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1. Identificacdo

1.1. Informacdes Territoriais

UF

Municipio
Regido de Saude
Area

Populacao

Densidade Populacional

PE
RIBEIRAO
Palmares
287,99 Km?
47.415 Hab

165 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)

Data da consulta: 01/07/2021

1 .2. Secretaria de Saude

Nome do Orgﬁo
Namero CNES

CNPJ

CNPJ da Mantenedora
Endereco

Email

Telefone

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DO RIBEIRAO
6369162

A informacio nio foi identificada na base de dados
11343910000193

AV MARIO DOMINGUES 876

smsribeirao @ gmail.com

8136713869

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)

Data da consulta: 01/07/2021

1 .3. Informagdes da Gestao

Prefeito(a)

Secretario(a) de Satide em
Exercicio

E-mail secretario(a)

Telefone secretario(a)

MARCELLO CAVALCANTI DE PETRIBU DE ALBUQUERQUE MARANHAO

EDINEI SANTANA DE OLIVEIRA

edinei-oliveira@bol.com.br

81999441124

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

Data da consulta: 01/07/2021

1.4. Fundo de Sauide

Instrumento de criaciao
Data de criaciao

CNPJ

https://digisusgmp.saude. gov.br

LEI

08/1995

10.395.676/0001-85
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Natureza Juridica FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

Nome do Gestor do Edinei Santana de Oliveira
Fundo

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

Data da consulta: 01/07/2021

1.5. Plano de Saude

Periodo do Plano de Saade 2018-2021

Status do Plano Aprovado

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 22/11/2021

1.6. Informacdes sobre Regionalizagdo

Regido de Satide: Palmares

Municipio Area (Km?2) Populacio (Hab) Densidade

AMARAII 234.78 22870 97,41
BARREIROS 233.37 42764 183,25
BELEM DE MARIA 69.465 12122 174,51
CATENDE 206.923 43340 209,45
CORTES 101.332 12560 123,95
ESCADA 347.197 69292 199,58
GAMELEIRA 257.716 31318 121,52
JAQUEIRA 89.096 11644 130,69
JOAQUIM NABUCO 121.884 16011 131,36
LAGOA DOS GATOS 233.165 16318 69,98
MARAIAL 196.246 11220 57,17
PALMARES 336.838 63500 188,52
PRIMAVERA 109.942 15101 137,35
QUIPAPA 230.614 26175 113,50
RIBEIRAO 287.987 47616 165,34
RIO FORMOSO 239.814 23628 98,53
SIRINHAEM 378.79 46361 122,39
SAO BENEDITO DO SUL 156.782 16069 102,49
SAO JOSE DA COROA GRANDE 69.196 21586 311,95
TAMANDARE 190.017 23623 124,32
XEXEU 110.803 14757 133,18
AGUA PRETA 543.158 37082 68,27

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)

Ano de referéncia: 2021
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1 .7. Conselho de Saide

LEI

Rua Um 220 Casa Bandeirante

edineisantana0507 @ gmail.com

8199441124

Edinei Santana de Oliveira

12
0
6
6
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Piiblicos em Satide (SIOPS)
Ano de referéncia: 201906
1 .8. Casa Legislativa
1° RDQA 2° RDQA 3° RDQA
Data de Apresentacdo na Casa Legislativa Data de Apresentacio na Casa Legislativa Data de Apresentacio na Casa Legislativa

e (Consideragdes

Nao houve grandes alteracdes.
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2. Introducao

e Andlises e Consideracdes sobre Introdugdo

O Relatério Anual de Gestao RAG 2019, tem como objetivo apresentar os resultados alcancados pela gestao no referido
ano e realimentar e subsidiar o processo de planejamento para o alcance das metas propostas no PMS, tendo sua
avaliacdo contando com a participagdo do controle da comunidade através do CMS e da realizac¢do das Conferéncias
Municipais de Satde, o Plano Plurianual (PPA), as leis de Diretrizes Orcamentarias (LDO) e a Lei Orcamentaria Anual
(LOA), se consolidando como instrumento fundamental de planejamento. A gestdo participativa e o controle social sdo
fundamentais nesse contexto, uma vez que permite o planejamento horizontal e ascendente e a garantia de transparéncia
na gestdo e desenvolvimento de a¢des e servigos em saude.
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3. Dados Demograficos e de Morbimortalidade

3.1. Populac@o 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

1830

1855

1922

2063

4071

3722

3095

2294

1343

707

295

23197

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

Data da consulta: 07/07/2021.

3.2. Nascidos Vivos

Numero de nascidos vivos por residéncia da mae.

1746

1763

1831

2031

4061

3971

3331

2550

1582

925

427

24218

3576

3618

3753

4094

8132

7693

6426

4844

2925

1632

722

47415

Ribeirdo

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 07/07/2021.

3.3. Principais causas de internacao

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

1. Algumas doengas infecciosas e parasitarias

II. Neoplasias (tumores)

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

VI. Doengas do sistema nervoso

https://digisusgmp.saude. gov.br

125

16

41

14

32

143

26

49

20

27

134

34

59

44

158

29

57

49

189

29

51

18

39
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Capitulo CID-10 2015 2016 2017 2018 2019

VII. Doencas do olho e anexos 22 14 22 13 16
VIII.Doencas do ouvido e da ap6fise mastdide 4 2 5 2 4
IX. Doengas do aparelho circulatério 239 213 237 235 199
X. Doengas do aparelho respiratorio 119 96 116 84 123
XI. Doengas do aparelho digestivo 207 207 172 203 242
XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo 42 72 66 55 60
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 23 17 26 33 21
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 131 130 125 107 134
XV. Gravidez parto e puerpério 591 515 420 453 466
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 68 54 64 54 70
XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossomicas 14 11 13 20 22
XVIIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 25 45 39 45 28
XIX. Lesoes enven e alg out conseq causas externas 220 225 222 256 243

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - -
XXI. Contatos com servigos de satde 29 43 34 32 60
CID 10® Revisdo nio disponivel ou ndo preenchido - - - - -

Total 2086 2034 1973 2015 2169

Fonte: Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (STH/SUS)
Data da consulta: 07/07/2021.

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 2015 2016 2017 2018 2019
I. Algumas doengas infecciosas e parasitarias 15 14 16 13 16
II. Neoplasias (tumores) 22 23 27 29 28
I1I. Doencas sangue 6rgaos hemat e transt imunitar 1 1 - 2 2
IV. Doengas enddcrinas nutricionais e metabolicas 34 42 31 26 29
V. Transtornos mentais € comportamentais 3 1 2 6 2
VI. Doengas do sistema nervoso 2 5 3 2 5

VII. Doencas do olho e anexos - - - - -

VIII.Doengas do ouvido e da apdfise mastoide - - - - -

IX. Doengas do aparelho circulatério 100 103 91 76 70
X. Doengas do aparelho respiratério 35 35 44 31 30
XI. Doengas do aparelho digestivo 8 14 17 17 13
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Capitulo CID-10
XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo
XIV. Doengas do aparelho geniturinario
XV. Gravidez parto e puerpério
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal
XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossomicas
XVIIIL.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat
XIX. Lesoes enven e alg out conseq causas externas
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade
XXI. Contatos com servigos de satde
XXII.Cédigos para propodsitos especiais
Total

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 07/07/2021.

2015

11

33

284

e Analises e Consideracdes sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade

Nao houve grandes alteragoes.
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2016

36

305

2017

48

305

2018

10

38

270

2019

14

39

279
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4. Dados da Producao de Servicos no SUS

4.1. Producdo de Atencdo Bésica

S meeres Qe

Visita Domiciliar 72.487
Atendimento Individual 24.624
Procedimento 23.908
Atendimento Odontolégico 5.755

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

4.2. Producdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Cariéter de atendimento: Urgéncia

01 Acdes de promocdo e prevengdo em satde

02 Procedimentos com finalidade diagndstica - - - -
03 Procedimentos clinicos - - 62 28000,80
04 Procedimentos cirtrgicos - - - -
05 Transplantes de orgdos, tecidos e células - - - -
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, proteses e materiais especiais - - - -
08 Agdes complementares da atengdo a satde - - - -

Total - - 62 28000,80

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 07/07/2021.

4.3. Producdo de Atengdo Psicossocial por Forma de Organizacio

Nio ha informagdes cadastradas para o periodo

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

[ a—

01 Acdes de promogdo e prevencdo em saide
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1 _ -

02 Procedimentos com finalidade diagndstica 21,56
03 Procedimentos clinicos 71884 389026,79 62 28000,80
04 Procedimentos cirtirgicos 1308 22266,31 - -

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

Total 73881 411314,66 62 28000,80

Fonte: Sistema de Informag¢des Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 07/07/2021.

4.5. Producdo de Assisténcia Farmacéutica

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

4.6. Producido de Vigilancia em Satde por Grupo de Procedimentos

Financimento: Vigilancia em Satde

01 Acdes de promocao e prevengdo em satde 504 -

Total 504 -

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

Data da consulta: 07/07/2021.

e Andlises e Consideragdes sobre Dados da Producdo de Servigcos no SUS

Em 2019, foram realizados nas 12 UBS e NASF, um total de 25.990 Atendimentos Individuais, 5.986 atendimentos odontoldgicos, 24.854 procedimentos
e 86.096 visitas domiciliares, além de 211 atividades coletivas. Em se tratando nos atendimentos de Urgéncia e Emergéncia, hd um registro de 31.520
atendimentos relacionados a essa drea de média e alta complexidade e 62 internagdes na parte clinica e obstétrica.
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5. Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestao

Periodo 12/2019

UNIDADE MOVEL DE NIVEL PRE-HOSPITALAR NA AREA DE URGENCIA

CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA
CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL
POSTO DE SAUDE

CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE
PRONTO SOCORRO GERAL

CENTRO DE APOIO A SAUDE DA FAMILIA
CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE

Total

Observagao: 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: 01/07/2021.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 12/2019

ADMINISTRACAO PUBLICA

MUNICIPIO 19 0

ENTIDADES EMPRESARIAIS

ENTIDADES SEM FINS LUCRATIVOS

Total 19 0

Observagdo: Os dados apresentados referem-se ao niimero de estabelecimentos de satide piblicos ou prestadores de servigos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 01/07/2021.

5.3. Consorcios em saude

O ente nao esta vinculado a consércio publico em satde

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

Nao foram implantados novos servigos no periodo.

https://digisusgmp.saude. gov.br
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19

11

19

19

19

12 de 46



6. Profissionais de Saude Trabalhando no SUS

Periodo 01/2019

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

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

Estatutarios e empregados publicos
(0101, 0102)

Intermediados por outra entidade 0 0 0 0 0
(08)

Auténomos (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
Intermediados por outra entidade 0 0 0 0 0
(08)

Celetistas (0105) 0 0 0 0 0
Auténomos (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,
203-8)

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

Contratos temporarios e cargos em
comissdo (010301, 0104)

Contratos temporarios e cargos em 0 0 0 0 0
comissdo (010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)

Data da consulta: 21/07/2020.

