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1. Identificacdo

1.1. Informacdes Territoriais

UF

Municipio

Regido de Saude

Area

Populacao

Densidade Populacional

Fonte: Departamento de Informatica d
Data da consulta: 31/03/2020

1 .2. Secretaria de Saude

Nome do Orgio
Numero CNES

CNPJ

CNPJ da Mantenedora
Endereco

Email

Telefone

Fonte: Cadastro Nacional de Estabel
Data da consulta: 31/03/2020

1 .3. Informacdes da Gestdo

Prefeito(a)

Secretario(a) de Saude
cadastrado no periodo

E-mail secretario(a)

Telefone secretario(a)

ES

ATILIO VIVACQUA
Sul

226,81 Km?
11.765 Hab

52 Hab/Km?

o SUS (DATASUS)

SECRETARIA DE SAUDE DE ATILIO VIVACQUA 2 ANDAR
2485400

A informacao ndo foi identificada na base de dados
27165620000137

PRACA JOSE VALENTIM LOPES 12 PRACA
saude@pmav.es.gov.br

(28)30269603

ecimentos de Salde (CNES)

ALMIR LIMA BARROS

MARIA APARECIDA CARLOTO MARQUES MELLO

saude@pmav.es.gov.br

2835381509

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

Data da consulta: 31/03/2020

1.4. Fundo de Saude

Instrumento de criacao
Data de criacao

CNPJ

Natureza Juridica

Nome do Gestor do
Fundo

LEI
05/1991

14.355.640/0001-29

FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

MARIA APARECIDA CARLOTTO MARQUES MELLO

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Orcamentos Publicos em Salde (SIOPS)

Data da consulta: 31/03/2020

1.5. Plano de Saude

Periodo do Plano de Saude 2018-2021

Status do Plano

Aprovado

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

Data da consulta: 17/05/2022

1.6. Informacdes sobre Regi

onalizacdo

https://digisusgmp.saude.gov.br
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Regido de Saude: Sul

Municipio

ALEGRE

ALFREDO CHAVES
ANCHIETA

APIACA

ATILIO VIVACQUA

BOM JESUS DO NORTE
CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM
CASTELO

DIVINO DE SAO LOURENCO
DORES DO RIO PRETO
GUACUI

IBITIRAMA

ICONHA

IRUPI

ITAPEMIRIM

IUNA

JERONIMO MONTEIRO
MARATAIZES
MIMOSO DO SUL
MUNIZ FREIRE

MUQUI

PIUMA

PRESIDENTE KENNEDY
RIO NOVO DO SUL
SAO JOSE DO CALCADO
VARGEM ALTA

Fonte: Departamento de Informéatica do SUS (DATASUS)

Ano de referéncia: 2025

1.7. Conselho de Saude

Intrumento Legal de Criacao
Endereco

E-mail

Telefone

Nome do Presidente

Numero de conselheiros por segmento

Area (Km?)

772.714
615.593
404.882
193.579
226.813

89.111
876.792
668.971
175.792
153.106
467.758
329.451

202.92
184.428
557.156
460.522
162.164
135.402
867.281
679.922
326.873

73.504
586.464
203.721
272.771
414.737

LEI

RUA GENERAL DUTRA 30 CASA CENTRO
comsav@pmav.es.gov.br

2835381134

MONICA FALCAO CALDEIRA TORRES DE MIRANDA

Usudrios 6
Governo 3
Trabalhadores 4
Prestadores 0

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

Ano de referéncia: 201802

e Consideracdes

Populacao (Hab)

30084
14601
29263

7567
11936
9936

208972

37534
4304
6749

30867
8889

13860

13377

34348

29161

12192

38499

26153

17465

15449

21711

11574

11622

10556

21402

Densidade

38,93
23,72
72,28
39,09
52,62
111,50
238,34
56,11
24,48
44,08
65,99
26,98
68,30
72,53
61,65
63,32
75,18
284,33
30,16
25,69
47,26
295,37
19,74
57,05
38,70
51,60

O Municipio de Atilio Vivacqua, por intermédio da Secretaria Municipal de Saude - SEMSA, apresenta o 1° Relatério Detalhado do Quadrimestre

Anterior, no intuito de apresentar as agdes e principais atividades da gestdo municipal de satde no periodo.

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

e Anadlises e Consideracdes sobre Introducao

Este Relatério contempla as acdes realizadas pela Secretaria Municipal de Sadde no primeiro
quadrimestre de 2018, em varios seguimentos funcionais, desde a Atencdo Bésica, passando pelos
Programas e Politicas do Ministério da Saude, odontologia e o Programa Saude da Familia, até a
Atencao Especializada. Este mecanismo junto a outros instrumentos de planejamento (Plano Municipal
de Saude, Programacdo Anual de Salde e Relatdrio Anual de Gestdo), se constituem em ferramentas
fundamentais para qualificar e consolidar as politicas publicas de salde no municipio, além de
potencializar consideravelmente o envolvimento dos érgaos de controle externos e internos bem como
da sociedade em geral na gestdo dos recursos e servicos da salde, priorizando a oferta de um
atendimento de exceléncia e qualidade aos municipes abrangido pelas acbes desta secretaria.

https://digisusgmp.saude.gov.br 5 de 35



3. Dados Demogréficos e de Morbimortalidade

A disponibilizacdo dos dados do SINASC, SIM e SIH, no DGMP, depende do prazo de publicagdo, respectivamente, pelos DAENT/SVSA e DRAC/SAES

3.1. Populacdo estimada por sexo e faixa etéria

Periodo: 2015

Faixa Etaria Masculino
0 a4 anos 333
5a 9 anos 471
10 a 14 anos 423
15 a 19 anos 454
20 a 29 anos 994
30 a 39 anos 931
40 a 49 anos 774
50 a 59 anos 613
60 a 69 anos 462
70 a 79 anos 173
80 anos e mais 112
Total 5.740

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

Data da consulta: 31/03/2020.

3.2. Nascidos Vivos

NUmero de nascidos vivos por residéncia da mae.
Unidade Federacao

Atilio Vivacqua

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 31/03/2020.

3.3. Principais causas de internacao por local de residéncia

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

Capitulo CID-10

I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias

II. Neoplasias (tumores)

Ill. Doencas sangue 6rgaos hemat e transt imunitar

IV. Doengas enddcrinas nutricionais e metabdlicas

V. Transtornos mentais e comportamentais

VI. Doencas do sistema nervoso

VIl. Doencas do olho e anexos

Vlil.Doencas do ouvido e da apéfise mastéide

IX. Doencas do aparelho circulatério

X. Doencas do aparelho respiratério

XI. Doencas do aparelho digestivo

XIll. Doencas da pele e do tecido subcutaneo

Xlll.Doencas sist osteomuscular e tec conjuntivo

XIV. Doencas do aparelho geniturinario

https://digisusgmp.saude.gov.br

2014

165

Feminino
2015
156
2014 2015
37 32
45 49
6 5
17 17
48 19
14 18
4 1
1 2
102 73
71 66
78 65
20 16
13 8
61 73

298

445

486

401

960

906

672

587

350

203

130

5.438

2016

151

2016

37

72

7

12

13

14

70

46

61

13

22

48

Total
631
916
909
855
1.954
1.837
1.446
1.200
812
376
242

11.178

2017

140

2017 2018

68 45
73 73

8 10
11 17
14 9
14 8

2 3

1 1
84 100
85 68
87 59
31 32
21 14
65 59
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XV. Gravidez parto e puerpério 137 122 144 113 119

XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 14 14 15 17 25
XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossémicas 8 5 7 2 7
XVIIL.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 11 13 16 29 12
XIX. LesGes enven e alg out conseq causas externas 69 76 126 96 68
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - 1 - - -

XXI. Contatos com servicos de salde 11 9 19 11 8

CID 102 Revisao nao disponivel ou nao preenchido - - - - -
Total 767 684 746 832 737

Fonte: Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 31/03/2020.

