéncia

OBJETIVO N° 4.1 - Fortalecimento da participagdo social nos processos de trabalho e gestao do SUS
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100,00

1. Garantir em 100% ampla divulgagdo das
atividades e calendario mensal do conselho
municipal de satide

2. Implantar 09 conselhos locais de saide

3. Monitorar em 100% o processo de execugdo das
propostas realizadas na Conferéncia Municipal de
Satide a cada 6 meses

4. Implantar a ouvidoria municipal do SUS

5. Assegurar em 100% a estrutura fisica, recursos
humanos e financiamento adequado para o
funcionamento do conselho de satde.

Eficacia dos instrumentos ~ Percentual Percentual

0 0
de divulgagdo

Numero de conselhos Nimero 9 0 Nimero
locais de satde
implantados
Percentual de Percentual 0,00 100,00 100  Percentual
monitoramento realizado
no periodo estabelecido
Ntmero de ouvidoria Nimero 1 0 Ntmero
municipal do SUS
implantada
Eficaciado Percentual Percentual
funcionamento do

conselho em 100%

100,00 100
100 100,00

OBJETIVO N° 5.1 - Promogdo da integrag@o e sustentabilidade das politicas publicas sociais

1. Incentivar e participar da integragio de ag¢des
entre as demais politicas sociais do municipio em
100%

2. Participar de premiagdes e reconhecimentos de
praticas de saide, de gestdo em satide e demais
politicas sociais integradas

Percentual de agdes Percentual 100,00 100  Percentual

integradas realizadas ou
participadas

100 100,00

Nimero de prémios e Ntmero 1 0 Niamero
reconhecimentos

alcancados

OBJETIVO N° 6.1 - Aplicar recursos para valorizar e qualificar o trabalhador da saide para o SUS
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1. Implantar o plano municipal de cargos e
saldrios e carreira dos trabalhadores da satde

2. Implementar a politica de saide do trabalhador
e da trabalhadora no ambito do sistema tinico de
satde do municipio

3. Implantar o Nicleo de Gestao do Trabalho na
Educacdo Permanente para garantir a qualificacio
de todos os profissionais de satide

4. Contratagao de recursos humanos conforme
previsto na legislagdo

Plano municipal de cargos e

saldrios e carreira dos
trabalhadores da saiude
implantado

Politica de satide do trabalhador

Nimero

Ntmero

e da trabalhadora implantada no

municipio

Nicleo implantado

Nimero de pessoas contratadas

Ntmero

Ntmero

Nimero

Nimero

Nimero

Nimero

0

0
0 0
0 0
0 0

OBJETIVO N°7.1 - Fortalecimento da capacidade resolutiva dos servicos locais de satide e ampliacdo das fontes de financiamento.

1. Garantir o investimento minimo de 15% da
receita

2. Assegurar em 100% a estabilidade econdmica
e a captacdo de recursos através de novas fontes
de financiamento

3. Garantir 100% do teto de recursos financeiros
na area de investimento para construgao reforma
e ampliacdo de Unidades Basicas de Satde, bem
como aquisi¢do de equipamentos através de
Emendas Parlamentares e outros repasses
federais.

4. Destinar 15% de tributos municipais (IPTU,
IPVA, dentre outros) para financiamento do SUS
municipal

https://digisusgmp.saude. gov.br

Percentual de investimento
minimo da receita

Percentual alcangado que
assegure a estabilidade
econdmica e a captagdo de
recursos através de novas
fontes de financiamento

Percentual de recursos
financeiros alcancados

Percentual de tributos
municipais destinados para
financiamento do SUS
municipal

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

15,00

100,00

100,00

15,00

100

100

15

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

16.61 110,73
100

100,00
100

100,00
15

100,00
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OBJETIVO N° 8.1 - Qualificacao e ampliacdo da capacidade de gestdo e modernizagdo com foco em resultados e transparéncia

1. Informatizar as 9 UBS do municipio com
implantac@o do prontudrio eletronico

2. Informatizar as equipes de Satide da
Familia através da implementagdo de
Prontuério Eletronico, de acordo com a
Portaria n°3.393 de 11/12/20

3. Criar e implantar protocolos para melhorar
a assisténcia na Atengdo Bdsica

4. Readequar a estrutura organizacional da
SMS

5. Coordenar o processo de elaboragio,
atualizac@o, monitoramento e avaliacdo dos
instrumentos de gestdo municipal e da satde
em 100%

Nimero de UBS informatizadas

Nimero de UBS com prontudrio
eletronico implantado

Namero de protocolos
implantados

Estrutura organizacional da SMS
readequada

Percentual de instrumentos de

planejamento em satde
elaborados e atualizados (PMS,
PAS,RQe RAG)

Ntmero

Nimero

Ntmero

Nimero

Percentual

14

100,00

100

Ntmero

Nimero

Ntmero

Ntmero

Percentual

1 100,00
0

0
2 100,00
0 0
100

100,00

OBJETIVO N°9.1 - Promover o autocuidado dos usudrios com ag¢des de prevencdo de incapacidades e promogdo da satde