Pl ot pr ootk st
T ——"

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

Estatutarios e empregados publicos (0101,
0102)

Intermediados por outra entidade (08) 0 0 1 0

s bl st Cot Tempuic cCrgen Gt
T ———

Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8)
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Contratos temporarios e cargos em
comissdo (010301, 0104)
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Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 21/07/2020.

e Andlises e ConsideracOes sobre Profissionais de Saide Trabalhando no SUS

Nio houve grandes alteragoes.
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7. Programacdo Anual de Saude - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

OBJETIVO N° 1.1 - Ampliar o acesso e fortalecer a atengdo basica, com énfase na APS.

100,00

1. Aumentar a cobertura populacional estimada
pelas equipes de Atencdo Basica.

2. Contemplar nas Programagdes Anuais de Saide
(PAS) 100% das agdes de promogdo, prevencio e
tratamento, identificadas como necessarias no
territério das unidades de satide, de acordo com o
perfil epidemiolégico local, priorizando as areas e
a populacdo de maior vulnerabilidade.

3. Reduzir em 10% as internagdes por causas
sensiveis a atencdo basica.

4. Realizar 60% de cobertura do acompanhamento
das condicionalidades de saide do programa Bolsa
Familia, de forma articulada.

5. Ampliar para 100% a cobertura de Agentes
Comunitarios de Sadde.

6. Ampliagdo da Equipe do NASF.

Cobertura
populacional estimada
de satde bucal na
atengdo basica

Acoes do perfil
epidemiolégico

Percentual de
internagdes por causas
sensiveis a Atengio
Basica.

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

Cobertura de ACS.

Numero de NASF's
implantados.

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

100

10

60

100

1

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Nuamero

94.29

100

60

100

100,00

10,00

60,00

100,00

OBJETIVO N° 1.2 - Ampliar o acesso e fortalecer a atengdo a satide em servicos especializados e média complexidade.

https://digisusgmp.saude. gov.br

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

94,29

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00
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1. Aumentar em 10% a oferta de procedimentos ~ Razdo de procedimentos Razio Razdo 10,00 Percentual
ambulatoriais de média complexidade ambulatoriais de média 10 100.00
selecionados para populagdo residente e complexidade ofertados.
pactuada.
2. Aumentar em 10% a oferta de procedimentos =~ Procedimentos clinico- Razido 10 Razio 10,00 Percentual
ambulatoriais e clinico-cirdrgicos de média cirurgicos ofertados. 10 100,00
complexidade para populagdo residente e
pactuada.
3. Ampliar para 100% a cobertura dos servigos cobertura dos servigos Percentual 100 Percentual 100,00 Percentual
especializados com contrato de metas firmado. especializados com 100 100.00

contrato de metas

firmado.
4. Aumentar em 50% a cobertura para pessoas cobertura para pessoas Percentual =~ 50 Percentual 50,00 Percentual

. 50 100,00

com transtornos, doengas cronicas e com transtornos, doengas
deficiéncias. cronicas e deficiéncias.

OBJETIVO N° 1.3 - Ampliar o acesso e fortalecer as a¢des em satide bucal na atengéo bésica e centro de especialidades odontolégicas.

1. Promover a discussio e sobre a avaliacdo de Niamero de discussdes Nimero Nimero Nimero
1
risco e o Protocolo de Satide Bucal. sobre a avaliacdo de risco e 100.00
o Protocolo de Satde ’
Bucal.
2. Realizar agdes para ampliar a cobertura de Acdes de promogio da Nimero 1 Nimero 4 Namero
- . . 1 100,00
primeira consulta odontolégica anualmente. satide bucal.
3. Realizar pesquisa epidemiologica Pesquisas realizadas Namero 1 Namero 1 Namero
. . P - 1
(Levantamento Epidemiologico- Satde Bucal) 100.00
voltada a construgio de série historica de dados
de satide bucal.
4. Realizar acdes para ampliar as atividades Niamero de atividades Namero 1 Namero | 90 Namero 100.00
coletivas nas UBS e escolas ou institui¢des das coletivas realizadas. ’
areas de abrangéncia anualmente
5. Implantar fluxograma para atendimento no Fluxograma implantado Moeda 1 Moeda 1 1 Namero 100.00

centro de especialidades odontolégicas

OBJETIVO N° 1.4 - Organizar e Ampliar a Rede de Atencdo as Urgéncias no ambito municipal.

1. Aumentar o alcance do servi¢o de Atendimento Unidade mével Nimero Nimero 1 Nimero

Mével de Urgéncia (SAMU 192), implantando mais adicional implantada ! 100,00
1 unidade moével na base do SAMU.
2. Aumento da disponibilidade de transporte para Transportes 1 0 1 4 Nimero 100.00

urgéncia/emergéncia na unidade de saide da familia, ~ implantados
principalmente na zona rural.

OBJETIVO N° 1.5 - Organizar e implementar a Rede de Atenc@o a Saide Materna e Infantil no &mbito municipal para garantir acesso, acolhimento e
resolutividade.
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100,00

1. Implantar a Rede Municipal de
Protecdo a Mulheres e Criangas em
Situac@o de Vulnerabilidade Social
(violéncia, em confinamento e demais
vulnerabilidades) integrando 100% das
unidades da rede publica municipal.

2. Ampliar e qualificar a oferta da
atengdo do planejamento reprodutivo em
100% das unidades bésicas de saide e
maternidades do municipio.

3.21. Implantar servicos articulados a
Rede de Atencdo Materna e Infantil para
prestacdo de cuidados a mulheres em
situacdo de abortamento inseguro

4. Aumentar em 10% a propor¢do de
nascidos vivos de mies com no minimo
7 consultas de pré-natal.

5. Implementar o Plano de Ac¢do
Municipal da Rede de Atengio Materna e
Infantil estimulando o nascimento na
rede hospitalar municipal.

6. Garantir o Registro Civil das criangas.

7. Realizar atividades para incentivar o
aleitamento materno implementando a 1*
Semana de Amamentagao.

8. Promover educacdo em satide a
populagdo com relacdo as doengas
respiratérias na infancia e condigoes
nutricionais

9. Atualizar e capacitar os profissionais
sobre o Protocolo de Atengdo a Saide da
Criang¢a

10. Atualizar e capacitar os profissionais
sobre o Protocolo de Atencdo a Satide do
Adolescente

11. Implementar a assisténcia pré-natal e
promover educagio em saide a
populagdo com relagdo ao parto normal

Cobertura da Rede Municipal de
Protecdo a Mulheres e Criangas
em Situacgdo de Vulnerabilidade
Social (violéncia, em
confinamento e demais
vulnerabilidades).

Cobertura do planejamento
reprodutivo.

Servico de cuidados a mulheres
em situagio de abortamento
inseguro implantado.

Propor¢ao de nascidos vivos de
maes com no minimo 7
consultas de pré-natal.

Plano de Ac¢do Municipal da
Rede de Atencdo Materna e
Infantil implementado.

Percentual de nascidos vivos
registrados

Atividades realizadas

Atividades de educagdo em
saude realizadas.

Ntmero de capacitagdes

Capacitagdes sobre satide do
adolescente realizadas.

Acoes realizadas

Nimero

Proporcao

Niamero

Percentual

Nimero

Nimero

Nimero

Niamero

100

10

100

100
0

100
Namero
Proporgao

porg 10

Namero

0
Percentual

100
Nimero
Namero
0

1
Namero
Namero

100,00

10,00

100,00

Percentual

Percentual

Nimero

Proporgao

Namero

Percentual

Nuimero

Nuimero

Nimero

Numero

Namero

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

OBJETIVO N° 1.6 - Ampliar o acesso a atengdo psicossocial da populagdo em geral, de forma articulada com os demais pontos de aten¢do em satide e

outros pontos intersetoriais.
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Nimero

1. Implantar servigos da rede de Atencdo Psicossocial
no municipio.

2. Estabelecer protocolos e fluxos nas Unidades de
Urgéncias e Emergéncias para garantir o atendimento
de 100 % da demanda de portadores de transtorno
mental.

3. Implantar e implementar o apoio em Satide Mental
nas unidades de Atencdo Basica, priorizando as areas
de vulnerabilidade.

4. 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 ou
em Unidades de referencia.

Servigos
implantados.

percentual de
atendimento da
demanda de
portadores de
transtorno mental.

Atividades realizadas

Servigo implantado.

100

100,00
100

1
1

1
1

Nimero

0
Percentual

100,00
Namero

100,00
Nimero

100,00

OBJETIVO N° 1.7 - Promover a melhoria das condi¢oes de satde do idoso e portadores de doengas cronicas mediante a qualificacdo da gestdo e da

organizagdo da rede de atengdo.

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

2. Reduzir em 2% as internacdes originadas por doengas

cronicas.

3. Implantar 01 Centro de Referéncia para Doencas
Cronicas, incluindo o PRAD, no ambito municipal, de

forma articulada a Rede de Atencdo as Doencas Cronicas,

com o estabelecimento de referéncia para cuidados
especializados a 100% dos pacientes cadastrados e
acompanhados nas unidades de saide do municipio,
conforme protocolo especifico.

4. Promover capacitagio dos cuidadores de idosos

5. Promover agdes de atividades fisicas em grupos de
caminhada e outras iniciativas

6. Disponibilizar a Caderneta de Satide da Pessoa Idosa a
todas as UBS para serem distribuidas a esta populagdo 100%

das UBS.

taxa de
mortalidade
prematura (

Percentual de
internagdes
originadas por
doencas
cronicas.

Centro
Implantado.

Capacitagdes
realizadas.

Acoes realizadas

Percentual de
UBS com
cadernetas
distribuidas.

100

5,00
5

2,00
1

1
1

4
1

5
1

100,00
100

OBJETIVO N° 1.8 - Fortalecer e ampliar as acoes de prevencdo, detecgdo precoce e tratamento oportuno do cincer.

https://digisusgmp.saude. gov.br

Taxa

100,00
Percentual

100,00
Nimero

100,00
Numero

100,00
Namero

100,00
Percentual

100,00
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1. Ampliar para 0,6 a razdo de mulheres razdo de mulheres na faixa etaria .6 6 0,6 Percentual 100,00
na faixa etaria de 25 a 64 anos com um de 25 a 64 anos com um exame I

exame citopatolégico a cada 3 anos. citopatolégico a cada 3 anos.