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10

Capitulo CID-10 2014 2015 2016 2017
I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias 3 - 1 1
Il. Neoplasias (tumores) 13 10 13 18
Ill. Doencas sangue érgaos hemat e transt imunitar - 1 - 2
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 4 4 3 4
V. Transtornos mentais e comportamentais - 1 - -
VI. Doencas do sistema nervoso 5 1 1 3

VII. Doencas do olho e anexos - - - R

VIll.Doencas do ouvido e da apéfise mastdide - - - R

IX. Doencas do aparelho circulatério 18 22 17 26
X. Doencas do aparelho respiratério 12 3 4 13
XI. Doencas do aparelho digestivo 4 5 3 7

XIll. Doencas da pele e do tecido subcutaneo - - - -
Xlll.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 1 - - -
XIV. Doencas do aparelho geniturinario 3 2 - 2

XV. Gravidez parto e puerpério - - - R

XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 2 2 1 -
XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossémicas - 1 2 -
XVIIL.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat - 1 1 -

XIX. Lesbes enven e alg out conseq causas externas - - - -
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 10 11 11 8
XXI. Contatos com servicos de salde - - - -
XXI1.Cddigos para propoésitos especiais - - - -
Total 75 64 57 84

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 31/03/2020.

e Analises e Consideracdes sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade

Conforme verificado pela Equipe, hd necessidade de uma maior integracao entre a Vigilancia Epidemioldgica e a Estratégia de Saude da
Familia para ampliar as acdes que estdo sendo tomadas no sentido de reduzir as taxas de morbimortalidade materna e infantil, ainda que
estas estejam dentro dos parametros pactuados junto ao Ministério da Saude.
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4. Dados da Producdao de Servicos no SUS

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

4.1. Producdo de Atencao Basica

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

4.2. Producéao de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Carater de atendimento: Urgéncia

O eewemae cmes
ot o
P
e
oo

01 Agbes de promocao e prevengao em saude

02 Procedimentos com finalidade diagndstica -
03 Procedimentos clinicos -
04 Procedimentos cirdrgicos -
05 Transplantes de orgdos, tecidos e células -
06 Medicamentos -
07 Orteses, préteses e materiais especiais -
08 Acdes complementares da atencdo a saude -

Total -

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

Data da consulta: 28/09/2021.

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

4.3. Producgéo de Atencgéao Psicossocial por Forma de Organizacdo

=
\___

030108 Atendimento/Acompanhamento psicossocial

25,50

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

Data da consulta: 28/09/2021.

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

4.4, Producdo de Atencao Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos

https://digisusgmp.saude.gov.br
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01 Acbes de promocdo e prevencao em salude 759 - - -

02 Procedimentos com finalidade diagndstica 14094 60893,10 - -
03 Procedimentos clinicos 25191 126887,87 38 15778,69
04 Procedimentos cirdrgicos 591 1449,27 - -

05 Transplantes de orgaos, tecidos e células - - - -
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, préteses e materiais especiais - - - -
08 Acbes complementares da atencdo a saude - - - -

Total 40635 189230,24 38 15778,69

Fonte: Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 28/09/2021.

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

4.5. Producao de Assisténcia Farmacéutica

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

4.6. Producdo de Vigilancia em Saulde por Grupo de Procedimentos

Financiamento: Vigilancia em Sadde

Sistema de Informacoes Ambulatoriais
Grupo procedimento
Qtd. aprovada Valor aprovado

01 Agbes de promocao e prevengcao em saude 202 -

Total 202 -

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

12 RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Abril

22 RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Agosto

32 RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Dezembro
Data da consulta: 28/09/2021.

e Anadlises e Consideracdes sobre Dados da Producdo de Servicos no SUS
Os valores dispostos estdo de acordo com o Relatério apresentado ao Conselho Municipal de Saude.
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5. Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestdo

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

Periodo 04/2018

Rede fisica de estabelecimentos de satude por tipo de estabelecimentos

Tipo de Estabelecimento Dupla Estadual
CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 0
HOSPITAL GERAL 0
CONSULTORIO ISOLADO 0
CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0
CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE 0
CENTRO DE APOIO A SAUDE DA FAMILIA 0
Total 0

0

0

Observacgdo: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de satde publicos ou prestadores de servigos ao SUS

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Salde (CNES)
Data da consulta: 31/03/2020.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 04/2018
Rede fisica de estabelecimentos de satide por natureza juridica
Natureza Juridica Municipal Estadual

ADMINISTRACAO PUBLICA

MUNICIPIO 14
ENTIDADES EMPRESARIAIS

EMPRESARIO (INDIVIDUAL) 1

ENTIDADES SEM FINS LUCRATIVOS
PESSOAS FISICAS

Total 15

0

Observagéo: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de satde publicos ou prestadores de servigos ao SUS

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 31/03/2020.

5.3. Consércios em saude

O ente nado esta vinculado a consoércio publico em saude

e Analises e Consideracdes sobre Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS
Os valores dispostos estdo de acordo com o Relatério apresentado ao Conselho Municipal de Saude.

https://digisusgmp.saude.gov.br
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6. Profissionais de Salde Trabalhando no SUS

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

Periodo 01/2018

Postos de trabalho ocupados, por ocupacao e forma de contratacao

Adm. do Estabelecimento Formas de contratacao CBOs CBOs CBOs (outros) CBOs (outros) CBOs
médicos enfermeiro nivel superior nivel médio ACS
Pdblica (NJ grupo 1, ou 201-1, Estatutdrios e empregados publicos 3 5 13 14 0
203-8) (0101, 0102)
Intermediados por outra entidade 0 0 0 0 0
(08)
Auténomos (0209, 0210) 14 8 4 14 0
Residentes e estagiarios (05, 06) 0 0 0 0 0
Bolsistas (07) 1 0 0 0 0
Informais (09) 0 0 0 0 0
Privada (N) grupos 2 - exceto Intermediados por outra entidade 0 0 0 0 0
201-1, 203-8 -, 3,4 e 5) (08)
Celetistas (0105) 0 0 0 0 0
Autdénomos (0209, 0210) 0 0 1 0 0
Residentes e estagidrios (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)
Postos de trabalho ocupados, por Contrato Temporario e Cargos em Comissao
Adm. do Estabelecimento Formas de contratacao CBOs CBOs CBOs (outros) CBOs (outros) CBOs
médicos enfermeiro nivel superior nivel médio ACS
Pdblica (NJ grupo 1, ou 201-1, Contratos tempordarios e cargos em 5 0 11 10 25
203-8) comissao (010301, 0104)
Privada (N) grupos 2 - exceto Contratos tempordrios e cargos em 0 0 1 0 0
201-1, 203-8 -, 3,4 e 5) comissao (010302, 0104)
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)
Data da consulta: 08/12/2021.
Postos de trabalho ocupados, por ocupacao e forma de contratacao
Adm. do Estabelecimento Formas de contratacao 2014 2015 2016 2017
Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, Auténomos (0209, 0210) 0 0 0 7
203-8-, 3,4e5)
Publica (N) grupo 1, ou 201-1, 203-8) Autdénomos (0209, 0210) 0 0 0 155
Bolsistas (07) 0 0 0 15
Estatutarios e empregados publicos 970 899 772 729
(0101, 0102)
Intermediados por outra entidade (08) 0 0 0 4
Postos de trabalho ocupados, por Contrato Temporario e Cargos em Comissao
Adm. do Estabelecimento Formas de contratacao 2014 2015 2016 2017
Privada (N) grupos 2 - exceto 201-1, Contratos tempordrios e cargos em 0 9 12 5
203-8-,3,4e5) comissao (010302, 0104)
Pdblica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Contratos temporarios e cargos em 0 724 1.113 1.186
comissao (010301, 0104)
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)
Data da consulta: 08/12/2021.
e Analises e Consideracdes sobre Profissionais de Saude Trabalhando no SUS
https://digisusgmp.saude.gov.br 11 de 35



Os valores dispostos estdo de acordo com o Relatério apresentado ao Conselho Municipal de Saude.
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7. Programacdo Anual de Saude - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

DIRETRIZ N2 1 - Ampliar e qualificar o acesso aos servicos de satide de qualidade, em tempo adequado, com énfase na
humanizacao, equidade e no atendimento das necessidades de saude, aprimorando a politica de atencao basica,
especializada, ambulatorial e hospitalar, e garantindo o acesso a medicamentos no ambito do SUS.

OBJETIVO N2 1 .1 - Manter 100% ao ano a cobertura populacional estimada pelas equipes de Atencao Basica.

. . Unidade
Descricao da Indlc:ador para Unidade A_no " Linha- Meta Meta de Resultado do % meta
Meta momtotamento e de Linha- Base Plano(2018- 2018 medida- Quadrimestre alcancada
avaliacao da meta medida Base 2021) Meta da PAS
1. Manter Cobertura Percentual 2018 100,00 100,00 100,00 Percentual
100% de populacional
cobertura estimada pelas
pelas equipes  equipes de Atengdo
da ESF Bésica

Acao N° 1 - Dispor de materiais e insumos necessarios para prestacdo do atendimento nas UBS. Realizar acdes educacao permanente.
Manter e atualizar cadastro E-SUS.