1. Implementar agdes de atengdo integral a
satide de pessoas com diabetes mellitus,
hipertensao e outras doengas

Acoes realizadas pelas equipes de
satide da familia registradas na

ficha do E-SUS

Nimero

Nimero

3 100,00

OBJETIVO N° 10.1 - Contribuir para o monitoramento da mortalidade por doengas cronicas ndo transmissiveis (DCNT)

Nimero

1. Reduzir para 30 o niimero de 6bitos
prematuros (de 30 a 69 anos) pelo
conjunto das quatro principais
doengas cronicas ndo transmissiveis

Mortalidade prematura (de 30 a 69 anos)
pelo conjunto das 4 principais DCNT

(doengas do aparelho circulatério, cancer,
diabetes e doengas respiratdrias cronicas)

Ntmero

23
92,00

OBJETIVO N° 10.2 - Garantir a cobertura vacinal para menores de dois anos aumentando a proporgdo de vacinas selecionadas do CNV
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1. Elevar para, no minimo, Proporcdo de vacinas selecionadas do Calendario  Percentual 90,00 Percentual 50

90% o percentual de Nacional de Vacinag@o para criangas menores de

cobertura vacinal em dois anos de idade - Pentavalente 3* dose,

criangas menores de dois Pneumocécica 10-valente 2* dose, Poliomielite 3*

anos das vacinas dose e Triplice viral 1* dose - com cobertura 35,56
selecionadas do CNV vacinal preconizada

OBJETIVO N°10.3 - Avaliar e monitorar a capacidade de resolugdo das investigagdes de casos registrados e a atualizagdo do SINAN

1. Alcangar 80% dos casos de doengas Proporgdo de casos de doencas de Percentual 80,00 Percentual 0
de notificagdo compulséria mediata e notificagdo compulséria imediata
imediata encerrados em até 60 dias (DNCI) encerrados em até 60 dias 0
apds notificacdo apds notificacdo.
2. Investigar e estabelecer 100% do Percentual de casos suspeitos de Percentual 100,00 100 = Percentual 100
controle dos casos suspeitos de Febre Febre Amarela e epizootia em 100,00
Amarela e epizootia em primatas primatas e controle realizado

OBJETIVO N° 10.4 - Contribuir para a reduc@o dos focos de contagio da doenga contribuindo para prevencéo das incapacidades fisicas
1. Garantir 90% de cura dos casos Proporg¢do de cura dos casos novosde  Percentual 90,00 Percentual 100
novos de hanseniase diagnosticados hanseniase diagnosticados nos anos nLn
nos anos das coortes das coortes
2. Garantir 90% de cura dos casos Proporg¢do de cura dos casos novosde  Percentual 90,00 90 Percentual 60
novos de tuberculose diagnosticados tuberculose diagnosticados nos anos 66,67
nos anos das coortes das coortes

OBJETIVO N° 10.5 - Redugao da transmissdo de maldria, permitindo a avaliagdo das a¢des de vigilancia epidemioldgica e controle da doenca

1. Reduzir para zero o nimero de ~ Nimero de Casos Autéctones  Nimero Nimero 0 0
casos autdctones de maldria de Malaria

OBJETIVO N° 10.6 - Medir e monitorar os novos casos de sifilis congénita em menores de um ano de idade

1. Reduzir para 01 o nimero de casos novos ~ Nimero de casos novos de sifilis Nimero 1 1 Numero 5
de sifilis congénita em menores de um ano congénita em menores de um ano 500,00
de idade de idade

OBJETIVO N° 10.7 - Medir o risco de ocorréncia de casos novos de aids em menores de 5 anos
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1. Reduzir para zero o niimero de casos  Nimero de casos novos de Nimero Namero
novos de aids em menores de 5 anos aids em menores de 5 anos.

0 0

OBJETIVO N° 10.8 - Avaliar a propor¢do de amostras de d4gua analisadas conforme determinado pela Diretriz Nacional do Plano de Amostragem
da Vigilancia da Qualidade da Agua para Consumo Humano

1. Aumentar para 100% a Proporgdo de analises realizadas em amostras de Percentual 60,00 Percentual 614

proporgdo de analises 4gua para consumo humano quanto aos parimetros

realizadas em amostras de  coliformes totais, cloro residual livre e turbidez 102,33
4dgua

OBJETIVO N°10.9 - Avaliar o nivel de implementagdo das agdes de vigilancia sanitaria colaborando para uma coordenagio mais efetiva do

municipio
1. Ampliar para 85% o percentual de ~ Percentual de municipios que realizam no 85,00 Percentual 857
municipios que realizam no minimo  minimo seis grupos de a¢des de Vigilancia
seis grupos de acdes de Vigilancia Sanitaria consideradas necessarias a todos os 100,82
Sanitaria no ano municipios no ano