2. Implantar o programa de rastreamento programa de rastreamento de 1 0 1 1 Nimero

de casos de cancer de prostata em homens casos de cancer de préstata em 100.00
com 50 anos e mais de idade nos cinco homens com 50 anos e mais de

Distritos Sanitérios. idade implantado.

3. Ampliar 10% a razdo de exames de exames de mamografia 10 0 10 10,00 Percentual
mamografia para rastreamento de casos de 100,00

cancer de mama em mulheres de 50 a 69
anos de idade.

OBJETIVO N° 1.9 - Promover a melhoria das condi¢oes de satide do deficiente mediante qualificacdo da gestdo e da organizagao da rede de ateng@o.

1. Sensibilizar os profissionais em 100% das Unidades da Rede 100 100,00 Percentual

Unidades da Rede Municipal para o acolhimento as Municipal com 100.00
pessoas com deficiéncia articulado profissionais

intersetorialmente. sensibilizados.

2. Organizar a Rede de Atencdo a Pessoa com SAD implantado 1 0 | 1 Nimero 100.00

Deficiéncia no ambito municipal, com a implantagdo
de 01 SAD porte I municipal.

3. Amplia servicos especializados em reabilitacdo, Centro Especializado 1 0 1 1 Namero 100.00
implantando um Centro Especializado em em Reabilitagao ’
Reabilitagdo. implantado.

OBJETIVO N° 1.10 - Promogio e determinantes e condicionantes de satide.
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100,00

1. Realizar capacitacdo dos profissionais sobre prevengio
de doencas cronicas e seus fatores de risco em 100% das
UBS

2. Fortalecer as acoes de atividade fisica junto a
populagao.

3. Realizar a¢des de alimentacdo e nutri¢do.

4. Promover agdes para diminuir os indices de risco de
sobrepeso.

5. Realizar a¢des de prevengio de violéncia e uso de
alcool e drogas junto a populagio

6. Desenvolver a¢des de educacio e de prevencgdo do
tabagismo

7. Implementar o Programa de Controle do Tabagismo,
conforme metodologia do INCA (Instituto Nacional do
Cancer) nas unidades de satde Elaborar o Plano
Municipal de Alimentagdo e Nutricdo

8. Implantar e dar continuidade aos Espacos Satide, com
abordagem de varios assuntos

9. Implementar o desenvolvimento sustentivel

OBJETIVO N° 1.11 - Implantar e fortalecer a promogéo a saide do homem

UBS com
capacitagdes
realizadas.

Atividades

realizadas.

acoes de
alimentacdo e
nutrigdo
realizadas.

Acbes realizadas.

Acoes realizadas.

Acdes
desenvolvidas.

Programa
Implantado.

Espagos Satide
implantados.

Acgdes realizadas.

100

Percentual

100,00
Nuamero

100,00
Nimero

100,00
Nimero

100,00
Namero

100,00
Nimero

100,00
Nimero

100,00
Nimero

100,00
Nimero

100,00

1. Realizar agdes estratégicas permanentes para o
enfrentamento dos principais problemas relacionados ao
sexo masculino: cancer de préstata, cancer de pulmao,
acidentes e violéncias, visando a prevencdo e garantido o
tratamento.

2. Realizar capacitagdo para os profissionais sobre cancer de
prostata

3. Promover orienta¢des na area de saide do homem.

Acgdes realizadas.

Capacitagdes
realizadas.

Acoes realizadas.

Namero

100,00

Nimero

100,00

Nimero

100,00

https://digisusgmp.saude. gov.br

20 de 46



OBJETIVO N° 2.1 - Fortalecer a promocao e vigilancia em saide, implementando acdes para a reduc@o das desigualdades sociais e a promocao da

qualidade de vida.
100 0

100,00 Percentual

1. Alcangar, as coberturas vacinais (CV) Coberturas alcangadas.

preconizadas pelo Ministério da Satde. 100 100,00
2. Alcancar 80% de cura de casos novosde  Percentual de cura de casos 80 0 80,00 Percentual
o 80 100,00
tuberculose pulmonar bacilifera. novos de tuberculose
pulmonar bacilifera.
3. Manter abaixo de 3% o percentual de Percentual de 6bitos por causa ~ Percentual =~ 2.5 Percentual 25 2,90 Percentual
6bitos por causa basica mal definida em bésica mal definida em . 100.00
relagdo ao total de 6bitos notificados. relagdo ao total de 6bitos
notificados.
4. Encerrar 80% ou mais das doengas de Percentual de Doencas de Percentual ~ 80 Percentual 20 80,00 Percentual
notificacdo compulsoria imediata notificagdo compulséria
registradas no SINAN, em até 60 dias a imediata registradas no
partir da data de notificac@o. SINAN encerradas em até 60 100.00
dias a partir da data de
notificacdo.
5. Aumentar em 20% o niimero de notificagdes de doengas ou 20 0 20 20,00 Percentual
notificacdes de doengas ou agravos agravos relacionados ao 100.00
relacionados ao trabalho, com relacdo ao trabalho ’
ano subsequente.
6. Realizar vigildncia e monitoramento de Acoes de vigilancia e 100 0 100 100,00 Percentual
100% dos surtos, eventos adversos e monitoramento de surtos, 100.00
queixas técnicas. eventos adversos e queixas
técnicas.
7. Reduzir anualmente em 5% a taxa de taxa de incidéncia de AIDS 5 0 5,00 Percentual
e 5 100,00
incidéncia de AIDS em menores de 5 anos em menores de 5 anos
8. Manter a propor¢do de cura nas coortes proporgido de cura nas coortes 1 0 100,00 Propor¢io
B B 1 100,00
de casos novos de hanseniase. de casos novos de hanseniase.
9. Alcancar anualmente 80% de cobertura cobertura vacinal antirrabica 80 0 20 80,00 Percentual 100.00
vacinal antirrabica para cdes e gatos no para cées e gatos no ’
municipio. municipio.
10. Realizar busca ativa de casos de buscas ativas de casos de 10 0 10 10,00 Percentual
tracoma em 10% da populacdo de escolares ~ tracoma em 10% da
da rede piblica do 1°ao 5°ano do ensino populagio de escolares da
fundamental. rede publica do 1°ao 5°ano 100.00
do ensino fundamental
realizadas.
11. Reduzir em 50% ndmero absoluto de Percentual de redugio 50 0 50,00 Percentual
. 50 100,00
Obitos por dengue.
12. Reduzir para menos de 1% o indice de indice de infestagdo predial 1 0 0 1,00 Percentual 0
infestagdo predial para o Aedes Aegyptino  para o Aedes Aegypti no
municipio. municipio.
13. Reduzir a incidéncia de casos de Nimero de casos 1 0 0 4 Nimero 0
Leptospirose.
14. Reduzir a menos de 5% o indice de indice de positividade para 4 0 5,00 Percentual
s . . 4 100,00
positividade para Esquistossomose. Esquistossomose.
15. Reduzir em 100% as areas de alto risco Percentual de redugdo. 100 0 100,00 Percentual
100 100,00

em acidentes com animais pe¢onhentos.
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16. Aumentar em 5% os pontos de coleta Percentual de aumento. 5 0 5 5,00 Percentual
de andlises de dgua para consumo humano, 100.00
quanto aos pardmetros coliformes totais,
cloro residual livre e turbidez.
17. Implementar as a¢des do VIGIPEQ Acgdes implementadas. 1 0 1 Nimero
s . ) 1 100,00
(Vigilancia das Populagdes Expostas a
Substancias Quimicas).
18. Aumentar em 10% ao ano a base Percentual de aumento. 10 0 10,00 Percentual
. 10 100,00
cadastral de estabelecimentos novos
sujeitos a Vigilancia Sanitaria.
19. Atualizar e publicar o Cédigo Coédigo Sanitario publicado. 1 0 1 Nimero
s 1 100,00
Sanitério.
20. Elaborar e implementar planos de agao Planos de agdo elaborados. 1 0 ] 1 Nimero
intersetoriais de prevencdo as violéncias 100.00
doméstica, sexual, bullying, no transito, e
outras identificadas como prioritdrias.
21. Elaborar e implantar a Politica Politica implantada. 1 0 1 Nuamero
.. PR . 1 100,00
Municipal de Praticas integrativas e
Complementares.
22. Implantar programas e praticas Percentual de UBS com 1 0 20 80,00 Percentual
regulares de educacdo em saide em 80% programas e praticas
da rede de Atencdo Basica de Saude, de realizadas.
acordo com o perfil epidemiol6gico local, 999.99
e de Vigilancia Sanitaria para populagio e
setor regulado.
23. Investigar e encerrar anualmente no Percentual de 6bitos 90 0 90 90,00 Percentual 100.00
minimo 90% dos 6bitos de mulheres em investigados. ’
idade fértil.
24. Investigar e encerrar anualmente no 6bitos infantis, neonatais e 70 0 70,00 Percentual
. PO . . - . 70 100,00
minimo 70% dos 6bitos infantis, neonatais fetais investigados e
e fetais. encerrados.
25. Investigar e encerrar anualmente no 6bitos maternos investigados 100 0 100,00 Percentual
. o 100 100,00
minimo 100% dos 6bitos maternos. e encerrados.
26. Alcangar em 100% das metas pactuadas ~ Percentual de alcance do 100 0 100 100,00 Percentual
no Programa de Qualificacdo das A¢oes de PQAVS. 100.00
Vigilancia em Satde ; PQAVS, conforme
Portaria 1.708 de 16/08/13.
27. Implementar em 100% das unidades de Percentual de unidades de 100 0 100,00 Percentual
. poe . P PO, 100
satide da rede piblica municipal a saide da rede publica
notificagdo compulsoria da violéncia municipal com notificacio 100.00
doméstica, sexual e outras violéncias de compulséria de violéncias
forma continua. realizada.
28. Reduzir a incidéncia de sifilis congénita = Incidéncia de sifilis congénita 1 0 1,00 Percentual
50 999,99
DIRETRIZ N° 3 - Garantia da assisténcia farmacéutica no ambito do SUS.
OBJETIVO N° 3.1 - Implementar e qualificar a Politica e a Gestdo da Assisténcia Farmacéutica no municipio, com foco no uso racional de
medicamentos e na avaliagcido das demandas dos servigos de saide.
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1. Implantar o Sistema HORUS de Gestdo da Assisténcia
Farmacéutica.

2. Formular a relagdo municipal de medicamentos
REMUME

3. Estruturar a Central de Abastecimento Farmacéutico
(CAF).

4. Implantar na Central de Abastecimento Farmacéutico
(CAF) sistema de controle de recebimento, armazenamento

Sistema
implantado.

REMUME
formulado.

CAF
Estruturada.