OBJETIVO N2 1 .2 - Aumentar o % de cobertura de acompanhamento das condicionantes de satide do Programa Bolsa
Familia.

. Indicador para Unidade Ano - . Meta LLC L % meta
Descricao . . Linha- Meta de Resultado do
da Meta monitoramento e de Linha- Base Plano(2018- 2018 medida Quadrimestre alcancada
avaliacao da meta medida Base 2021) Meta da PAS
1. Cobertura de Percentual 75,00 80,00 82,00 Percentual

Aumentar acompanhamento das

em 5% a condicionalidades de

cobertura Saude do Programa Bolsa
Familia (PBF)

Acdo N9 1 - Realizar capacitacdes sobre avaliacdo antropométrica para ACS. Dispor de materiais necessarios para trabalho ACS.
(balanca com reserva, fita de mensuracado). Realizacdo atividades educativas sobre alimentacao saudavel nas escolas com apoio

OBJETIVO N2 1 .3 - Manter em 100% ao ano a cobertura populacional estimada pelas Equipes de Saude Bucal

- Indicador para Unidade Ano - . Meta WLCEC S % meta
Descricao . . Linha- Meta de Resultado do
da Meta monitoramento e de Linha- Base Plano(2018- 2018 medida Quadrimestre alcancada
avaliacao da meta medida Base 2021) Meta da PAS
1. Manter Cobertura populacional Percentual 100,00 100,00 100,00 Percentual
100% de estimada de salde

cobertura bucal na atencao basica

Acdo N° 1 - Manter os profissionais nas areas assistidas. Manter os consultérios odontolégicos em funcionamento adequado.

OBJETIVO N2 1 .4 - Aumentar o % da média de acoes coletivas de escovacao dental supervisionada.

. . Unidade o
Descricao da Indlc:ador S Unidade A.no " Linha- Meta Meta de Resultado do % meta
Meta monitoramento e de Linha- Base Plano(2018- 2018 medida Quadrimestre alcancada
avaliacao da meta medida Base 2021) Meta da PAS
1. Aumentar em Média de acao Proporcao 2017 6,04 6,12 80,00 Proporgao

1,4 a proporgao coletiva de
ao ano as acdes escovacao dental
de escovacao. supervisionada

Acao N° 1 - Realizar compras dos Kits escovacdo dental para realizacao atividade nas escolas.

Acao N° 2 - Realizar agdes educativas nas escolas municipais com escovacao supervisionada.

OBJETIVO N2 1 .5 - Reduzir em 0% do nimero de exodontia realizada em relacao aos procedimentos individuais.

Indicador para Unidade

i = 0,
Descricao da monitoramento Unidade A.no Linha- Meta Meta de Resultado do % meta
Meta e avaliacao da de Linha- Base Plano(2018- 2018 medida Quadrimestre alcancada
. medida  Base 2021) da PAS
meta Meta
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1. Manter em 4,5%
ou menos o
percentual de
exodontia Realizar
acdes preventivas
em parceria com

Proporcdo de Percentual 2017 4,50 4,50 6,00
exodontia

realizada em

relacao aos

procedimentos

individuais.

Percentual

https://digisusgmp.saude.gov.br

programas ESF,
salde homem,
saude trabalhador.

Acdo N2 1 - Melhorar o acesso aos tratamentos especializados.

Acdo N° 2 - Realizar acdes preventivas nas escolas e em parceria com os programas da ESF: Saide homem, Saude trabalhador e
Materno infantil.

DIRETRIZ N2 2 - Reduzir e prevenir riscos e agravos a saude da populacao por meio das acoes de vigilancia, promocao e
protecao, com foco na prevencao de doencas cronicas nao transmissiveis, acidentes e violéncias, no controle das doencas
transmissiveis e na promocao do envelhecimento saudavel.

OBJETIVO N2 2 .1 - Manter a reducao da incidéncia de sifilis congénita.

Unidade

. . : o

Descricao da Indlc.ador el Unidade A.no Linha- Meta Meta de Resultado do % meta

Meta monitoramento e de Linha- Base Plano(2018- 2018 medida Quadrimestre alcancada
avaliacao da meta medida Base 2021) - Meta da PAS

1. Manter reducao NUmero de casos Numero 2016 0 1 1 NUmero

novos de sifilis
congénita em
menores de um ano
de idade

da incidéncia e
implantar as agcdes
do Protocolo
durante
assisténcia.

Acdo N° 1 - Captacao precoce das gestantes pelo ACS.

Acao N° 2 - Realizar testes rapidos em todas as gestantes primeiro e terceiro trimestre.

Acao N° 3 - Solicitar todos os exames de pré natal preconizados.

Acao N° 4 - Realizar capacitagao sobre Sifilis e Tratamento para todos profissionais Atengcao Basica.
Acdo N2 5 - Monitorar todas gestantes mensalmente com diagnéstico de Sifilis.

Acdo N9 6 - Realizar acoes educativas na UBS e busca ativa de casos novos com testes rapidos.

Acdo N@ 7 - Garantir tratamento Sifilis, inclusive a aplicacdo Benzetacil nas UBS.

OBJETIVO N¢ 2 .2 - Reduzir a taxa de mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) por doencas cronicas nao transmissivel ¢
DCNT (doencas do aparelho circulatdrio, cancer, diabetes e doencgas respiratdrias cronicas).

Unidade

. . : o

Descricao da Indltiador para Unidade A_no Linha- Meta Meta de Resultado do % meta

Meta monitoramento e de Linha- Base Plano(2018- 2018 medida Quadrimestre alcancada
avaliacdo da meta medida Base 2021) - Meta da PAS

1. Reduzir em Mortalidade NUmero 2016 14 14 14 NUmero

0% ao ano e
enfatizar as

prematura (de 30 a 69
anos) pelo conjunto

acoes das 4 principais DCNT
relacionadas as (doengas do aparelho
Doencas circulatério, cancer,

Croénicas Nao
Transmissiveis
nas ESF.

diabetes e doencas
respiratérias cronicas)

Acgdo N9 1 - Realizar acdes educativas nas UBS. (grupos Hipertensos e Diabéticos) com apoio NASF.
Acao N9 2 - Ofertar consultas de acompanhamento exames laboratoriais quando necessario.
Acdo N@ 3 - Ofertar medicamentos anti-hipertensivos preconizados pelo remume.

Acdo N2 4 - Ofertar apoio e tratamento aos pacientes fumantes.

OBJETIVO N2 2 .3 - Aumentar o percentual de cobertura vacinal (CV) adequadas do calendario basico de vacinacao da
crianca.
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Unidade

Descricao Indlc.ador e Unidade A_no " Linha- Meta Meta de Resultado do % meta

da Meta monitoramento e de Linha- Base Plano(2018- 2018 medida - Quadrimestre alcancada
avaliacao da meta medida Base 2021) Meta da PAS

1. Proporcdo de vacinas Percentual 2016 50,00 75,00 75,00 Percentual

Aumentar  selecionadas do

o] Calendario Nacional de

percentual Vacinacao para criancas

de menores de dois anos de

cobertura idade - Pentavalente 32

vacinal. dose, Pneumocécica 10-

valente 22 dose,
Poliomielite 32 dose e
Triplice viral 12 dose -
com cobertura vacinal
preconizada

Acao N@ 1 - Realizar busca ativa cartdo vacina atrasado. Sendo realizado pelo ACS durante as visitas.
Acgdo N9 2 - Realizar campanhas anuais preconizadas pelo MS, utilizar servicos de sonorizagdo movel.

Acgdo N9 3 - Realizar parceria com secretaria de educacdo para realizagdo de campanhas através do programa saude na Escola.

OBJETIVO N2 2 .4 - Manter o percentual da proporcao de cura de casos novos da tuberculose pulmonar bacilifera.

i Induc_ador para Unidade Ano - ) Meta Ui CELE % meta
Descricao da monitoramento e . Linha- Meta de Resultado do
Meta avaliacao da de Linha- Base Plano(2018- 2018 medida Quadrimestre alcancada
E medida  Base 2021) u da PAS
meta Meta
1. Manter a Proporgdo de cura Percentual 2016 100,00 100,00 85,00 Percentual
proporcao de de casos novos de
cura de casos de tuberculose
tuberculose pulmonar bacilifera.
pulmonar
bacilifera.