OBJETIVO N° 10.10 - Identificar o conjunto de iméveis localizados em éreas infestadas pelo vetor e o quantitativo que realmente foi visitado pelos
agentes de controle de endemias, em cada ciclo

1. Realizar no minimo, 05 ciclos que Nimero de ciclos que atingiram Ntmero Nimero
atingiram minimo de 80% de cobertura de minimo de 80% de cobertura de

imdveis visitados para controle vetorial da  imdéveis visitados para controle vetorial

dengue da dengue

5 83,33

OBJETIVO N° 10.11 - Identificar as ocupagdes que apresentam maiores incidéncias de agravos relacionados ao trabalho, possibilitando a definicdo
de acdes forma mais adequada

1. Aumentar em 95% a proporgédo de Proporgdo de preenchimento do Percentual 100,00 100  Percentual 0
preenchimento do campo jocupagdo; nas ~ campo ocupagio nas notificagdes

notificagdes de agravos relacionados ao de agravos relacionados ao 0
trabalho trabalho.

OBJETIVO N° 10.12 - Reduzir e prevenir riscos e agravos a satide da populagao por meio das acdes de vigilancia, promogdo e protecio
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Percentual

1. Reduzirem no minimo 30%, as Taxa de mortalidade por causas Percentual
mortes por causas externas externas
2. Implantar 4 testes rapidos (HIV,  Testes rapidos (HIV, Hepatite, Nimero

Hepatite, Sifilis e de Gravidez)

Sifilis e de Gravidez) implantados

15 50,00

0 Nimero

OBJETIVO N° 10.13 - Fortalecer a integralidade do cuidado nas a¢des de Vigilancia em Satide no municipio, com énfase na Vigilancia Ambiental

1. Reduzirem 60% novos casos de
doengas endémicas (calazar, dengue e
chikungunya)

2. Monitorar 100% das a¢des de
vigilincia em satide no controle de
vetores de Doenca de Chagas

3. Eliminar a raiva humana transmitida
por cdo

OBJETIVO N° 10.14 - Integrar acdes de Vigilancia em Sadde a acdes da Atencdo Baésica

1. Incorporar 100% dos Agentes de
Endemias nas equipes de satde da
familia

Percentual de casos novos de Percentual
doengas endémicas

Percentual de a¢des de vigilanciaem  Percentual
satde no controle da Doenca de
Chagas monitoradas

Registro do niimero de casos de raiva ~ Nimero
humana

Percentual de agentes de endemias Percentual
incorporados nas equipes de satde da
familia

60,00 Percentual
160 166,67
100,00 100  Percentual 100
100,00
0 0 Nimero 0 0

100,00 100 = Percentual

100 100,00

OBJETIVO N° 11.1 - Reduzir os indices de doencas transmitidas por veiculag@o hidrica, estimulando a promocio e conservacdo do meio ambiente,

por meio da Educagdo Sanitaria e Ambiental e Saneamento Bésico
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100,00

1. Implantar 100% dos médulos sanitdrios

2. Implantar sistema de abastecimento de d4gua em
100% das comunidades da zona rural

3. Concluir 100% da obra de esgotamento sanitério
na zona urbana

4. Implantar, melhorar a infraestrutura para
tratamento, reciclagem e disposi¢do final dos
residuos s6lidos

5. Garantir o acesso a limpeza piblica para toda
populagio e atividade produtiva

6. Integraciio de catadores de materiais reutilizaveis
e reciclaveis que envolvam a responsabilidade
compartilhada pelo ciclo de vida dos produtos

7. Implantar programa voltado ao manejo de
residuos solidos, como coleta seletiva, reciclagem,
cooperativa de catadores, etc.

8. Criar programa de educac¢@o ambiental
relacionado aos residuos

Percentual de domicilios
com médulos sanitarios
implantados

Percentual de
comunidades com
abastecimento de agua
implantado

Esgotamento sanitario
concluido na zona
urbana

Tipo de unidade: aterro
sanitario implantado

Percentual de cobertura
do servigo de coleta da
zona urbana e rural

Quantidade entidades

associativas (unidades)

Nimero de programas
implantados

Nimero de programa
criado

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Percentual

Nimero

Nimero

Nimero

100,00

100,00

100,00

Percentual
0 Percentual
0 Percentual
0 Nimero
0 Percentual
0 Nimero
0 Namero
0 Namero

100

100,00

OBJETIVO N° 11.2 - Estabelecer um planejamento das agdes de saneamento basico com a participagdo popular atendendo aos principios da