Percentual de
unidades com

e distribuic@o de insumos e medicamentos adquiridos pela distribuicdo
SMS, de acordo com a RENAME, possibilitando a regular.
sistematiza¢do da distribuicdo regular para 100% das

unidades da rede publica municipal e o tratamento dos

usuarios atendidos, cadastrados e acompanhados.

5. Instituir o Sistema de Monitoramento com base nos Sistema de
medicamentos tragado avalicdo do consumo e Monitoramento
disponibilidade destes medicamentos na rede municipal de implantado.

satde.

100

100,00

Nimero

100,00
Nuimero

100,00
Nimero

100,00
Percentual

999,99
Nuimero

100,00

OBJETIVO N° 4.1 - Implementar e qualificar a assisténcia laboratorial e centros de apoio diagnéstico, potencializando a capacidade de resposta da rede

municipal de atengdo a satde.

1. Implantar o laboratério municipal para
suporte das acdes de Vigilancia em Satde.

2. Estruturar a rede municipal de apoio
diagnéstico laboratorial, por imagem.

3. Monitorar a qualidade de 100% dos servi¢os
de diagndstico da rede municipal de saide.

4. Ampliar o acesso ao diagndstico de
hepatites B e C e a oferta de testes rapidos de
sifilis e HIV em 100% das unidades de satde.

5. Implantar as triagens neonatais (teste do
pezinho, do olhinho e da orelhinha).

OBJETIVO N° 5.1 - Investir em qualificacdo e fixagdo de profissionais para o SUS.

https://digisusgmp.saude. gov.br

Rede municipal de apoio
diagndstico laboratorial, por
imagem estruturada.

Percentual de servigos
monitorados.

Percentual de unidades com
oferta de testes rapidos de
sifilis e HIV.

Triagens neonatais
implantadas.

100

100

100

100

100,00

100,00

Laboratério implantado.

Nimero

100,00
Namero

100,00
Percentual

100,00
Percentual

100,00
Namero

100,00
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1. Implantar a politica municipal de educacio
permanente, contemplando a necessidade de
aprimoramento e ampliagdo dos servicos da rede
publica municipal.

2. Implanta¢do da Unidade Sentinela da Satde do
Trabalhador.

3. Implantar o Plano de Cargo e Carreira com salario
para servidores de satde.

Politica municipal de
educagdo permanente
implantada.

Implantagdo da
Unidade Sentinela da
Satude do
Trabalhador.

PCC Implantado.

Nimero

100,00
Namero

100,00
Namero

100,00

OBJETIVO N° 6.1 - Fortalecer os vinculos do cidadao, conselheiros de satide, liderancas informais e de grupos integrados as atividades coletivas dos

servigos de saide e de movimentos sociais, agentes comunitirios de satide, agentes de combate as endemias, educadores populares com o SUS.

100,00

1. Organizar e implantar o conselho gestor Percentual de unidades com
local de satide em 100% das unidades de conselho gestor implantado.

satde da atencdo basica.

2. Implantar os conselhos gestores locais de Percentual de unidades
satde no servigo especializado da rede especializadas com conselho
municipal de satde. gestor implantado.

3. Divulgacdo das atividades realizadas nas Divulgacoes realizadas

UBS com foco na conscientizacdo da
comunidade e sua participagio social;

OBJETIVO N° 6.2 - Fortalecer o Sistema de Ouvidoria do SUS.

100

100

100,00

10

Percentual

100,00
Percentual

999,99
Nimero

999,99

1. Implantar a ouvidoria ~ ouvidoria municipal do SUS

municipal do SUS. implantado.

100,00

OBJETIVO N° 7.1 - Qualificar a Central Municipal de Regulagdo, em conformidade com as linhas operacionais do Complexo Regulador.
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Nimero

1. Estabelecer termo de cogestdo do complexo
regulatério municipal, visando a implementagdo
da politica de regulacdo no municipio em
conformidade com as normas do SUS.

2. Implantar Protocolos de Regulagdo na rede
de atencdo a saude.

3. Elaborar Protocolos Clinicos e de Regulacdo
anual.

4. Avaliar e acompanhar os contratos e
convénios de prestadores de servigos
ambulatoriais e hospitalares do SUS.

5. Implantar e implementar o sistema de
regulacdo de urgéncia

OBJETIVO N° 7.2 - Instituir Politicas Transversais de Atengao a Satde.

Termo de cogestiao
estabelecido.

Protocolos de Regulacao
implantados.

Protocolos Clinicos e de
Regulacdo implantados.

Percentual de contratos e
convénios de prestadores de
servigos ambulatoriais e
hospitalares do SUS.

sistema de regulacdo de
urgéncia implantado.

100

100,00

Nimero

Nimero

Percentual

Nimero

100,00

100,00

100,00

999,99

100,00

1. Implantar a Politica Municipal de Promogdo
da Equidade em Satide, com recorte em raca,
cor, etnia e sexo.

2. Implantar a Politica Municipal de Promogio a

satide do Trabalhador do SUS.

OBJETIVO N° 8.1 - Promover, instrumentalizar, implementar e qualificar o Processo de Planejamento Integrado no SUS.

https://digisusgmp.saude. gov.br

Politica implantada.

Politica implantada.

Namero

Nimero

100,00

100,00
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1. Implantar a dinimica de planejamento local em 100% Percentual de 100,00 Percentual
dos servigos, baseada nos principios da gestdo democratica ~ servigos com 1
e participativa, estabelecendo-se a diretiva das dinimica de 1,00
programagdes locais e distritais de saide, com avaliacdo planejamento
sistemdtica e incremento do controle social. implantada.
2. Elaborar de forma integrada os instrumentos de gestdo e~ processo de 1 0 1 Nuamero
planejamento do SUS, a partir do desenvolvimento de um monitoramento e !
processo de monitoramento e avaliagdo propositiva. avaliagdo 100.00
propositiva
elaborado.
3. Elaborar plano operativo para toda a rede de assisténcia Plano elaborado. 1 0 1 1 Nimero 100.00

publica e privada no ambito municipal, contendo metas
quantitativas e qualitativas.

OBJETIVO N° 8.2 - Fortalecer o Sistema de Auditoria do SUS.

1. Realizar auditorias analiticas e operativas, de Percentual de 1 100,00 Percentual

forma sistemética em 100% da rede municipal de etabelecimentos com 1.00
S

saude (propria e referenciada) com planejamento auditorias analiticas e

integrado a gestdo. operativas realizadas.

2. Estruturar o componente municipal do Sistema Sistema estruturado. 1 0 1 Nimero

Nacional de Auditoria - SNA. 1 100,00

OBJETIVO N° 8.3 - Qualificar e instrumentalizar os mecanismos de Controle e Avaliacao do SUS.

1. Monitorar o fluxo de oferta e demanda dos Percentual de contratos 100,00 Percentual
servicos regulados, garantindo o cumprimento cumpridos.
em 100% dos contratos.

OBJETIVO N° 9.1 - Implementar e qualificar a gestdo administrativa, de insumos e apoio logistico e de infraestrutura.
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1. Implantar Banco de Precos de insumos e materiais Banco de Precos Nimero
1 100,00

médico-hospitalares, bem como, medicamentos em implantado.
Satde.
2. Realizar pelo menos uma alimentagio por ano no Banco de precos 1 0 1 1 Namero 1
Banco de Precos em Satide. alimentado. 00,00
3. Suprir regularmente 100% das unidades de saide da Percentual de 100 0 100,00 Percentual

. - . 100 100,00
SMS com o0s insumos necessarios para o seu unidades com
funcionamento. insumos supridos.
4. Realizar manutencdo preventiva e corretiva regular de  Percentual de 100 0 100 100,00 Percentual
100% dos equipamentos médico-hospitalares e das unidades com 100.00
estruturas fisicas da rede piblica municipal de servigos manutengio em
de sadde. dia.
5. Estruturar rede de esterilizagdo para atendimento de Percentual de 100 0 1 100,00 Percentual 1
100% da demanda das Unidades Municipais de Satde. demanda atendida. 00 00,00
6. Cumprir 75% da Pactuagdo Anual de Obras Percentual de obras 75 0 75 75,00 Percentual
(construgdes, reformas e ampliacdes) da Secretaria pacutadas 100,00
Municipal de Satide atendendo as necessidades de concluidas.

adequacdo e organizagdo da rede.

7. Criar uma central de atendimento telefonico/radio para ~ Central criada. 1 0 1 1 Nuamero 100.00
atender a demanda das unidades de saiide do municipio, ’
seja ele de nivel basico ou de média complexidade.

OBJETIVO N° 9.2 - Implementar e qualificar a gestao do Sistema Municipal de Saide.

1. Realizar captagio de recursos de fontes de Montante captado 500000 1.000.000,00  Moeda

investimento para despesas de capital, primordialmente para despesas de 0

para Atencdo Basica e Especializada. capital.

2. Implantar um projeto de gestdo de qualidade Projeto 1 0 1 Nimero

amparado nos seguintes componentes basicos: gestao implantado. 1

socio ambiental (racionaliza¢do de recursos e 100.00

gerenciamento de residuos), modernizagdo tecno
gerencial e qualidade de vida no ambiente de trabalho.

3. Qualificar o processo de execucdo orcamentaria e Qualificag¢do 1 0 1 Nimero
financeira em quatro componentes bésicos: realizada.
Tecnoldgico, expertise técnica, comunicagdo dialdgica e

inovacoes de métodos e fluxo de trabalho. Implantar

comissdo de controle interno e monitoramento para 100.00
procedimentos administrativos or¢amentarios e

financeiros.

4. Manter, no minimo, 80% de execug¢do or¢amentaria e Percentual de 80 0 20 80,00 Percentual 100.00
financeira dos exercicios anuais visando o equilibrio execugdo ’
entre receita e despesa em sua totalidade. orcamentaria.

5. Estruturar um sistema de apuragdo de custo sistema de 1 0 1 1 Nimero 100.00
instrumentalizando a gestdao do SUS no uso racional de apuracdo de custo ’
recursos. instrumentalizado.

https://digisusgmp.saude. gov.br 27 de 46




0 - Informacdes
Complementares

122 -
Administragdo
Geral

Realizar captagdo de recursos de fontes de investimento para despesas de capital, primordialmente para Atencdo Basica e Especializada.

Contemplar nas Programagdes Anuais de Satde (PAS) 100% das acdes de promocdo, prevencdo e tratamento, identificadas como necessarias

no territdrio das unidades de satide, de acordo com o perfil epidemiolégico local, priorizando as areas e a populacdo de maior vulnerabilidade.

Cumprir 75% da Pactuacdo Anual de Obras (construcdes, reformas e ampliagdes) da Secretaria Municipal de Satide atendendo as necessidades

de adequacdo e organizagdo da rede.