Acao N@ 1 - Realizar exames em 100% dos contatos

Acao N@ 2 - Realizar campanhas educativas na UBS. Fixar cartazes informativos e distribuir folders educativos e realizar busca de
casos Novos.

Acao N° 3 - Realizar capacitagdes para profissionais de Saude juntamente com o médico responsdvel do Programa Municipal de
Combate a Tuberculose

OBJETIVO N2 2 .5 - Garantir em 70% a realizacdao de exames anti-HIV nos casos novos de tuberculose.

_ Indicador para Unidade Ano - . Meta CALELD % meta
Descricao . . Linha- Meta de Resultado do
da Meta monitoramento e de Linha- Base Plano(2018- 2018 medida QLT alcancada
avaliacdo da meta medida Base 2021) Meta da PAS
1. Ampliar a Proporcdo de exame Percentual 2016 100,00 70,00 100,00 Percentual
realizacao anti-HIV realizados
de exames. entre os casos novos
de tuberculose.
Acdo N2 1 - Encaminhar todos os pacientes com diagnéstico de Tuberculose para realizagdo do exame de HIV.
Acao N@ 2 - Conscientizar os pacientes quanto a necessidade da realizagdo do exame.
OBJETIVO N2 2 .6 - Aumentar o percentual da proporcao de registro de 6bitos com causa basica definida.
— Induc_ador para Unidade Ano - ) Meta LA LEE D) % meta
Descricao da monitoramento e . Linha- Meta de Resultado do
Meta avaliacao da de Linha- Base Plano(2018- 2018 medida Quadrimestre alcancada
e medida  Base 2021) u da PAS
meta Meta
1. Aumentar o Proporgdo de Percentual 2016 96,00 98,00 98,00 Percentual
percentual de registro de ébitos
registros de com causa basica
Obitos com causa definida

definida.
Acao N° 1 - Realizar o preenchimento de todos os campos, principalmente causa basica do ébito.

Acao N° 2 - Conscientizacdo do profissional responsdavel pelo preenchimento declaracao de 6bito.
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OBJETIVO N2 2 .7 - Encerrar em 90% ou mais das doencas compulsérias imediatas registradas no Sinan, em até 60 dias a
partir da data de notificacao.

. . Unidade
Descricao da Indlc_ador para Unidade A_no " Linha- Meta Meta de Resultado do % meta
Meta momtotamento e de Linha- Base Plano(2018- 2018 medida - Quadrimestre alcancada
avaliacao da meta medida Base 2021) Meta da PAS
1. Aumentar o Proporcdo de casos Percentual 90,00 90,00 90,00 Percentual
percentual de de doencgas de
encerramentos  notificacao
dentro prazo compulséria
adequado. imediata (DNCI)

encerrados em até
60 dias apos
notificacdo.

Acao N° 1 - Encerrar em até 60 dias apds notificacdo todos os casos de doencas de notificacdo compulséria imediata(DNCI).

Acao N° 2 - Alimentar o SINAN semanalmente analisando todos os casos notificados.

OBJETIVO N2 2 .8 - Aumentar o percentual de preenchimento do campo "ocupacao" nas notificacoes de agravos
relacionados ao trabalho.

. . Indicador para Unidade Ano - . Meta htEe % meta
Descricao . . Linha- Meta de Resultado do
da Meta monitoramento e de Linha- Base Plano(2018- 2018 medida- Quadrimestre alcancada
avaliacdao da meta medida Base 2021) Meta u da PAS
1. Preencher Proporgdo de Percentual 2016 22,00 100,00 100,00 Percentual
devidamente preenchimento do
as campo ocupagao nas

notificacdes.  notificacdes de
agravos relacionados
ao trabalho.

Acao N@ 1 - Investigar todos os acidentes graves e fatais, doengas ou suspeita de doenga ocupacional. Aplicando protocolo de
investigacdo (check list ¢ 6bito).

Acao N° 2 - Notificar, investigar e monitorar todos os acidentes de trabalho, agravos e doencga ocupacional, registrados nos seus
respectivos sistemas: CAT, SINAN e SIST -RINA , assegurando o preenchimento de todos 0os campos. Inclusive campo ocupagao.

Acdo N° 3 - Estruturar e assistir, através de consultoria, dando atencdo aos acidentes e agravos contidos na Lista de Doencas
Relacionadas ao Trabalho e aos agravos de notificacdo compulséria juntamente com a Coordenacdo da Saude do trabalhador.

OBJETIVO N2 2 .9 - Manter a reducao da incidéncia de casos novos de Aids em menores de 5 anos.

.. Induaador para Unidade Ano - . Meta Rlsace % meta
Descricao da monitoramento . Linha- Meta de Resultado do
Meta e avaliacao da de Linha- Base Plano(2018- 2018 medida Quadrimestre alcancada
¢ medida  Base 2021) da PAS
meta Meta
1. Manter a NUmero de casos Percentual 2016 0,00 0,00 0,00 Percentual
reducao da novos de aids em
incidéncia de menores de 5
casos novos de anos.
Aids em menores
de 5 anos.
Acdo N° 1 - Realizar testes rapidos em todas as gestantes primeiro e terceiro trimestre.
Acdo N9 2 - Solicitar todos os exames de pré natal preconizados.
Acdo N¢ 3 - Monitorar todas gestantes mensalmente com diagnéstico de AIDS.
Acdo N9 4 - Realizar acoes educativas na UBS e busca ativa de casos novos com testes rapidos.
OBJETIVO N2 2 .10 - Manter o percentual de cura nas coortes de casos novos de hanseniase.
. Indicador para Unidade Ano - . Meta Uil CELE % meta
Descricao . . Linha- Meta de Resultado do
da Meta monitoramento e de Linha- Base Plano(2018- 2018 medida Quadrimestre alcancada
avaliacdo da meta medida Base 2021) Meta da PAS
1. Aumentar  Proporcao de cura dos Percentual 2016 90,00 90,00 90,00 Percentual
o percentual  casos novos de
de cura de hanseniase

casos novos.  diagnosticados nos
anos das coortes
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Acao N° 1 - Realizar acdes para treinar os profissionais UBS.

Acao N° 2 - Realizar agdes educativas com populacao. (distribuicao cartazes, panfletos e palestras nas UBS).

Acdo N9 3 - Realizar visita domiciliar.

Agao N¢ 4 - Ofertar medicamentos para tratamento.

OBJETIVO N2 2 .11 - Garantir em 100% exames dos contatos intradomiciliares de casos novos de hanseniase.

. Indicador para Unidade Ano - . Meta
Descricao . . Linha- Meta
da Meta monitoramento e de Linha- Base Plano(2018- 2018

avaliacao da meta medida Base 2021)

1. Garantir  Proporgdo de contatos  Percentual 2016 100,00 100,00 100,00
os exames  intradomiciliares de
dos casos novos de
contatos. hanseniase examinados

Acdo N° 1 - Examinar todos os contatos intradomiciliares de casos novos de hanseniase.

Unidade

de Resultado do
medida - Quadrimestre
Meta

Percentual

Acao N° 2 - Avaliar no diagndstico o grau de incapacidade fisica dos casos novos de hanseniase.

Acao N° 3 - Realizar acdes educativas.

% meta
alcancada
da PAS

OBJETIVO N2 2 .12 - Aumentar o percentual de cobertura das acées de Vigilancia Sanitaria dos seis grupos de acées

necessarias.

. Indicador para Unidade Ano - . Meta
Descricao - - Linha- Meta
da Meta monitoramento e de Linha- Base Plano(2018- 2018
avaliacdao da meta medida Base 2021)
1. Aumentar Percentual de Percentual 100,00 100,00

o percentual
de cobertura

municipios que
realizam no minimo

das acbes e seis grupos de agoes
dar condicbes de Vigilancia
logisticas Sanitéria

para realizar  consideradas

as acoes. necessarias a todos

0S municipios no ano
Acdo N@ 1 - Realizar visitas inspecao sanitaria nos estabelecimentos comerciais pela equipe m

Acao N° 2 - Realizar agdes educagao continuada com os estabelecimentos sujeitos a inspecao

Unidade

de Resultado do
medida - Quadrimestre
Meta

Percentual

ultiprofissional.

sanitaria.