Politica Nacional de Saneamento Basico

1. Elaborar um Plano Municipal
de Saneamento Basico (PMSB)

2. Garantir a valida¢do do PMSB

Ntmero de Plano Municipal de
Saneamento Basico elaborado

Conferéncia Municipal realizada
para validar o PMSB

Ntmero

Nimero

Ntmero 1

Nimero

100,00

100,00

OBJETIVO N° 12.1 - Fomentar a informacdo para o usuério do SUS

1. Atualizar e Divulgar a Cartilha dos
Direitos e Deveres dos Usudrios do SUS

2. Elaborar e publicizar escalas de
trabalho e cargas hordrias

https://digisusgmp.saude. gov.br

Eficdcia dos instrumentos de

Eficécia dos instrumentos de
informagio para as 09 equipes

informagao para as 09 equipes

Nimero

Ntmero

Nimero

Nimero

100,00
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Demonstrativo da vinculacdo das metas anualizadas com a Subfuncao

Meta
Subfuncoes da rogramada
) ¢ Descricao das Metas por Subfuncio R
Saiade para o
exercicio
122 - Implantar o plano municipal de cargos e saldrios e carreira dos trabalhadores da satide 0
Administracdo
Geral Incentivar e participar da integracao de agdes entre as demais politicas sociais do municipio em 100% 100,00
Garantir em 100% ampla divulgacdo das atividades e calendario mensal do conselho municipal de satde 0,00
Estabelecer o consércio com empresa do transporte sanitario em parceria com o Governo do Estado 1
Locar 05 veiculos para dar suporte as agdes de satde 5
Atualizar e Divulgar a Cartilha dos Direitos e Deveres dos Usuarios do SUS 0
Garantir o investimento minimo de 15% da receita 16,61
Implementar a politica de satide do trabalhador e da trabalhadora no dmbito do sistema tnico de satide do 0
municipio
Participar de premiacdes e reconhecimentos de préticas de sadde, de gestdo em satde e demais politicas 0
sociais integradas
Implantar 09 conselhos locais de satde 0
Aquisi¢do de 04 de veiculos 0
Elaborar e publicizar escalas de trabalho e cargas horarias 9
Assegurar em 100% a estabilidade econdmica e a captacdo de recursos através de novas fontes de 100,00
financiamento
Garantir 100% do teto de recursos financeiros na area de investimento para construcio reforma e ampliagdo 100,00
de Unidades Bésicas de Satde, bem como aquisi¢do de equipamentos através de Emendas Parlamentares e
outros repasses federais.
Monitorar em 100% o processo de execug@o das propostas realizadas na Conferéncia Municipal de Saide a 0,00
cada 6 meses
Garantir a manuten¢io de 100% da frota da SMS anual 100,00
Contratacdo de recursos humanos conforme previsto na legislacio 0
Implantar a ouvidoria municipal do SUS 0
Destinar 15% de tributos municipais (IPTU, IPV A, dentre outros) para financiamento do SUS municipal 15,00
Readequar a estrutura organizacional da SMS 0
Coordenar o processo de elaboracio, atualizacdo, monitoramento e avaliagdo dos instrumentos de gestdo 100,00
municipal e da saide em 100%
Assegurar em 100% a estrutura fisica, recursos humanos e financiamento adequado para o funcionamento do 100,00
conselho de satde.
301 - Atencdo Informatizar as 9 UBS do municipio com implantacdo do prontudrio eletronico 1
Bésica

Ampliar a cobertura de atendimento a satide integral homem de 20 a 59 anos de idade para 100% 100,00

Ampliar 85% de cobertura de acompanhamento das condicionalidades de Satide do Programa Bolsa Familia 89,88
(PBF)

Alcancar 100% de cobertura populacional estimada pelas equipes de Atengao Basica 100,00

Alcangar, no minimo, a razio de 0,32 exames de mamografia de rastreamento realizados em mulheres de 50 a 0,08
69 anos na populagdo residente de determinado local e populacio da mesma faixa etaria
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Demonstrativo da vinculacdo das metas anualizadas com a Subfuncao

Meta
Subfuncoes da rogramada
) ¢ Descricao das Metas por Subfuncio LR
Saiade para o
exercicio
Realizar, no minimo, a razdo de 0,52 de exames citopatoldgicos do colo do ttero em mulheres de 25 a 64 0,65
anos na populacio residente
Equipar totalmente as Unidades de Satde 4
Melhorar a atencdo a satide da popula¢do implantando o acolhimento com classifica¢@o de risco nas 09 UBS 9
Garantir 100% do acesso a consultas e exames especializados através da revisao de Programagao Pactuada 70,00
integrada PPI
Realizar no minimo, 70% de a¢des de matriciamento sistematico realizadas por CAPS com equipes de 100,00
Atencao Bésica
Ampliar em 100% a cobertura populacional estimada de satide bucal na atenc@o bésica 100,00
Reformar Unidades Bésicas de Saide 6
Incorporar 100% dos Agentes de Endemias nas equipes de satde da familia 100,00
Reduzir para 30 o nimero de 6bitos prematuros (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das quatro principais doencas = 23
cronicas ndo transmissiveis
Implementar acdes de atencdo integral a satide de pessoas com diabetes mellitus, hipertensdo e outras doencas 3
Informatizar as equipes de Satde da Familia através da implementagdo de Prontuério Eletronico, de acordo 0
com a Portaria n°3.393 de 11/12/20
Implementar programa de aten¢do integral a sadde do adolescente 0
Equipar parcialmente as Unidades de Satide 4
Ampliar Unidades Basicas de Satde 2
Implantar o Nicleo de Gestao do Trabalho na Educa¢ao Permanente para garantir a qualificacdo de todos os 0
profissionais de satde
Intensificar 100% de ag¢des de atencéo integral a populacdo negra 0,00
Realizar 100% da manutencdo mensal de equipamentos para os servigos de satide 100,00
Criar e implantar protocolos para melhorar a assisténcia na Atenc¢ao Bésica 2
Concluir a construgao de 04 UBS 2
Construir Unidades Basicas de Satde 1
Adequar e reformar prédio publico para Posto de Satde 1
Implantar duas equipes de Saide da Familia 0
Implantar 02 praticas integrativas e complementares 0
302 - Assisténcia  Aumentar para 65% a propor¢ao de parto normal no Sistema Unico de Saiide e na Sadde Suplementar 65,00
Hospitalar e
Ambulatorial Aquisicao de instrumentais e equipamentos permanentes para os servicos de saide da atencio especializada 2
Realizar a manutengdo mensal de instrumentais e equipamentos permanentes para os servicos de satde da 2