Aumentar em 10% a oferta de procedimentos ambulatoriais de média complexidade selecionados para populacdo residente e pactuada.

Implantar Banco de Precos de insumos e materiais médico-hospitalares, bem como, medicamentos em Satde.

Monitorar o fluxo de oferta e demanda dos servigos regulados, garantindo o cumprimento em 100% dos contratos.

Realizar auditorias analiticas e operativas, de forma sistematica em 100% da rede municipal de satide (propria e referenciada) com planejamento

integrado a gestdo.

Implantar a dindmica de planejamento local em 100% dos servigos, baseada nos principios da gestdo democratica e participativa, estabelecendo-

se a diretiva das programacoes locais e distritais de saide, com avalia¢@o sistematica e incremento do controle social.

Implantar a Politica Municipal de Promogio da Equidade em Satide, com recorte em raca, cor, etnia e sexo.

Estabelecer termo de cogestdo do complexo regulatério municipal, visando a implementagdo da politica de regulacdo no municipio em
conformidade com as normas do SUS.

Implantar a ouvidoria municipal do SUS.

Organizar e implantar o conselho gestor local de satide em 100% das unidades de satide da atenc¢do basica.

Implantar a politica municipal de educa¢do permanente, contemplando a necessidade de aprimoramento e ampliacdo dos servicos da rede
publica municipal.

Implantar o laboratério municipal para suporte das a¢des de Vigilancia em Saide.

Implantar o Sistema HORUS de Gestdo da Assisténcia Farmacéutica.

Alcangar, as coberturas vacinais (CV) preconizadas pelo Ministério da Satde.

Realizar agdes estratégicas permanentes para o enfrentamento dos principais problemas relacionados ao sexo masculino: cincer de prostata,
cancer de pulmao, acidentes e violéncias, visando a prevengdo e garantido o tratamento.

Realizar capacitacdo dos profissionais sobre prevencdo de doencas cronicas e seus fatores de risco em 100% das UBS

Sensibilizar os profissionais em 100% das Unidades da Rede Municipal para o acolhimento as pessoas com deficiéncia articulado
intersetorialmente.

Reduzir em 5 % a taxa de mortalidade prematura (

Implantar a Rede Municipal de Prote¢iio a Mulheres e Criancas em Situacio de Vulnerabilidade Social (violéncia, em confinamento e demais
vulnerabilidades) integrando 100% das unidades da rede ptiblica municipal.

Promover a discussio e sobre a avaliacdo de risco e o Protocolo de Satide Bucal.

Contemplar nas Programagdes Anuais de Saide (PAS) 100% das acdes de promocdo, prevencdo e tratamento, identificadas como necessarias

no territorio das unidades de satide, de acordo com o perfil epidemioldgico local, priorizando as areas e a populacdo de maior vulnerabilidade.

Implantar um projeto de gestdo de qualidade amparado nos seguintes componentes basicos: gestdo socio ambiental (racionalizacdo de recursos

e gerenciamento de residuos), modernizagdo tecno gerencial e qualidade de vida no ambiente de trabalho.

Realizar pelo menos uma alimentagio por ano no Banco de Pregos em Satde.

Estruturar o componente municipal do Sistema Nacional de Auditoria - SNA.

Elaborar de forma integrada os instrumentos de gestdo e planejamento do SUS, a partir do desenvolvimento de um processo de monitoramento

e avaliacdo propositiva.

Implantar a Politica Municipal de Promogao a satide do Trabalhador do SUS.

Implantar Protocolos de Regulacdo na rede de atencio a saide.

Implantar os conselhos gestores locais de saide no servigo especializado da rede municipal de satde.

Implantacdo da Unidade Sentinela da Satide do Trabalhador.

Estruturar a rede municipal de apoio diagnéstico laboratorial, por imagem.

Formular a relagdo municipal de medicamentos REMUME

Alcangar 80% de cura de casos novos de tuberculose pulmonar bacilifera.

Realizar capacitagdo para os profissionais sobre cincer de préstata
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Fortalecer as acdes de atividade fisica junto a populacéo. 1
Organizar a Rede de Atencdo a Pessoa com Deficiéncia no dmbito municipal, com a implantacdo de 01 SAD porte I municipal. 1

Implantar o programa de rastreamento de casos de cancer de prostata em homens com 50 anos e mais de idade nos cinco Distritos Sanitarios. 1

Reduzir em 2% as internacdes originadas por doengas cronicas. 1,00
Ampliar e qualificar a oferta da aten¢do do planejamento reprodutivo em 100% das unidades basicas de satide e maternidades do municipio. 100,00
Aumento da disponibilidade de transporte para urgéncia/emergéncia na unidade de satide da familia, principalmente na zona rural. 1
Realizar aces para ampliar a cobertura de primeira consulta odontolégica anualmente. 1
Aumentar em 10% a oferta de procedimentos ambulatoriais e clinico-cirtrgicos de média complexidade para populagdo residente e pactuada. 10,00
Ampliar para 100% a cobertura dos servigos especializados com contrato de metas firmado. 100,00

Qualificar o processo de execugdo orcamentaria e financeira em quatro componentes basicos: Tecnoldgico, expertise técnica, comunicacao 1
dialégica e inovagdes de métodos e fluxo de trabalho. Implantar comissio de controle interno e monitoramento para procedimentos
administrativos orcamentarios e financeiros.

Suprir regularmente 100% das unidades de saide da SMS com os insumos necesséarios para o seu funcionamento. 100,00
Elaborar plano operativo para toda a rede de assisténcia publica e privada no dmbito municipal, contendo metas quantitativas e qualitativas. 1
Elaborar Protocolos Clinicos e de Regulagio anual. 1
Implantar o Plano de Cargo e Carreira com saldrio para servidores de satide. 1
Monitorar a qualidade de 100% dos servigos de diagndstico da rede municipal de satde. 100,00

Estruturar a Central de Abastecimento Farmacéutico (CAF). 1

Manter abaixo de 3% o percentual de 6bitos por causa basica mal definida em relagdo ao total de 6bitos notificados. 2,50
Promover orienta¢des na drea de satide do homem. 1
Amplia servicos especializados em reabilitacao, implantando um Centro Especializado em Reabilitacao. 1
Ampliar 10% a razdo de exames de mamografia para rastreamento de casos de cancer de mama em mulheres de 50 a 69 anos de idade. 10,00
Implantar 01 Centro de Referéncia para Doencas Cronicas, incluindo o PRAD, no ambito municipal, de forma articulada a Rede de Atencdo as 1

Doengas Cronicas, com o estabelecimento de referéncia para cuidados especializados a 100% dos pacientes cadastrados e acompanhados nas
unidades de satide do municipio, conforme protocolo especifico.

Implantar e implementar o apoio em Satide Mental nas unidades de Atencdo Basica, priorizando as areas de vulnerabilidade. 1

21. Implantar servicos articulados a Rede de Aten¢do Materna e Infantil para prestacdo de cuidados a mulheres em situa¢do de abortamento 1
inseguro

Realizar 60% de cobertura do acompanhamento das condicionalidades de saide do programa Bolsa Familia, de forma articulada. 60,00
Manter, no minimo, 80% de execucdo orgamentaria e financeira dos exercicios anuais visando o equilibrio entre receita e despesa em sua 80,00
totalidade.

Realizar manutencdo preventiva e corretiva regular de 100% dos equipamentos médico-hospitalares e das estruturas fisicas da rede publica 100,00

municipal de servigos de satde.

Avaliar e acompanhar os contratos e convénios de prestadores de servicos ambulatoriais e hospitalares do SUS. 100,00
Ampliar o acesso ao diagnéstico de hepatites B e C e a oferta de testes rapidos de sifilis e HIV em 100% das unidades de satde. 100,00
Implantar na Central de Abastecimento Farmacéutico (CAF) sistema de controle de recebimento, armazenamento e distribuicdo de insumos e 100,00

medicamentos adquiridos pela SMS, de acordo com a RENAME, possibilitando a sistematizacdo da distribuigdo regular para 100% das
unidades da rede publica municipal e o tratamento dos usudrios atendidos, cadastrados e acompanhados.

Encerrar 80% ou mais das doencas de notificacdo compulséria imediata registradas no SINAN, em até 60 dias a partir da data de notificaco. 80,00
Promover agdes para diminuir os indices de risco de sobrepeso. 1
Promover capacitagdo dos cuidadores de idosos 1
Implantar a politica municipal de enfrentamento as drogas, com o estabelecimento de uma referéncia especifica para o atendimento AD a 1

criangas e a adolescentes na rede de Satide Mental do Municipio ou em Unidades de referencia.

Aumentar em 10% a propor¢do de nascidos vivos de maes com no minimo 7 consultas de pré-natal. 10,00
Aumentar em 50% a cobertura para pessoas com transtornos, doencas cronicas e deficiéncias. 50,00
Ampliar para 100% a cobertura de Agentes Comunitérios de Satde. 100,00
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Estruturar um sistema de apuragio de custo instrumentalizando a gestdo do SUS no uso racional de recursos. 1

Estruturar rede de esterilizagdo para atendimento de 100% da demanda das Unidades Municipais de Satde. 100,00

Implantar e implementar o sistema de regulagdo de urgéncia 1

Implantar as triagens neonatais (teste do pezinho, do olhinho e da orelhinha). 1

Instituir o Sistema de Monitoramento com base nos medicamentos tragado avali¢do do consumo e disponibilidade destes medicamentos na rede 1
municipal de satide.

Realizar acoes de prevencgdo de violéncia e uso de alcool e drogas junto a populagao 1

Implementar o Plano de A¢ao Municipal da Rede de Aten¢do Materna e Infantil estimulando o nascimento na rede hospitalar municipal. 0
Ampliacao da Equipe do NASF. 1
Garantir o Registro Civil das criancas. 100,00
Realizar atividades para incentivar o aleitamento materno implementando a 1* Semana de Amamentagao. 1
Criar uma central de atendimento telefénico/radio para atender a demanda das unidades de satide do municipio, seja ele de nivel basico ou de 1

média complexidade.