Acdo N@ 3 - Realizar busca ativa nos estabelecimentos sujeitos a inspecao sanitaria que nao sdo cadastrados.

OBJETIVO N2 2 .13 - Garantir em 80% ou mais a vacinacao antirrabica dos caes na campanha

. Indicador para Unidade Ano - . Meta
Descricao da . . Linha- Meta
Meta monitoramento e de Linha- Base Plano(2018- 2018
avaliacao da meta medida Base 2021)
1. Aumentar Proporgdo de cdes Percentual 2017 80,00 80,00 80,00

em 1,5% ao vacinados na

ano o campanha de
percentual de  vacinacao antirrdbica
caes canina.

vacinados.

Acao N° 1 - Realizar Campanha vacinagao para gatos e caes.
Acao N@ 2 - Realizar busca ativa animais faltosos.

Acdo N@ 3 - Divulgar campanha utilizando sonorizagao moével.
Acdo N@ 4 - Realizar vacinacao de rotina anual.

Acdo N9 5 - Realizar vacinacao bloqueio em casos de confirmagdo ou suspeita virus circulante.

OBJETIVO N2 2 .14 - Manter em zero o numero absoluto de 6bitos por dengue.

. Indicador para Unidade Ano - . Meta
Descricao da ., . Linha- Meta
Meta monitoramento e de Linha- Base Plano(2018- 2018
avaliacdo da meta medida Base 2021)

https://digisusgmp.saude.gov.br

Unidade

de Resultado do
medida - Quadrimestre
Meta

Percentual

Unidade

de Resultado do
medida Quadrimestre
- Meta

% meta
alcancada
da PAS

% meta
alcancada
da PAS

% meta
alcancada
da PAS
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1. Manter em zero Manter em zero o NUmero 2018 0 0 0 NUmero
0 nUmero absoluto numero absoluto de

de ébitos por Obitos por dengue

dengue

Acdo N2 1 - Realizar acdes educativas e mobilizacdes.

Acao N° 2 - Realizar mapeamento de area.

Acado N@ 3 - Realizar bloqueio em tempo oportuno.

Acao N° 4 - Realizar visitas domiciliares pelos agentes de endemias.

Acao N° 5 - Realizar capacitacao profissionais para manejo clinico de Dengue utilizando o fluxograma atendimento.
Acao N° 6 - Atender denuncias em relacao dgua parada, acumulo de lixo).

Acao N° 7 - Realizar 04 ciclos de visitas nos iméveis para controle vetorial da dengue.

OBJETIVO N2 2 .15 - Aumentar o numero de ciclos a fim de atingir 80% de cobertura de imodveis visitados para controle
vetorial.

. . Unidade o
Descricao da Indlc_ador para Unidade A_no Linha- Meta Meta de Resultado do % meta
Meta monitoramento e de Linha- Base Plano(2018- 2018 medida Quadrimestre alcancada
avaliacao da meta medida Base 2021) Meta u da PAS
1. Aumentar NUmero de ciclos que NUimero 2016 2 4 4 NUmero
as visitas atingiram minimo de

domiciliares 80% de cobertura de

para controle  imdéveis visitados para

dengue. controle vetorial da
dengue

Acgdo N9 1 - Realizar 04 ciclos de visitas nos iméveis para controle vetorial da dengue

OBJETIVO N2 2 .16 - Ampliar a proporcao de analises realizadas em amostras de agua para consumo humano, quanto
aos parametros coliformes totais, cloro residual livre e turbidez.

. . Indicador para Unidade Ano - . Meta LCC % meta
Descricao . . Linha- Meta de Resultado do
da Meta monitoramento e de Linha- Base Plano(2018- 2018 medida Quadrimestre alcancada
avaliacao da meta medida Base 2021) Meta da PAS
1. Proporgao de anélises Percentual 2016 50,00 55,00 97,45 Percentual

Aumentar realizadas em amostras

em 5% ao  de dgua para consumo

ano. humano quanto aos
parametros coliformes
totais, cloro residual livre
e turbidez

Acdo N9 1 - Realizacdo coleta de dgua proé-rural, fontes alternativas individual (pocos artesianos), sistema tratamento dgua da cesan.
Acdo N9 2 - Realizar coleta amostra de agua em casos de surtos de diarréia e vomito.
Acdo N° 3 - Realizar distribuicdo hipoclorito de sédio

DIRETRIZ N2 3 - Aprimorar as redes de atencao 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 populacées em situacao de
vulnerabilidade social, na atencao basica, nas redes tematicas e nas redes de atencao nas regioes de saude.

OBJETIVO N2 3 .1 - Ampliar o niumero de unidades de satide com servico de notificacao de violéncia doméstica, sexual e
outras Violéncias, bem como violéncia Autoprovocada e Incentivar Conselho Tutelar e Acdo Social.

Unidade
- Indicador para Unidade Ano - . Meta % meta
Descricao da . - . Linha- Meta de Resultado do |
Meta monitoramento e de Linha- Base Plano(2018- 2018 medida Quadrimestre alcancada
avaliacao da meta medida Base 2021) Meta da PAS
1. Ampliar o Ndmero de unidades de Numero 6 5 Ndmero
numero de salide com servicos de
Notificacbes notificacdo de violéncia
nas unidades doméstica, sexual e
notificadoras outras violéncias
violéncia. implantadas.
Agao N° 1 - Aumentar a notificagao/ investigacdo de violéncia doméstica, sexual e/ou outras violéncias;
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OBJETIVO N2 3 .2 - Ampliar a razdo de mulheres na faixa etdria de 25 a 64 anos com um exame citopatolégico a cada 3

anos.
. . Unidade o
- % t

Descricao da Induiador para Unidade A_no Linha- Meta Meta de Resultadodo . meta
Meta monitoramento e de Linha- Base Plano(2018- 2018 medida Quadrimestre alcancada

avaliacdo da meta medida Base 2021) - Meta da PAS
1. Ampliar arazdao Razdo de exames Razao 0,52 0,35 Razao
de coleta de citopatoldgicos do

citopatoldgico na colo do Utero em
faixa etdria 25 a 64 mulheres de 25 a

anos nas ESF e 64 anos e a
Ambulatoério. populacdo da
Detectar mesma faixa etéaria.

precocemente o
cancer de colo
uterino;

Acao N° 1 - Realizar busca ativa pelos ACS de mulheres com coleta de exame citopatolégico atrasado na faixa etdria 25 a 64 anos.
Acdo N° 2 - Encaminhar pacientes com exames alterados a outro servicos de salde quando necessario.

Acdo N° 3 - Aumentar a oferta de coleta de exame citopatoldgico nas UBS ( principalmente em areas de dificil acesso) e no
Ambulatério municipal.

Acao N° 4 - Realizar atividades educativas sobre importancia das mulheres realizar o exame citopatoldgico.

OBJETIVO N2 3 .3 - Diminuir a Proporcao de Gravidez na Adolescencia entre as faixas etarias 10 a 19 anos.

Descricao da Indic_ador para Unidade A.no " Linha- Meta Meta ::Idade Resultado do % meta

Meta monitoramento e de Linha- Base Plano(2018- 2018 medida - Quadrimestre alcancada
avaliacao da meta medida Base 2021) Meta da PAS

1. Diminuir a Razao de exames 0 19,00 18,00 Proporgao

Proporcao de citopatolégicos do

Gravidez na colo do Utero em

Adolescencia mulheres de 25 a 64

entre as faixas anos e a populagado da
etarias 10 a 19 mesma faixa etaria.
anos.

Acao N° 1 - Realizar atividades educativas para adolescentes nas escolas e nas UBS sobre risco de atividade sexual precoce, tendo
apoio NASF.

Acao N° 2 - Realizar acompanhamento dos adolescentes nas UBS.
Acao N° 3 - Dispor métodos contraceptivos UBS.
OBJETIVO N2 3 .4 - Ampliar a razao de exames de mamografias em mulheres de 50 a 69 anos de idade..

Indicador para Unidade

Descricao da monitoramento e Unidade A.no " Linha- Meta Meta de Resultado do % meta

Meta avaliacao da e iy Base el 2018 medida Quadrimestre L L L]
medida Base 2021) da PAS

meta - Meta

1. AMPLIAR RAZAO Razdo de examede 0 0,50 0,40 Razao

DE EXAMES e mamografia de

Garantir acesso ao  rastreamento

exame de realizados em

mamografia. Mulheres de 50 a

Detectar 69 de idade.

precocemente o
cancer de mama;

Acao N° 1 - Realizar busca ativa de mulheres pelos ACS com faixa etdria 50 a 69 anos com exame atrasado.