atengdo especializada

Reformar dois estabelecimentos de servicos de satide de média complexidade 1
Adequar espaco para implantar Clinica de Fisioterapia 1
Equipar totalmente Clinica de Fisioterapia 1
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Demonstrativo da vinculacdo das metas anualizadas com a Subfuncao

Meta
::Ezlzngﬁes da Descricao das Metas por Subfuncio z:;ir:mada
exercicio
Construir Centro de Especialidades Odontolégicas - CEO 0
Equipar Centro de Especialidades Odontoldgicas - CEO 0
Construir Laboratdrio de Anélises Clinicas 0
Equipar Laboratério de Analises Clinicas 0
304 - Vigilancia Aumentar para 100% a propor¢ao de analises realizadas em amostras de dgua 60,00
Sanitaria
Reduzir para 4 o nimero de 6bitos infantil 1,00
Elaborar um Plano Municipal de Saneamento Basico (PMSB) 1
Implantar 100% dos médulos sanitarios 100,00
Ampliar para 85% o percentual de municipios que realizam no minimo seis grupos de a¢des de Vigilancia 85,70
Sanitaria no ano
Reduzir em 60% novos casos de doengas endémicas (calazar, dengue e chikungunya) 100,00
Monitorar 100% das a¢des de vigilancia em satide no controle de vetores de Doenca de Chagas 100,00
Garantir a validacdo do PMSB 1
Implantar sistema de abastecimento de dgua em 100% das comunidades da zona rural 0,00
Eliminar a raiva humana transmitida por cdo 0
Concluir 100% da obra de esgotamento sanitdrio na zona urbana 0,00
Implantar, melhorar a infraestrutura para tratamento, reciclagem e disposica@o final dos residuos s6lidos 0
Garantir o acesso a limpeza publica para toda populagdo e atividade produtiva 0,00
Integracdo de catadores de materiais reutilizdveis e reciclaveis que envolvam a responsabilidade 0
compartilhada pelo ciclo de vida dos produtos
Implantar programa voltado ao manejo de residuos sdlidos, como coleta seletiva, reciclagem, cooperativa de 0
catadores, etc.
Criar programa de educag@o ambiental relacionado aos residuos 0
305 - Vigilancia Elevar para, no minimo, 90% o percentual de cobertura vacinal em criangas menores de dois anos das vacinas 90,00
Epidemioldgica selecionadas do CNV
Reduzir em 21,30% a proporcado de gravidez na adolescéncia entre as faixas etarias 10 a 19 anos 15,10
Registrar 95% da proporg¢io de 6bitos com causa basica definida 94,30
Realizar 100% de investigac@o de 6bitos de mulheres em idade fértil (10 a 49 anos) 83,33
Reduzir em no minimo 30%, as mortes por causas externas 15,00
Aumentar em 95% a propor¢do de preenchimento do campo ;ocupacao;, nas notificagdes de agravos 0,00

relacionados ao trabalho

Realizar no minimo, 05 ciclos que atingiram minimo de 80% de cobertura de iméveis visitados para controle 5
vetorial da dengue

Reduzir para zero o nimero de casos novos de aids em menores de 5 anos 0

Reduzir para 01 o niimero de casos novos de sifilis congénita em menores de um ano de idade 5
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Reduzir para zero o nimero de casos autdctones de malaria

Garantir 90% de cura dos casos novos de hanseniase diagnosticados nos anos das coortes

Alcancar 80% dos casos de doengas de notificacdo compulséria mediata e imediata encerrados em até 60 dias
ap6s notificagdo

Investigar e estabelecer 100% do controle dos casos suspeitos de Febre Amarela e epizootia em primatas
Garantir 90% de cura dos casos novos de tuberculose diagnosticados nos anos das coortes
Implantar 4 testes rdpidos (HIV, Hepatite, Sifilis e de Gravidez)