Reduzir anualmente em 5% a taxa de incidéncia de AIDS em menores de 5 anos 5,00

Implementar o Programa de Controle do Tabagismo, conforme metodologia do INCA (Instituto Nacional do Cancer) nas unidades de satide 1
Elaborar o Plano Municipal de Alimentagdo e Nutricdo

Promover educagdo em satde a populacdo com relacdo as doencas respiratorias na infancia e condi¢oes nutricionais 1
Manter a propor¢do de cura nas coortes de casos novos de hanseniase. 1,00
Implantar e dar continuidade aos Espacos Satde, com abordagem de vérios assuntos 1
Implementar o desenvolvimento sustentavel 1
Alcangar anualmente 80% de cobertura vacinal antirrabica para caes e gatos no municipio. 80,00
Realizar busca ativa de casos de tracoma em 10% da populag@o de escolares da rede publica do 1°ao 5°ano do ensino fundamental. 10,00
Reduzir em 50% niimero absoluto de 6bitos por dengue. 50,00
Reduzir a incidéncia de casos de Leptospirose. 0
Reduzir a menos de 5% o indice de positividade para Esquistossomose. 4,00
Reduzir em 100% as dreas de alto risco em acidentes com animais pegonhentos. 100,00
Implementar as acoes do VIGIPEQ (Vigilancia das Populacdes Expostas a Substancias Quimicas). 1
Elaborar e implementar planos de acd@o intersetoriais de prevencao as violéncias doméstica, sexual, bullying, no trinsito, e outras identificadas 1

como prioritarias.

Elaborar e implantar a Politica Municipal de Praticas integrativas e Complementares. 1

Implantar programas e praticas regulares de educacdo em satide em 80% da rede de Atencdo Basica de Satde, de acordo com o perfil 80,00
epidemioldgico local, e de Vigilancia Sanitdria para populagio e setor regulado.

Investigar e encerrar anualmente no minimo 90% dos 6bitos de mulheres em idade fértil. 90,00
Investigar e encerrar anualmente no minimo 70% dos ébitos infantis, neonatais e fetais. 70,00
Investigar e encerrar anualmente no minimo 100% dos 6bitos maternos. 100,00

Alcangar em 100% das metas pactuadas no Programa de Qualificagio das A¢des de Vigilancia em Sadde ; PQAVS, conforme Portaria 1.708 de 100,00
16/08/13.

Implementar em 100% das unidades de saide da rede piblica municipal a notificagdo compulsoria da violéncia doméstica, sexual e outras 100,00
violéncias de forma continua.

Reduzir a incidéncia de sifilis congénita 50,00
301 - Atengdo Aumentar a cobertura populacional estimada pelas equipes de Atengdo Basica. 100,00
Basica

Implantar Banco de Precos de insumos e materiais médico-hospitalares, bem como, medicamentos em Saiide. 1

Realizar auditorias analiticas e operativas, de forma sistematica em 100% da rede municipal de satde (propria e referenciada) com planejamento 1,00
integrado a gestdo.

Implantar a Politica Municipal de Promoc¢ao da Equidade em Satide, com recorte em raca, cor, etnia e sexo. 1
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Organizar e implantar o conselho gestor local de satide em 100% das unidades de satide da atenc¢@o basica. 100,00

Implantar a politica municipal de educacdo permanente, contemplando a necessidade de aprimoramento e ampliagdo dos servicos da rede 1
publica municipal.

Alcancar, as coberturas vacinais (CV) preconizadas pelo Ministério da Satde. 100,00

Realizar agdes estratégicas permanentes para o enfrentamento dos principais problemas relacionados ao sexo masculino: cancer de prostata, 1
cancer de pulmio, acidentes e violéncias, visando a prevencio e garantido o tratamento.

Realizar capacitag@o dos profissionais sobre prevengio de doengas cronicas e seus fatores de risco em 100% das UBS 100,00

Sensibilizar os profissionais em 100% das Unidades da Rede Municipal para o acolhimento as pessoas com deficiéncia articulado 100,00
intersetorialmente.

Ampliar para 0,6 a razdo de mulheres na faixa etdria de 25 a 64 anos com um exame citopatolégico a cada 3 anos. 0,60
Reduzir em 5 % a taxa de mortalidade prematura ( 5,00
Implantar a Rede Municipal de Prote¢iio a Mulheres e Criancas em Situacdo de Vulnerabilidade Social (violéncia, em confinamento e demais 100,00

vulnerabilidades) integrando 100% das unidades da rede ptiblica municipal.

Promover a discussio e sobre a avaliacdo de risco e o Protocolo de Satide Bucal. 1

Contemplar nas Programagdes Anuais de Saide (PAS) 100% das acoes de promocdo, prevencdo e tratamento, identificadas como necessarias 100,00
no territorio das unidades de satide, de acordo com o perfil epidemiolégico local, priorizando as areas e a populacdo de maior vulnerabilidade.

Elaborar de forma integrada os instrumentos de gestdo e planejamento do SUS, a partir do desenvolvimento de um processo de monitoramento 1
e avaliag@o propositiva.

Implantar a Politica Municipal de Promogdo a saide do Trabalhador do SUS. 1
Implantar Protocolos de Regulacdo na rede de atencio a saude. 1
Alcangar 80% de cura de casos novos de tuberculose pulmonar bacilifera. 80,00
Realizar capacitagdo para os profissionais sobre cdncer de prostata 1
Fortalecer as a¢des de atividade fisica junto a populagao. 1
Reduzir em 2% as internacdes originadas por doengas cronicas. 1,00
Ampliar e qualificar a oferta da aten¢do do planejamento reprodutivo em 100% das unidades bésicas de satide e maternidades do municipio. 100,00
Aumento da disponibilidade de transporte para urgéncia/emergéncia na unidade de satide da familia, principalmente na zona rural. 1
Realizar acdes para ampliar a cobertura de primeira consulta odontolégica anualmente. 1
Realizar pesquisa epidemiolégica (Levantamento Epidemiolégico- Satide Bucal) voltada a construgio de série historica de dados de satide 1
bucal.

Suprir regularmente 100% das unidades de saide da SMS com os insumos necessarios para o seu funcionamento. 100,00
Elaborar plano operativo para toda a rede de assisténcia publica e privada no dmbito municipal, contendo metas quantitativas e qualitativas. 1
Divulgagio das atividades realizadas nas UBS com foco na conscientizagdo da comunidade e sua participacdo social; 10
Manter abaixo de 3% o percentual de 6bitos por causa basica mal definida em relagdo ao total de 6bitos notificados. 2,50
Promover orientagdes na area de saide do homem. 1
Realizar acoes de alimentacao e nutrigao. 1
Ampliar 10% a razdo de exames de mamografia para rastreamento de casos de cancer de mama em mulheres de 50 a 69 anos de idade. 10,00
21. Implantar servicos articulados 4 Rede de Aten¢do Materna e Infantil para prestacdo de cuidados a mulheres em situacdo de abortamento 1
inseguro

Realizar 60% de cobertura do acompanhamento das condicionalidades de saide do programa Bolsa Familia, de forma articulada. 60,00
Realizar manutencdo preventiva e corretiva regular de 100% dos equipamentos médico-hospitalares e das estruturas fisicas da rede publica 100,00

municipal de servigos de satde.

Promover a¢des para diminuir os indices de risco de sobrepeso. 1
Aumentar em 10% a propor¢do de nascidos vivos de médes com no minimo 7 consultas de pré-natal. 10,00
Realizar a¢des para ampliar as atividades coletivas nas UBS e escolas ou institui¢oes das dreas de abrangéncia anualmente 1
Ampliar para 100% a cobertura de Agentes Comunitarios de Sadde. 100,00
Estruturar rede de esterilizagdo para atendimento de 100% da demanda das Unidades Municipais de Satide. 100,00
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Realizar a¢des de prevencido de violéncia e uso de dlcool e drogas junto a populacdo 1

Promover agdes de atividades fisicas em grupos de caminhada e outras iniciativas 1
Implementar o Plano de A¢ido Municipal da Rede de Atencdo Materna e Infantil estimulando o nascimento na rede hospitalar municipal. 0
Implantar fluxograma para atendimento no centro de especialidades odontolégicas 1
Ampliacao da Equipe do NASF. 1
Desenvolver acdes de educagdo e de prevencao do tabagismo 1
Disponibilizar a Caderneta de Satide da Pessoa Idosa a todas as UBS para serem distribuidas a esta populacdo 100% das UBS. 100,00
Realizar atividades para incentivar o aleitamento materno implementando a 1* Semana de Amamentagéo. 1
Reduzir anualmente em 5% a taxa de incidéncia de AIDS em menores de 5 anos 5,00

Implementar o Programa de Controle do Tabagismo, conforme metodologia do INCA (Instituto Nacional do Cancer) nas unidades de satide 1
Elaborar o Plano Municipal de Alimentacao e Nutricao

Promover educagdo em satde a populagdo com relacdo as doencas respiratorias na infancia e condi¢oes nutricionais 1

Manter a proporg¢io de cura nas coortes de casos novos de hanseniase. 1,00

Implantar e dar continuidade aos Espacos Satde, com abordagem de varios assuntos 1

Atualizar e capacitar os profissionais sobre o Protocolo de Atenc¢do a Satude da Crianga 1
Implementar o desenvolvimento sustentavel 1
Atualizar e capacitar os profissionais sobre o Protocolo de Aten¢@o a Saide do Adolescente 1
Realizar busca ativa de casos de tracoma em 10% da populacio de escolares da rede piblica do 1°ao 5°ano do ensino fundamental. 10,00
Implementar a assisténcia pré-natal e promover educacdo em satde a populacdo com rela¢do ao parto normal 1
Reduzir em 50% nimero absoluto de 6bitos por dengue. 50,00
Reduzir a incidéncia de casos de Leptospirose. 0
Reduzir em 100% as areas de alto risco em acidentes com animais peconhentos. 100,00
Elaborar e implementar planos de acdo intersetoriais de prevenc¢ao as violéncias doméstica, sexual, bullying, no transito, e outras identificadas 1

como prioritarias.

Elaborar e implantar a Politica Municipal de Praticas integrativas e Complementares. 1

Implantar programas e praticas regulares de educacdo em satide em 80% da rede de Atencdo Basica de Satde, de acordo com o perfil 80,00
epidemioldgico local, e de Vigilancia Sanitdria para populagio e setor regulado.

Implementar em 100% das unidades de satde da rede publica municipal a notificagdo compulséria da violéncia doméstica, sexual e outras 100,00
violéncias de forma continua.

Reduzir a incidéncia de sifilis congénita 50,00
302 - Aumentar em 10% a oferta de procedimentos ambulatoriais de média complexidade selecionados para populacdo residente e pactuada. 10,00
Assisténcia
Hospitalar e Implantar Banco de Precos de insumos e materiais médico-hospitalares, bem como, medicamentos em Satde. 1
Ambulatorial

Realizar auditorias analiticas e operativas, de forma sistematica em 100% da rede municipal de satde (prépria e referenciada) com planejamento 1,00
integrado a gesto.

Implantar a Politica Municipal de Promogao da Equidade em Satide, com recorte em raca, cor, etnia e sexo. 1

Estabelecer termo de cogestdao do complexo regulatério municipal, visando a implementagdo da politica de regulagdo no municipio em 1
conformidade com as normas do SUS.