Acao N° 2 - Encaminhar as pacientes com exames alterados a outros servicos quando necessario para o acompanhamento.
Acdo N° 3 - Aumentar cota de exames por meio de consércios.

Acdo N9 4 - Realizar campanhas de conscientizacao das mulheres sobre importancia na realizacdao do exame.

OBJETIVO N2 3 .5 - Aumentar o % de parto normal.

Indicador para Unidade

. ) 9 t.
Descricao da monitoramento Unidade A.no Linha- Meta Meta de Resultado do % meta
Met liacao d de Linha- B Plano(2018- 2018 medida - Quadrimestre alcancada
eta eavallacao da  jedida Base —oo°  2021) da PAS
meta Meta
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1. Aumentar o % de
parto normal a
partir de acdes de
conscientizacao das
gestantes durante

Proporcdo de 27,81 30,00
parto normal no
SUS e Saude

Suplementar.

Proporcdo

Proporcdo

pré-natal.

Acao N° 1 - Oferta de pré natal de qualidade.

Acao N° 2 - Realizar acdes educativas grupo de gestantes com o apoio NASF, sobre conscientizacdo do parto normal.

OBJETIVO N2 3 .6 - Aumentar o % de nascidos vivos de maes com no minimo 7 consultas de pré-natal.

Descricao da
Meta

1. AUMENTAR AS

CONSULTAS DE
PRE NATAL nas
UBS e
Ambulatério

Indicador para Unidade Ano - Linha Meta
monitoramento e de Linha- Base Plano(2018-
avaliacdo da meta medida Base 2021)
Proporcao de 0 70,00

nascidos vivos de
maes com 7
consultas ou mais de
pré-natal.

Acao N° 1 - Captagao precoce das gestantes nas pelos ACS.

Unidade % meta
Meta de Resultado do a‘;can ada
2018 medida - Quadrimestre <
da PAS
Meta
80,00 Proporcao

Acdo N@ 2 - Garantia da oferta de todos os exames preconizados (exames de rotina e no minimo 2 ultrassonografia para cada

gestante.

Acao N° 3 - Realizar grupos de gestante com apoio NASF.

Acao N° 4 - Realizar estratificacdo de risco em todas as consultas.

Acao N° 5 - Garantia esquema vacinal.

OBJETIVO N2 3 .7 - Manter a Reducao do nimero de ébitos maternos.

Descricao da
Meta

1. MANTER A
REDUCAO
OBITO
MATERNO

Indicador para Unidade Ano - Linha- Meta
monitoramento e de Linha- Base Plano(2018-
avaliacdao da meta medida Base 2021)
NUmero de dbitos 0 0

maternos em
determinado periodo e
local de residéncia.

Unidade % meta
Meta de Resultado do a‘;can ada
2018 medida Quadrimestre g
da PAS
- Meta
0 NUmero

Acdo N2 1 - Realizar protocolo de planejamento familiar e acdes educativas sobre Planejamento Familiar.

Acdo N9 2 - Intensifi

car visitas de puerpério sendo realizadas até 7 dia apds parto.

Acao N° 3 - Oferta de pré natal mensal a todas gestantes, buscar pacientes faltosas e aprimorar sempre qualidade servico prestado.

Acao N° 4 - Realizar investigacdo em 100% de ébitos em mulheres em idade fértil.

OBJETIVO N2 3 .8 - REDUZIR % de mortalidade infantil em especial a mortalidade no periodo neonatal;

Descricao da Meta

1. REDUZIR % de
mortalidade infantil
em especial a
mortalidade no
periodo neonatal;

Indicador para

Unidade Ano - Meta

monitorament . Linha- Met

avc;liazé: dea o€ e o Basea TPt 20e1:
medida Base 2021)

meta

Taxa de 0 2,00 0,00

mortalidade

infantil.

Unidade % meta
de Resultado do a‘;can ada
medida Quadrimestre <
da PAS
- Meta
Taxa

Acdo N@ 1 - Realizar acoes educacdo e promogao salde com temas sobre aleitamento materno, cuidados com RN, imunizacao,

higiene, alimentaca

o saudavel e parto.

Acao N° 2 - Realizacdo pré natal humanizado com oferta de todos os exames solicitados conforme protocolo.

Acao N° 3 - Garantir esquema vacinal para todas as gestantes e criancas.

OBJETIVO N2 3 .9

Descricao da
Meta

- INVESTIGAR 100% DOS OBITOS INFANTIS E FETAIS.

Indicador para

) Unidade Ano - . Meta
monitoramento e . Linha- Meta
avaliacao da e Linha- Base HETE Pt 2018

¢ medida Base 2021)

meta
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Unidade

0,
de Resultado do :;c'::t: da
medida - Quadrimestre <
da PAS
Meta
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1. Manter 100% Proporcdo de ébitos 0 100,00 100,00 Proporcao
da investigacao infantis e fetais

dos 6bitos investigados.

infantis e fetais.

Acdo N° 1 - Realizar investigacdao 100% de todos os ébitos infantis e fetais ocorridos. Acdo conjunta com vigilancia epidemiolégica com
ESF.

OBJETIVO N2 3 .10 - INVESTIGAR 100% DOS OBITOS MATERNOS.

. . Unidade
Descricaoids Indlc.ador para Unidade A'no " Linha- Meta e | I % meta
Meta monltor:amento e de Linha- Base Plano(2018- 2018 medida - Quadrimestre alcancada
avaliacao da meta medida Base 2021) Meta da PAS
1. Manter 100%  Proporcao de ébitos 0 100,00 100,00 Proporgao
da investigacao  maternos
dos 6bitos investigados.

maternos.

Acao N° 1 - Realizar investigacao de todos os 6bitos maternos ocorridos acao conjunta com vigilancia epidemiolégica com ESF.

OBJETIVO N2 3 .11 - INVESTIGAR 100% DOS OBITOS de mulheres em idade fértil.

. Indlc.ador para Unidade Ano - . Meta LQLLEC % meta
Descricao da monitoramento e . Linha- Meta de Resultado do
Meta avaliacao da de Linha- Base Plano(2018- 2018 medida - Quadrimestre alcancada
< medida Base 2021) da PAS
meta Meta
1. Manter em Proporcdo de ébitos 0 100,00 100,00 Proporcao
100% a de mulheres em
investigacdo dos  idade fértil (MIF)
6bitos em investigados.

mulheres em
idade fértil (MIF).

Acao N° 1 - Realizar investigacao de todos os 6bitos em mulheres em idade fértil acdo conjunta vigilancia epidemiolégica com ESF.

OBJETIVO N2 3 .12 - Aumentar % o acesso ao teste rapido de sifilis das gestantes usuarias do SUS.

q - Unidade o
Descricao da Indlﬁador eI Unidade A_no Linha- Meta Meta de Resultado do % meta
Meta monitoramento e de Linha- Base Plano(2018- 2018 medida Quadrimestre alcancada
avaliacao da meta medida Base 2021) - Meta da PAS
1. Realizar no NUmero de testes de  Numero 2016 1 2 100 NUmero

minimo 02 (dois)  sifilis por gestantes.
exames por
gestantes.

Acdo N@ 1 - Captacao precoce da gestante pelo ACS e encaminhar gestante e realizar teste no primeiro atendimento na UBS

Acao N° 2 - Realizar o teste rapido primeiro, e terceiro trimestre em todas as gestantes.

Acao N@ 3 - Realizar acdes educativas.

Acao N° 4 - Realizar busca ativa na populacdo em geral.
DIRETRIZ N2 4 - Fortalecer o papel do Estado na regulacao do trabalho em satude e ordenar, para as necessidades do
SUS, a formacao, a educacao permanente, a qualificacdao, a valorizacdao dos trabalhadores e trabalhadoras, combatendo a
precarizacao e favorecendo a democratizacao das relagées de trabalho. Tudo isso considerando as metas de superacao

das demandas do mundo do trabalho na area da saude estabelecidas pela Década de Gestao do Trabalho e Educacao em
Saude,
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OBJETIVO N2 4 .1 - Capacitar profissionais em dreas estratégicas com acao continuada.