Reduzir a zero o nimero de 6bitos maternos em determinado periodo e local de residéncia

https://digisusgmp.saude. gov.br
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N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

0 - Informagoes Corrente  N/A

Complementares

Capital ~ N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
122 - Corrente  N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Administragao
Geral Capital ~ N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
301 - Atengdo Corrente  N/A 2.953.23327 9.366.633,85  9.555.031,33  9.555.061,33  9.555.061,33  9.555.061,33  9.555.061,33  60.095.143,77
Basica

Capital ~ N/A 59.252,72 82.877,54 158.711,33 810.273,65 810.273,65 810.273,65 810.273,65 3.541.936,19
302 - Corrente ~ N/A 132.359,83 465.913,27 472.587,27 472.587,27 472.587,27 472.587,27 472.587,27 2.961.209,45
Assisténcia
Hospitalar e Capital ~ N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Ambulatorial
303 - Suporte Corrente ~ N/A 2.385,00 94.919,26 94.919,26 94.919,26 94.919,26 94.919,26 94.919,26 571.900,56
Profilatico e
Terapéutico Capital ~ N/A N/A 12.966,00 12.966,00 12.966,00 12.966,00 12.966,00 12.966,00 77.796,00
304 - Vigilancia =~ Corrente = N/A N/A 42.696,07 42.936,07 42.936,07 42.936,07 42.936,07 42.936,07 257.376,42
Sanitdria

Capital ~ N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
305 - Vigilancia =~ Corrente = N/A N/A 44.780,10 44.780,10 44.780,10 44.780,10 44.780,10 44.780,10 268.680,60
Epidemioldgica

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

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 07/06/2022.

e Anilises e Consideracdes sobre Programacdo Anual de Satde - PAS

O resultado anual das metas programadas para o ano de 2019 demonstra que o municipio ndo alcangou todos os resultados, sendo
necessario rever e reorganizar suas agoes para o alcance das mesmas.
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8. Indicadores de Pactuacao Interfederativa

N

10

11

12

13

14

15

16

17

18

19

21

22

Indicador

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

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

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

Proporcio de vacinas selecionadas do Calendario Nacional de Vacinagdo para criancas menores de
dois anos de idade - Pentavalente 3* dose, Pneumocodcica 10-valente 2* dose, Poliomielite 3* dose e

Triplice viral 1* dose - com cobertura vacinal preconizada

Proporcéo de casos de doengas de notificagdo compulsdria imediata (DNCI) encerrados em até 60

dias apds notificac@o.

Proporcao de cura dos casos novos de hanseniase diagnosticados nos anos das coortes

Numero de Casos Autdctones de Malaria

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

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

Proporcdo de anélises realizadas em amostras de d4gua para consumo humano quanto aos
parametros coliformes totais, cloro residual livre e turbidez

Razao de exames citopatoldgicos do colo do ttero em mulheres de 25 a 64 anos na populac@o
residente de determinado local e a populacdo da mesma faixa etaria

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

Proporgio de parto normal no Sistema Unico de Satide e na Saide Suplementar

Proporcdo 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 Atencdo Basica

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

Cobertura populacional estimada de satide bucal na atencdo basica

Ac¢des de matriciamento sistematico realizadas por CAPS com equipes de Atencdo Basica

Nimero de ciclos que atingiram minimo de 80% de cobertura de imdveis visitados para controle

vetorial da dengue
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Tipo

Meta
ano
2019

25

100,00

95,00

90,00

80,00

90,00

60,00

0,50

0,35

65,00

16,00

100,00

89,00

100,00

100,00

Resultado %
Anual alcancada
da meta
23 0
83,33 0
94,30 0
50,00 0
0,00 0
100,00 0
0 0
5 0
0 0
12,04 0
0,65 0
0,08 0
57,60 0
15,10 0
1 0
0 0
100,00 0
89,88 0
100,00 0
100,00 0
4 0

Unidade de
Medida

Numero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Numero

Numero

Numero

Percentual

Razio

Razao

Percentual

Percentual

Numero

Numero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Numero
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23 Propor¢ao de preenchimento do campo ocupacao nas notificagdes de agravos relacionados ao U 100,00 00 0 Percentual

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

Data da consulta: 07/06/2022.

e Anilises e Consideracdes sobre Indicadores de Pactuacdo Interfederativa

Resultado de indicadores pactuados demonstra que o municipio nfo alcancou a meta de nove indicadores, sendo necessario
reorganizar as acdes para o alcance das mesmas.
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9. Execucdo Orcamentéria e Financeira

9.1. Execugdo da programagédo por fonte, subfuncéo e natureza da despesa

Despesa Total em Satide por Fonte e Subfuncio

Corrente 0,00 2.943.268,20 6.895.629,71 188.220,20 177,28 0,00 0,00 0,00 10.027.295,39