Implantar a politica municipal de educagio permanente, contemplando a necessidade de aprimoramento e ampliacdo dos servigos da rede 1
publica municipal.

Realizar agdes estratégicas permanentes para o enfrentamento dos principais problemas relacionados ao sexo masculino: cancer de prostata, 1
cancer de pulmio, acidentes e violéncias, visando a prevencio e garantido o tratamento.

Sensibilizar os profissionais em 100% das Unidades da Rede Municipal para o acolhimento as pessoas com deficiéncia articulado 100,00
intersetorialmente.

Implantar servicos da rede de Atengédo Psicossocial no municipio. 0

Implantar a Rede Municipal de Protegdo a Mulheres e Criancas em Situacdo de Vulnerabilidade Social (violéncia, em confinamento e demais 100,00
vulnerabilidades) integrando 100% das unidades da rede piblica municipal.
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Aumentar o alcance do servico de Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU 192), implantando mais 1 unidade movel na base do SAMU. 1

Contemplar nas Programagdes Anuais de Satde (PAS) 100% das acdes de promocdo, prevencdo e tratamento, identificadas como necessarias 100,00
no territério das unidades de satide, de acordo com o perfil epidemiolégico local, priorizando as areas e a populacdo de maior vulnerabilidade.

Elaborar de forma integrada os instrumentos de gestao e planejamento do SUS, a partir do desenvolvimento de um processo de monitoramento 1
e avaliag@o propositiva.

Implantar Protocolos de Regulacdo na rede de atengéo a saide. 1

Implantar os conselhos gestores locais de satide no servico especializado da rede municipal de satde. 100,00

Estruturar a rede municipal de apoio diagnéstico laboratorial, por imagem. 1

Organizar a Rede de Atencdo a Pessoa com Deficiéncia no dmbito municipal, com a implantacdo de 01 SAD porte I municipal. 1

Estabelecer protocolos e fluxos nas Unidades de Urgéncias e Emergéncias para garantir o atendimento de 100 % da demanda de portadores de 100,00
transtorno mental.

Ampliar e qualificar a oferta da aten¢io do planejamento reprodutivo em 100% das unidades basicas de sadde e maternidades do municipio. 100,00
Aumento da disponibilidade de transporte para urgéncia/emergéncia na unidade de satide da familia, principalmente na zona rural. 1
Aumentar em 10% a oferta de procedimentos ambulatoriais e clinico-cirirgicos de média complexidade para populagio residente e pactuada. 10,00
Reduzir em 10% as internagdes por causas sensiveis a atenc@o basica. 10,00
Suprir regularmente 100% das unidades de satide da SMS com os insumos necessdrios para o seu funcionamento. 100,00
Elaborar plano operativo para toda a rede de assisténcia publica e privada no ambito municipal, contendo metas quantitativas e qualitativas. 1
Elaborar Protocolos Clinicos e de Regulag@o anual. 1
Monitorar a qualidade de 100% dos servigos de diagndstico da rede municipal de satide. 100,00
Amplia servigos especializados em reabilitagdo, implantando um Centro Especializado em Reabilitacdo. 1
Ampliar 10% a razdo de exames de mamografia para rastreamento de casos de cancer de mama em mulheres de 50 a 69 anos de idade. 10,00

Implantar 01 Centro de Referéncia para Doencas Cronicas, incluindo o PRAD, no ambito municipal, de forma articulada a Rede de Atencdo as 1
Doencas Cronicas, com o estabelecimento de referéncia para cuidados especializados a 100% dos pacientes cadastrados e acompanhados nas
unidades de satide do municipio, conforme protocolo especifico.

Implantar e implementar o apoio em Satide Mental nas unidades de Atencdo Basica, priorizando as areas de vulnerabilidade. 1

21. Implantar servigos articulados a Rede de Atencao Materna e Infantil para prestagdo de cuidados a mulheres em situagcdo de abortamento 1
inseguro

Ampliar para 100% a cobertura dos servigos especializados com contrato de metas firmado. 100,00
Aumentar em 50% a cobertura para pessoas com transtornos, doencas cronicas e deficiéncias. 50,00
Realizar manutencdo preventiva e corretiva regular de 100% dos equipamentos médico-hospitalares e das estruturas fisicas da rede publica 100,00

municipal de servigos de satide.

Ampliar o acesso ao diagnéstico de hepatites B e C e a oferta de testes rapidos de sifilis e HIV em 100% das unidades de satde. 100,00

Implantar a politica municipal de enfrentamento as drogas, com o estabelecimento de uma referéncia especifica para o atendimento AD a 1
criancas e a adolescentes na rede de Satide Mental do Municipio ou em Unidades de referencia.

Implementar o Plano de A¢do Municipal da Rede de Atencdo Materna e Infantil estimulando o nascimento na rede hospitalar municipal. 0
Estruturar rede de esterilizagdo para atendimento de 100% da demanda das Unidades Municipais de Satde. 100,00
Implantar e implementar o sistema de regulacdo de urgéncia 1
Implementar o desenvolvimento sustentavel 1
Implementar em 100% das unidades de saide da rede publica municipal a notificacdo compulséria da violéncia doméstica, sexual e outras 100,00

violéncias de forma continua.

303 - Suporte Implantar a Rede Municipal de Protegdo a Mulheres e Criancas em Situacdo de Vulnerabilidade Social (violéncia, em confinamento e demais 100,00
Profilatico e vulnerabilidades) integrando 100% das unidades da rede publica municipal.
Terapéutico

Realizar acdes estratégicas permanentes para o enfrentamento dos principais problemas relacionados ao sexo masculino: cancer de prostata, 1

cancer de pulmao, acidentes e violéncias, visando a prevengdo e garantido o tratamento.

Contemplar nas Programagdes Anuais de Satide (PAS) 100% das acdes de promocio, prevengio e tratamento, identificadas como necessarias 100,00
no territério das unidades de satde, de acordo com o perfil epidemiolégico local, priorizando as areas e a populagdo de maior vulnerabilidade.

Ampliar e qualificar a oferta da aten¢do do planejamento reprodutivo em 100% das unidades basicas de saide e maternidades do municipio. 100,00
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Implantar 01 Centro de Referéncia para Doencas Cronicas, incluindo o PRAD, no ambito municipal, de forma articulada a Rede de Atencdo as 1
Doencas Cronicas, com o estabelecimento de referéncia para cuidados especializados a 100% dos pacientes cadastrados e acompanhados nas
unidades de satide do municipio, conforme protocolo especifico.

Elaborar e implantar a Politica Municipal de Praticas integrativas e Complementares. 1
304 - Vigilancia ~ Contemplar nas Programacdes Anuais de Saide (PAS) 100% das a¢des de promogio, prevengio e tratamento, identificadas como necesséarias 100,00
Sanitéria no territério das unidades de satde, de acordo com o perfil epidemiolégico local, priorizando as areas e a populacdo de maior vulnerabilidade.

Elaborar de forma integrada os instrumentos de gestdo e planejamento do SUS, a partir do desenvolvimento de um processo de monitoramento 1
e avaliagdo propositiva.

Alcangar anualmente 80% de cobertura vacinal antirrdbica para cées e gatos no municipio. 80,00
Reduzir a incidéncia de casos de Leptospirose. 0
Reduzir em 100% as areas de alto risco em acidentes com animais peconhentos. 100,00

Aumentar em 5% os pontos de coleta de analises de dgua para consumo humano, quanto aos pardmetros coliformes totais, cloro residual livre e 5,00

turbidez.
Aumentar em 10% ao ano a base cadastral de estabelecimentos novos sujeitos a Vigildncia Sanitaria. 10,00
Atualizar e publicar o Cédigo Sanitario. 1
305 - Vigilancia =~ Reduzir em 5 % a taxa de mortalidade prematura ( 5,00
Epidemiologica
Implantar o laboratério municipal para suporte das agdes de Vigilancia em Saide. 1
Alcangar, as coberturas vacinais (CV) preconizadas pelo Ministério da Satde. 100,00
Contemplar nas Programagdes Anuais de Saide (PAS) 100% das acoes de promocdo, prevencio e tratamento, identificadas como necessarias 100,00

no territorio das unidades de satide, de acordo com o perfil epidemiolégico local, priorizando as areas e a populacdo de maior vulnerabilidade.

Elaborar de forma integrada os instrumentos de gestdo e planejamento do SUS, a partir do desenvolvimento de um processo de monitoramento 1
e avaliag@o propositiva.

Alcangar 80% de cura de casos novos de tuberculose pulmonar bacilifera. 80,00
Manter abaixo de 3% o percentual de 6bitos por causa basica mal definida em relagdo ao total de 6bitos notificados. 2,50
Encerrar 80% ou mais das doencas de notificagdo compulséria imediata registradas no SINAN, em até 60 dias a partir da data de notificacdo. 80,00
Aumentar em 20% o nimero de notificacdes de doengas ou agravos relacionados ao trabalho, com relacdo ao ano subsequente. 20,00
Realizar vigilancia e monitoramento de 100% dos surtos, eventos adversos e queixas técnicas. 100,00

Implementar o Programa de Controle do Tabagismo, conforme metodologia do INCA (Instituto Nacional do Cancer) nas unidades de satide 1
Elaborar o Plano Municipal de Alimentacao e Nutricao

Reduzir anualmente em 5% a taxa de incidéncia de AIDS em menores de 5 anos 5,00
Manter a proporgio de cura nas coortes de casos novos de hanseniase. 1,00
Realizar busca ativa de casos de tracoma em 10% da populag@o de escolares da rede publica do 1°ao 5° ano do ensino fundamental. 10,00
Reduzir em 50% niimero absoluto de 6bitos por dengue. 50,00
Reduzir para menos de 1% o indice de infestacdo predial para o Aedes Aegypti no municipio. 0,00
Reduzir a incidéncia de casos de Leptospirose. 0
Reduzir a menos de 5% o indice de positividade para Esquistossomose. 4,00
Elaborar e implementar planos de agdo intersetoriais de prevencao as violéncias doméstica, sexual, bullying, no transito, e outras identificadas 1

como prioritarias.

Investigar e encerrar anualmente no minimo 90% dos 6bitos de mulheres em idade fértil. 90,00
Investigar e encerrar anualmente no minimo 70% dos ébitos infantis, neonatais e fetais. 70,00
Investigar e encerrar anualmente no minimo 100% dos 6bitos maternos. 100,00

Alcangar em 100% das metas pactuadas no Programa de Qualificagio das A¢des de Vigilancia em Saide ; PQAVS, conforme Portaria 1.708 de 100,00

16/08/13.