Indicador para Unidade Ano - Meta Unidade % meta
Descricao da monitoramento e de Linha- Linha- plano(2018- Meta de Resultado do alcancada
Meta avaliacao da medida Base Base 2021) 2018 medida - Quadrimestre da PAS
meta Meta
1. Aumentar o Proporcao de 0 4,00 60,00 Proporcao
percentual de ACOES DE
capacitacdes aos CAPACITACAO DOS
servidores de SERVIDORES

diversos setores.
Acao N° 1 - Realizar cursos e capacitagdes para todos os servidores e setores.

Acao N° 2 - Aplicar os recursos PROEP SUS.

DIRETRIZ N2 5 - Aprimorar a relacao federativa no SUS, fortalecendo a gestao compartilhada nas regioes de saude e com
a revisao dos instrumentos de gestao, considerando as especificidades regionais e a conservacao de responsabilidades
dos municipios, estados e Unido, visando oferecer ao cidadao o cuidado integral.

OBJETIVO N2 5 .1 - Enviar Plano Saude e PAS ao Conselho para provacao.

- . Unidade o
Descricao da Indlc:ador para Unidade A_no Linha- Meta Meta de Resultado do % meta
Meta monitoramentoe de Linha- Base Plano(2018- 2018 medida - Quadrimestre alcancada
avaliacao da meta medida Base 2021) Meta da PAS
1. Enviar Plano Proporcdo de plano 0 1,00 100,00 Proporcao

Salde e PAS ao  de saude enviado ao
Conselho para conselho de Saude.
provagao.

Acdo N@ 1 - Realizar reunides mensais.

Acgdo N9 2 - Elaborar programacao anual de satde
DIRETRIZ N2 6 - Implementacao de novo modelo de gestao e instrumentos de relacao federativa, com centralidade na
garantia do acesso, gestao participativa com foco em resultados, participacao social e financiamento estavel. Fortalecer
os vinculos do cidadao, conselheiros de saude, liderancas de movimentos sociais, agentes comunitarios de saude,
agentes de combate as endemias, educadores populares com o SUS.

OBJETIVO N2 6 .1 - Manter cadastro do Conselho Municipal de Saude atualizado no SIACS.

Unidade

~ Indicad Unidade Ano - . Met % t
Descricao n "Ea or para nidade _no Linha- eta Meta de Resultado do | meta
da Meta monitoramento e de Linha- Base Plano(2018- 2018 medida Quadrimestre alcancada

avaliacdo da meta medida Base 2021) Meta da PAS
1. Manter Proporcao conselhos de 0 100,00 100,00 Proporcao
cadastro Saude cadastrados no
Conselho de  Sistema de
Saude no Acompanhamento dos
SIACS Conselhos de Saude
atualizado (Siacs).
Acao N@ 1 - Realizar cadastro e atualizagao dos atuais conselheiros no SIACS.
Demonstrativo da vinculacao das metas anualizadas com a Subfuncao
Meta Resultados
Subfuncoes Descricao das Metas por Subfuncao programada do

para o exercicio Quadrimestre

122 - Administracdo  Enviar Plano Saude e PAS ao Conselho para provacao. 100,00
Geral Manter cadastro Conselho de Saude no SIACS atualizado 100,00
301 - Atencao Basica Manter 100% de cobertura pelas equipes da ESF 100,00
Aumentar em 5% a cobertura 82,00
Manter 100% de cobertura 100,00
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302 - Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial

303 - Suporte
Profilatico e
Terapéutico

304 - Vigilancia
Sanitaria

Aumentar em 1,4 a proporcdo ao ano as acdes de escovacao.

Manter em 4,5% ou menos o percentual de exodontia Realizar acdes
preventivas em parceria com programas ESF, saide homem, satde
trabalhador.

Manter reducéo da incidéncia e implantar as acées do Protocolo durante
assisténcia.

Reduzir em 0% ao ano e enfatizar as acdes relacionadas as Doencas
Crénicas Nao Transmissiveis nas ESF.

Aumentar o percentual de cobertura vacinal.

Manter a proporcdo de cura de casos de tuberculose pulmonar bacilifera.
Ampliar a realizacdo de exames.

Aumentar o percentual de registros de ébitos com causa definida.
Aumentar o percentual de encerramentos dentro prazo adequado.
Preencher devidamente as notificacoes.

Manter a reducao da incidéncia de casos novos de Aids em menores de 5
anos.

Aumentar o percentual de cura de casos novos.

Garantir os exames dos contatos.

Manter em zero o nimero absoluto de ébitos por dengue

Aumentar em 5% ao ano.

Ampliar o nimero de Notificagdes nas unidades notificadoras violéncia.

Ampliar a razdo de coleta de citopatolégico na faixa etéria 25 a 64 anos nas
ESF e Ambulatério. Detectar precocemente o cancer de colo uterino;

Diminuir a Proporgao de Gravidez na Adolescencia entre as faixas etarias
10 a 19 anos.

AMPLIAR RAZAO DE EXAMES e Garantir acesso ao exame de mamografia.
Detectar precocemente o cancer de mama;

Aumentar 0 % de parto normal a partir de acdes de conscientizagao das
gestantes durante pré-natal.

AUMENTAR AS CONSULTAS DE PRE NATAL nas UBS e Ambulatério
MANTER A REDUCAO OBITO MATERNO

REDUZIR % de mortalidade infantil em especial a mortalidade no periodo
neonatal;

Manter 100% da investigacdo dos ébitos infantis e fetais.
Manter 100% da investigacdo dos ébitos maternos.

Manter em 100% a investigacdo dos 6bitos em mulheres em idade fértil
(MIF).

Realizar no minimo 02 (dois) exames por gestantes.
Aumentar o percentual de capacitacdes aos servidores de diversos setores.

Aumentar o % de parto normal a partir de acdes de conscientizacdo das
gestantes durante pré-natal.

Reduzir em 0% ao ano e enfatizar as acdes relacionadas as Doencas
Crénicas Nao Transmissiveis nas ESF.

Aumentar o percentual de cobertura vacinal.

Ampliar a realizacao de exames.

Aumentar o percentual de registros de ébitos com causa definida.
Preencher devidamente as notificacoes.

Aumentar o percentual de cobertura das acdes e dar condicdes logisticas
para realizar as agoes.
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18,00

0,40

30,00

80,00

0,00

100,00
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30,00

14
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100,00
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100,00
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Aumentar em 5% ao ano. 97,45

305 - Vigilancia Manter reducao da incidéncia e implantar as acées do Protocolo durante 1
Epidemioldgica assisténcia.
Reduzir em 0% ao ano e enfatizar as acdes relacionadas as Doencas 14

Cronicas Nao Transmissiveis nas ESF.

Ampliar a realizagao de exames. 100,00
Aumentar o percentual de registros de ébitos com causa definida. 98,00
Aumentar o percentual de encerramentos dentro prazo adequado. 90,00
Preencher devidamente as notificacoes. 100,00
Manter a reducao da incidéncia de casos novos de Aids em menores de 5 0,00
anos.
Aumentar o percentual de cura de casos novos. 90,00
Garantir os exames dos contatos. 100,00
Aumentar em 1,5% ao ano o percentual de cdes vacinados. 80,00
Manter em zero o nimero absoluto de ébitos por dengue 0
Aumentar as visitas domiciliares para controle dengue. 4
Ampliar o nimero de Notificagdes nas unidades notificadoras violéncia. 5
MANTER A REDUGAO OBITO MATERNO 0
REDUZIR % de mortalidade infantil em especial a mortalidade no periodo 0,00
neonatal;
Manter 100% da investigacao dos dbitos infantis e fetais. 100,00
Manter 100% da investigacao dos 6bitos maternos. 100,00
Manter em 100% a investigacao dos 6bitos em mulheres em idade fértil 100,00
(MIF).
Realizar no minimo 02 (dois) exames por gestantes. 100
306 - Alimentacao e Reduzir em 0% ao ano e enfatizar as acdes relacionadas as Doencas 14
Nutricao Crénicas Nao Transmissiveis nas ESF.
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Demonstrativo da Programacao de Despesas com Saude por Subfuncao, Categoria Econémica e Fonte de Recursos

Subfuncoes Categoria Recursos Receita de Transferéncias Transferéncias Transferéncias Operacoes Royalties Outros Total(R$)
Econdmica ordinarios impostos e de de fundos a de fundos ao de c i de Crédito do recursos
- Fonte transferéncia de Fundo de Fundo de destinados a il lad. petréleo destinados
Livre (R$) impostos (receita Recursos do SUS, Recursos do Saude (R$) a Saude destinados a Saude
prépria - R$) provenientes do Sus, (R$) a Saude (R$)
Governo Federal provenientes (R$)
(R$) do Governo