Capital 0,00 59.252,72 5.594,82 75.833,79 671.705,41 0,00 0,00 0,00 812.386,74

Corrente 0,00 125.689,63 332.049,44 6.674,00 0,00 0,00 0,00 0,00 464.413,07

Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Corrente 0,00 2.385,00 105.723,26 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 108.108,26

Capital 0,00 0,00 12.966,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 12.966,00

Corrente 0,00 0,00 42.696,07 240,00 0,00 0,00 0,00 0,00 42.936,07

Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Corrente 0,00 0,00 44.780,10 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 44.780,10

Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Corrente 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Corrente 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

(*) ASPS: Acdes e Servicos Piblicos em Satide
2) Dados extraidos do Médulo de controle externo, conforme Art. 39, inc. V, LC 141/2012.

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

Data da consulta: 09/05/2022.

9.2. Indicadores financeiros
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RS 654,44
35,72 %

59,83 %
16,60 %

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

Data da consulta: 09/05/2022.

9.3. Relatério Resumido da Execucdo Orcamentaria (RREO)

852.694,00 852.694,00 1.302.473,82
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6.288,75 6.288,75 609,98 9,70
10.535,00 10.535,00 0,00 0,00
10.535,00 10.535,00 0,00 0,00

20.022.252,00 20.022.252,00 18.852.617,15 94,16

6.709.342,23 6.709.342,23 6.888.420,02
6.648.522,23 6.648.522,23 6.881.497,26 103,50
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
60.820,00 60.820,00 6.922,76 11,38
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
6.709.342,23 6.709.342,23 6.888.420,02 102,67

8.296.376,54 10.871.677,46 10.687.532,89
4.211.006,42 4.155.423,79 4.112.953,05 0,00 98,98
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
4.085.370,12 6.716.253,67 6.574.579,84 0,00 97,89
1.710.413,75 849.033.,86 825.352,74 0,00 97,21
1.710.413,75 849.033,86 825.352,74 0,00 97,21
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
10.006.790,29 11.720.711,32 11.512.885,63 98,23

0,00 0,00
N/A 0,00 0,00 0,00 0,00
N/A 8.495.164,06 8.382.290,08 0,00 72,81
N/A 7.814.645,54 7.710.407,39 0,00 66,97
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N/A 0,00 0,00 0,00 0,00
N/A 680.518,52 671.882,69 0,00 5,84
N/A 0,00 0,00 0,00 0,00

N/A N/A N/A 0,00
N/A N/A 0,00 0,00 0,00
N/A N/A 0,00 0,00 0,00
N/A 8.382.290,08 72,81

N/A ‘ ‘ 3.130.595,55

16,60
302.702,98
0,00 N/A N/A N/A 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
109.651,.23 0,00 109.651,.23 0,00 0,00
109.651,.23 0,00 109.651,.23 0,00 0,00

- EE e
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0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00

8.259.57545 10.964.749,94 10.839.682,13 0,00 94,15
640.815,67 506.396,96 464.413,07 0,00 4,03
701.327,50 122.554,75 121.074,26 0,00 1,05
102.340,00 58.546,12 42.936,07 0,00 0,37
302.731,67 68.463,55 44.780,10 0,00 0,39

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
10.006.790,29 11.720.711,32 11.512.885,63 99,99

FONTE: SIOPS, Piaui05/03/20 14:53:16
1 - Essa linha apresentara valor somente no Relatério Resumido da Execugdo Orcamentaria do dltimo bimestre do exercicio.

2 - O valor apresentado na intercessao com a coluna "h" ou com a coluna "h+i"(dltimo bimestre) deverd ser o mesmo apresentado no "total j".
3 - O valor apresentado na intercessdo com a coluna "h" ou com a coluna "h-i"(dltimo bimestre) devera ser o mesmo apresentado no "total k".
4 - Limite anual minimo a ser cumprido no encerramento do exercicio. Devera ser informado o limite estabelecido na Lei Organica do Municipio quando o percentual nela estabelecido for superior ao

fixado na LC n° 141/2012
5 - Durante o exercicio esse valor servird para o monitoramento previsto no art. 23 da LC 141/2012
6 - No dltimo bimestre, serd utilizada a férmula [VI(h+i) - (15 x I1Ib)/100].