Reduzir a incidéncia de sifilis congénita 50,00
306 - Contemplar nas Programagdes Anuais de Saide (PAS) 100% das acdes de promocdo, prevencdo e tratamento, identificadas como necessarias 100,00
Alimentacdo e no territério das unidades de satde, de acordo com o perfil epidemiolégico local, priorizando as areas e a populacdo de maior vulnerabilidade.

Nutricdo
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Elaborar de forma integrada os instrumentos de gestdo e planejamento do SUS, a partir do desenvolvimento de um processo de monitoramento 1
e avalia¢do propositiva.

Suprir regularmente 100% das unidades de satide da SMS com os insumos necessérios para o seu funcionamento. 100,00
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0 - Informagoes
Complementares

122 -
Administragdo
Geral

301 - Atengdo
Bisica

302 -
Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial

303 - Suporte
Profilatico e
Terapéutico

304 - Vigilancia
Sanitdria

305 - Vigilancia
Epidemiologica

306 -
Alimentacdo e
Nutrigdo

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

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Corrente

Capital

Data da consulta: 21/07/2020.

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

N/A

N/A

3.967.250,00

43.500,00

330.000,00

6.000,00

725.000,00

10.000,00

50.000,00

5.000,00

92.500,00

N/A

1.275.500,00

10.000,00

N/A

N/A

N/A

407.000,00

1.000,00

5.979.000,00

97.000,00

2.680.000,00

555.000,00

265.000,00

5.000,00

72.500,00

N/A

435.500,00

12.000,00

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

5.000,00

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

e Andlises e Consideragdes sobre Programag@o Anual de Satde - PAS

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

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

3.998.500,00

1.500,00

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

8.372.750,00

51.000,00

6.309.000,00

103.000,00

3.405.000,00

565.000,00

315.000,00

10.000,00

165.000,00

N/A

1.711.000,00

22.000,00

N/A

N/A

O alcance das metas sdo frutos de articulagdes entre as coordenagdes municipais , bem como um planejamento estratégico pautado na linha de alcance e

metas e planejameno financeiro.
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8. Indicadores de Pactuacdo Interfederativa

10

11

13

15

17

21

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

Proporgido de obitos de mulheres em idade fértil (10 a 49 anos) investigados.

Proporgao de registro de 6bitos com causa basica definida

Proporgido de vacinas selecionadas do Calendario Nacional de Vacinagdo para criancas 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

Proporgio de casos de doencas de notificacdo compulséria imediata (DNCI) encerrados em até 60 dias ap6s notificacao.

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

Numero de Casos Autéctones de Malaria

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

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

Proporgio de andlises realizadas em amostras de 4gua para consumo humano quanto aos pardmetros coliformes totais, cloro
residual livre e turbidez

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

Razido de exames de mamografia de rastreamento realizados em mulheres de 50 a 69 anos na populacio residente de
determinado local e populagido da mesma faixa etdria.

Propor¢io de parto normal no Sistema Unico de Satide e na Satde Suplementar

Proporgiao 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 Atencao Basica

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

Cobertura populacional estimada de satide bucal na atengio basica

Acgoes de matriciamento sistematico realizadas por CAPS com equipes de Atencdo Bésica

https://digisusgmp.saude. gov.br

100,00

94,98

100,00

55,20

88,00

98,44

60,34

24,89

87,70

1,29

100,00

100,00

94,98

0,00

0,00

0,00

98,44

0,14

0,06

96,15

24,89

87,70

1,29

0,03

57,81

100,00

100,00

114,00

100,00

93,33

85,71

159,34

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

0,03

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Namero

Nimero

Namero

Percentual

Razio

Razao

Percentual

Percentual

Nimero

Namero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual
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22 U 6 Nimero
0 0

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

23 U 100,00 0.00 0 Percentual
Proporcao 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 Analises e Considerac¢des sobre Indicadores de Pactuacao Interfederativa
12 (52,17%) das 23 metas ultrapassaram 85% de alcance.
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9. Execugao Orcamentaria e Financeira

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

Despesa Total em Satide por Fonte e Subfunc¢io

Corrente

0,00

1.254.264,93

2.686.038,23

0,00

0,00

0,00

3.940.303,16

Capital

0,00

20.282,16

415.778,32

0,00

0,00

0,00

436.060,48

Corrente

0,00

0,00

3.202.085,35

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

3.202.085,35

Capital

0,00

63.931,92

25.342,35

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

89.274,27

Corrente

0,00

140.223,64

19.002,84

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

159.226,48

Capital

Corrente

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

2.860,71

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

2.860,71

Capital

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

Corrente 0,00 0,00 2.313.801,18 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2.313.801,18
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

7.323.840,86

345,00

0,00

0,00

0,00

7.324.185.86

Capital

0,00

18.529,05

(*) ASPS: Agdes e Servigos Pablicos em Saude
2) Dados extraidos do Mddulo de controle externo, conforme Art. 39, inc. V, LC 141/2012.

0,00

0,00

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

Data da consulta: 07/07/2021.

9.2. Indicadores financeiros
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18.529.,05
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2,66 %

83,07 %
12,56 %
90,67 %
20,13 %

44,48 %

76,14 %
0,86 %
8,96 %
3,11 %
0,00 %

60,39 %

‘ 19,62 %

‘ R$ 370,40

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Ptiblicos em Satide (SIOPS)

Data da consulta: 07/07/2021.

9.3. Relatério Resumido da Execucdo Orgcamentéria (RREO)

Nio ha informagdes cadastradas para o periodo da Relatério Resumido da Execu¢ao Orcamentaria (RREO).

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

Valor
Bloco de P de Trabalh Transferido Valor
rogramas de abalno
Financiamento s em 2019 Executado
(Fonte: FNS)

10301201520Y1 - IMPLEMENTACAO DE POLITICAS DE ATENCAO A SAUDE R$ 249,30 24,93
103012015219A - PISO DA ATENCAO BASICA EM SAUDE RS 485047849,

4.859.478,49 '

1030120152E89 - APOIO A MANUTENCAO DE UNIDADES DE SAUDE R$ 900.000,00 [ 9000,00

10302201520R4 - APOIO A IMPLEMENTACAO DA REDE CEGONHA R$ 690,82 | 69082,00

1030220152E90 - APOIO A MANUTENCAO DE UNIDADES DE SAUDE R$ 260.000,00 2600,00
1030220158585 - ATENCAO A SAUDE DA POPULACAO PARA PROCEDIMENTOS NO R$ 30160854 |

MAC 2.301.698,84 ’

CTIRTRIN
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CUD L L

Bloco de

i ) Programas de Trabalho
Financiamento

10303201520AE - PROMOCAO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA E INSUMOS
ESTRATEGICOS NA ATENCAO BASICA EM SAUDE

10304201520AB - 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

10306206920QH - IMPLEMENTACAO DA SEGURANCA ALIMENTAR E NUTRICIONAL
NA SAUDE

1030120158581 - ESTRUTURACAO DA REDE DE SERVICOS DE ATENCAO BASICA DE

INVESTIMENTO p
SAUDE

Fonte: Fundo Nacional de Saide (FNS)

Valor
Transferido
em 2019
(Fonte: FNS)

R$ 263.285,74

R$ 28.325,40

R$ 466.245,51

R$ 24.000,00

R$ 753.000,00

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

2 — Para efeitos de despesa executada deve ser considerada a despesa empenhada ou paga no exercicio fiscal.
e Analises e Considerac¢des sobre Execucdo Or¢camentéria e Financeira

Aplicado conforme leis no FNS.

https://digisusgmp.saude. gov.br

Valor
Executado

26328574,0

283254,00

46624551,0

240,00

7530,00
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10. Auditorias

25000.114703/2014-  Controladoria Geral SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DO RIBEIRAO - -
59 da Unido FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

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.

e Andlises e Consideragdes sobre Auditorias

Nao houve auditorias em 2019.
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11. Analises e Consideracoes Gerais

O Relatério Anual de Gestdo tem se constituido um importante instrumento de planejamento da satide proporcionando informacdes para implantacio da
Programac@o de Satde. A analise de gestdo da saude no exercicio de 2019 foi realizada a partir de dados de producio oficiais, informacdes
epidemioldgicas, demograficas de mortalidade, indicadores de saide e relatérios de servigos. O Relatério Anual de Gestao 2019 apresenta as acdes
realizadas e os resultados obtidos ao longo do ano, inclusive em seus aspectos or¢amentérios, metas atingidas e as considera¢des sobre as acdes nao
realizadas.Com o recebimento de recursos foram investidos em capacitagdes e estruturagio da rede fisica, que aos poucos , mostram a melhoria da

qualidade dos atendimentos a populacdo.
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12. Recomendacgdes para o Proximo Exercicio

e Anadlises e Consideracdes sobre Recomendagdes para o Proximo Exercicio

Para os proximos anos, a gestdo de satide do municipio vai prosseguir coma a manutengio e reestruturacdo da rede fisica do municipio com construcdo,
reformas e ampliacdes de unidades. Melhorias dos indicadores de satide com ampliagdo da cobertura da atencio basica e da estratégia saide da familia. No
ano de 2017 foi elaborado o Plano Municipal de Saide 2018 a 2021, que foi construido a partir da avaliagdo da situagdo de satide em 2017 e que serd o
orientador para as proximas programacdes anuais de satide 2019. Com a publicagio da Portaria n® 3.992, de 28.12.2017 que trata da alteracdo nos blocos de

financiamento, os instrumentos de planejamento se tornam ainda mais importantes, permitindo ao gestor gerenciar e aplicar adequadamente os recursos nas
acOes pactuadas e programadas.

EDINEI SANTANA DE OLIVEIRA
Secretario(a) de Saide
RIBEIRAO/PE, 2019
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: PERNAMBUCO
MUNICIPIO: RIBEIRAO

Relatorio Anual de Gestao - 2019

Parecer do Conselho de Saude

Dados Demograficos e de Morbimortalidade
¢ Consideragdes:

Sem Parecer

Dados da Producao de Servicos no SUS
e Consideracdes:

Sem Parecer

Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS
e Consideragoes:

Sem Parecer

Profissionais de Saude Trabalhando no SUS

e Consideracgdes:

Sem Parecer

Programacao Anual de Saude - PAS
e Consideracgoes:

Sem Parecer

Indicadores de Pactuacdo Interfederativa
e Consideragoes:

Sem Parecer

Execu¢ao Orcamentaria e Financeira
¢ Consideragdes:

Sem Parecer

Auditorias
e Consideracdes:

Sem Parecer

Analises e Consideracoes Gerais
e Parecer do Conselho de Satde:

Sem Parecer

Recomendagdes para o Proximo Exercicio
e Consideracgdes:

Sem Parecer

Status do Parecer: Em anélise no Conselho de Saide
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