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

programa de trabalho

Valor
Executado

R$1.196,64  R$0.00

Valor
Finandamento Progeamas de Trabalho i
(Fonte: FNS)
10301201520Y1 - IMPLEMENTACAO DE POLITICAS DE ATENCAO A SAUDE
S . R
103012015219A - PISO DA ATENCAO BASICA EM SAUDE 3.808.042,66
1030120152E89 - APOIO A MANUTENCAO DE UNIDADES DE SAUDE LT |
10302201520R4 - APOIO A IMPLEMENTACAO DA REDE CEGONHA R$ 408,58
1030220158585 - ATENCAO A SAUDE DA POPULACAO PARA PROCEDIMENTOS NO R (0427500 |
MAC .
CUSTEID 10303201520AE - PROMOCAO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA E INSUMOS RS 100.316,58

ESTRATEGICOS NA ATENCAO BASICA EM SAUDE

10304201520AB - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E

i A A A ‘ R$ 12.000,
MUNICIPIOS PARA EXECUCAO DE ACOES DE VIGILANCIA SANITARIA ) LT

https://digisusgmp.saude. gov.br
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0,00 ]
0,00 ’

0,00 ]

94632,04 ]

0,00
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Valor

Bloco de Programas de Trabalho Transferido Valor
Financiamento g em 2019 Executado
(Fonte: FNS)
10305201520AL - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E
. . . R$ 103.947,89  87476.17
MUNICIPIOS PARA A VIGILANCIA EM SAUDE
10301201512L5 - CONSTRUCAO E AMPLIACAO DE UNIDADES BASICAS DE
z ¢ ¢ R$ 244.800,00 24438690
SAUDE-UBS
INVESTIMENTO 10301201520YL - ESTRUTURACAO DE ACADEMIA DE SAUDE - EMENDA R$ 250.000,00  38459.01

10301201 1 - ESTRUTURACAO DA REDE DE SERVI DE ATENCAO BASICA
D(EZA%SESS STRUTURACAD > - NCAO SIc R$350.000,00  368716,41

Fonte: Fundo Nacional de Satde (FNS)
1 — Os valores pagos em outro exercicio fiscal mesmo tendo sua memoria de calculo e ano anterior, nio estardo sendo computados para aquela prestagio de contas.

2 — Para efeitos de despesa executada deve ser considerada a despesa empenhada ou paga no exercicio fiscal.
e Anidlises e Consideragdes sobre Execu¢do Or¢amentéria e Financeira

Valores apresentados referente a execug¢@o orcamentaria e financeira de recursos federais transferidos fundo a fundo 2019.
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10. Auditorias

Naio hé informacoes cadastradas para o periodo das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 07/06/2022.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 07/06/2022.

e Anilises e Consideracdes sobre Auditorias

Nao houve auditoria no periodo.

https://digisusgmp.saude. gov.br 40 de 44



11. Analises e Considera¢des Gerais

Foi apresentado o Relatério Anual de Gestdo com observagdo para o resultados das metas de indicadores ainda ndo alcan¢ados no
ano de 2019.
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12. Recomendagdes para o Proximo Exercicio

e Anilises e Consideracdes sobre Recomendagdes para o Proximo Exercicio

O municipio observou que é necessario qualificar as a¢des para ter uma melhoria nos resultados de indicadores, bem como,
reformular o texto de algumas metas para melhorar a avaliagdo das mesmas.

CLAUDIANA PEREIRA DA SILVA
Secretario(a) de Saide
AMARANTE/PI, 2019

https://digisusgmp.saude. gov.br 42 de 44



REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: PIAUI
MUNICIPIO: AMARANTE
Relatéorio Anual de Gestéo - 2019

Parecer do Conselho de Saude
Identificacdo
e Consideragdes:

O Conselho de Satde apreciou a atualizagio das informagdes solicitadas.

Introducao
e Consideragdes:

O Conselho Municipal de Satde apreciara cada item do RAG referente a 2019 e realizara consideragdes se necessario.

Dados Demograficos e de Morbimortalidade
e Consideragdes:

O Conselho de Satde considera importante as acoes de promogdo da satide.

Dados da Producao de Servigos no SUS
e Consideragdes:

O Conselho de Satde considera importante as acdes de promogao e prevengdo em satde.

Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS
e Consideracdes:

O Conselho de Sadde entende que os dados da rede fisica foram retirados do Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES).

Profissionais de Saude Trabalhando no SUS

e Consideragoes:

Conselho de Satide esté ciente que os dados apresentados foram consultados do CNES, onde o municipio deve fornecer informagdes atualizadas.

Programacdo Anual de Satide - PAS
e Consideragdes:

O Conselho de Sadde considera as metas que sdo anuais apresentadas e observou que alguns resultados ndo foram alcangados.

Indicadores de Pactuacdo Interfederativa
e Consideragdes:

O Conselho de satde apreciou os dados apresentados observando que alguns resultados ndo alcancados pelo municipio.

Execuc¢do Orcamentéaria e Financeira
e Consideragdes:

O Conselho de Satde apreciou os dados apresentados que configuram a execucgdo or¢amentéria da saide no municipio

Auditorias
e Consideracdes:

O Conselho de satde apreciou que ndo houve auditoria no periodo.

Anilises e Consideragdes Gerais
e Parecer do Conselho de Satde:

O Conselho de Satde apreciou os itens do RAG.

Recomendacdes para o Proximo Exercicio
e Consideragdes:

O Conselho Municipal de Satde recomenda atualizagdo das informagdes dos instrumentos de gestdo dentro do tempo determinado, recomenda ainda prioridade
nas agdes de promogdo da satide.
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