Estadual (R$)

0 - Informagdes  Corrente N/A 0,00 0,00 N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
Complementares

Capital N/A 0,00 0,00 N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
122 - Corrente N/A 1.865.117,00 0,00 N/A N/A N/A N/A N/A 1.865.117,00
Administracao
Geral Capital N/A 10.001,66 0,00 N/A N/A N/A N/A N/A 10.001,66
301 - Atencao Corrente N/A  2.500.350,56 1.571.162,93 N/A N/A N/A N/A N/A 4.071.513,49
Bésica

Capital N/A  371.929,50 299.935,00 N/A N/A N/A N/A N/A  671.864,50
302 - Assisténcia Corrente N/A  3.335.999,92  443.930,24 N/A N/A N/A N/A N/A  3.779.930,16
Hospitalar e )
Ambulatorial Capital N/A  326.713,84  289.970,00 N/A N/A N/A N/A N/A  616.683,84
303 - Suporte Corrente N/A  204.360,00 63.249,23 N/A N/A N/A N/A N/A  267.609,23
Profilatico e )
Terapéutico Capital N/A 0,00 0,00 N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
304 - Vigilancia  Corrente N/A 51.010,00 13.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 64.010,00
Sanitaria

Capital N/A 0,00 0,00 N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
305 - Vigilancia Corrente N/A 142.350,00 74.227,40 N/A N/A N/A N/A N/A 216.577,40
Epidemioldgica

Capital N/A 0,00 0,00 N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
306 - Corrente N/A 24.650,00 0,00 N/A N/A N/A N/A N/A 24.650,00
Alimentacao e )
Nutricao Capital N/A 0,00 0,00 N/A N/A N/A N/A N/A 0,00

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 08/12/2021.

e Andlises e Consideracdes sobre Programacdo Anual de Salde - PAS
A Programacéao Anual de Saude, faz parte do elenco dos instrumentos de gestdo usados pelo gestor.

Nela estd inserida todo planejamento e acdes assistenciais programados pelo Gestor e sua equipe de trabalho, e contida neste relatério,
mostrando os resultados obtidos de acdes propostas pela equipe.

Nota-se que as agdes propostas foram cumpridas quase na sua totalidade, e os indicadores nao alcangados estardo sendo debatidos pela
equipe e se necessario; replanejados para o préximo ano.
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8. Indicadores de Pactuacao Interfederativa

10

11

12

13

14

15

16

17

18

19

20

21

22

23

Indicador

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

Proporcdo de ébitos de mulheres em idade fértil (10 a 49 anos) investigados.

Proporcdo de registro de ébitos com causa béasica definida
Proporcéo de vacinas selecionadas do Calendario Nacional de Vacinagao para criangas

menores de dois anos de idade - Pentavalente 32 dose, Pneumocdcica 10-valente 22
dose, Poliomielite 32 dose e Triplice viral 12 dose - com cobertura vacinal preconizada

Proporcdo de casos de doencas de notificacdo compulséria imediata (DNCI) encerrados
em até 60 dias apds notificagao.

Proporcdo de cura dos casos novos de hanseniase diagnosticados nos anos das coortes
Namero de Casos Autéctones 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 andlises realizadas em amostras de dgua para consumo humano quanto
aos parametros coliformes totais, cloro residual livre e turbidez

Razao de exames citopatoldgicos do colo do Utero em mulheres de 25 a 64 anos na
populacdo residente de determinado local e a populacdo da mesma faixa etéaria

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

Proporcdo de parto normal no Sistema Unico de Salde e na Saldde 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 Atengao Basica

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

Cobertura populacional estimada de salde bucal na atencao béasica

Percentual de municipios que realizam no minimo seis grupos de acdes de Vigilancia
Sanitéria consideradas necessarias a todos os municipios no ano

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

Namero de ciclos que atingiram minimo de 80% de cobertura de imdveis visitados para
controle vetorial da dengue

Proporcdo de preenchimento do campo ocupacao nas notificacdes de agravos
relacionados ao trabalho.

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 08/12/2021.

e Anadlises e Consideracdes sobre Indicadores de Pactuacao Interfederativa

Tipo Meta ano Resultado do

2018 Quadrimestre alcancada
da meta

u 14 0
E 100,00 . 0
U 98,00 0
U 75,00 0
U 80,00 0

90,00 0
E |- 0
u 1 0
u o0 0
U 100,00 . 0
Uu 0,35 0
Uu 0,40 0
U 30,00 0
U 18,00 0
u o 0
u o0 0
U 100,00 . 0
U 82,00 0
U 100,00 . 0
U 100,00 . 0

- 0
u 4 0
U 100,00 . 0

Os valores dispostos estdo de acordo com o Relatério apresentado ao Conselho Municipal de Saude.

https://digisusgmp.saude.gov.br

%

Unidade de
Medida

NUmero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

NUmero

NUmero

Ndmero

Percentual

Razao

Razao

Percentual
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9. Execucdo Orcamentéria e Financeira

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

9.1. Execucao da programacao por fonte de recurso, subfungao e categoria econémica

Despesa Total em Satide por Fonte e Subfuncao

Corrente

0,00

935.592,55

509.576,04

8.236,00

0,00

0,00

0,00

0,00

1.453.404,59

Capital

Corrente

0,00

0,00

5.486,62

1.661.110,08

0,00

146.866,50

199.513,38

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

205.000,00

1.807.976,58

Capital

Corrente

0,00

0,00

31.808,96

0,00

62.760,00

0,00

128.113,04

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

222.682,00

0,00

Capital

Corrente

0,00

0,00

0,00

12.064,62

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

12.064,62

Capital

Corrente

0,00

0,00

0,00

1.665,00

0,00

30.352,31

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

32.017,31

Capital

Corrente

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

‘
!

0,00

0,00

0,00

Capital

Corrente

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

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: Acbes e Servigos Publicos em Salde

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

Data da consulta: 26/05/2020.

9.2. Indicadores financeiros

3,01 %

8,80 %

99,21 %

18,75 %

R$ 316,26

37,37 %

41,95 %

11,46 %

https://digisusgmp.saude.gov.br 27 de 35



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

Data da consulta: 26/05/2020.

9.3. Relatério Resumido da Execucao Orcamentaria (RREO)

https://digisusgmp.saude.gov.br

0,00 %

29,10 %

36,45 %

1.213.500,00 1.213.500,00 398.575,11 32,85
120.000,00 120.000,00 1.081,74 0,90
80.000,00 80.000,00 0,00 0,00
680.000,00 680.000,00 312.272,59 45,92
300.000,00 300.000,00 78.961,76 26,32
0,00 0,00 0,00 0,00

6.500,00 6.500,00 1.444,06 22,22
27.000,00 27.000,00 4.814,96 17,83
0,00 0,00 0,00 0,00
18.408.000,00 18.408.000,00 6.798.935,76 36,93
10.200.000,00 10.200.000,00 3.638.805,03 35,67
13.000,00 13.000,00 429,35 3,30
400.000,00 400.000,00 138.847,70 34,71
7.480.000,00 7.480.000,00 2.930.316,44 39,18
240.000,00 240.000,00 66.312,00 27,63
75.000,00 75.000,00 24.225,24 32,30
75.000,00 75.000,00 24.225,24 32,30
19.621.500,00 19.621.500,00 7.197.510,87 36,68

2.612.829,88 2.612.829,88 1.085.401,51 41,54
2.545.679,88 2.545.679,88 1.077.914,14 42,34
0,00 0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00
67.150,00 67.150,00 7.487,37 11,15
0,00 0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00
2.612.829,88 2.612.829,88 1.085.401,51 41,54
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8.045.410,48 8.057.448,48 4.042.492,95 3.283.775,20
5.498.598,50 3.930.858,40 1.390.322,43 35,37 1.390.151,63 35,37
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
2.546.811,98 4.126.590,08 2.652.170,52 64,27 1.893.623,57 45,89
757.755,00 976.567,00 425.360,00 43,56 425.360,00 43,56
757.755,00 976.567,00 425.360,00 43,56 425.360,00 43,56
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
8.803.165,48 9.034.015,48 4.467.852,95 49,46 3.709.135,20 41,06

3.303.679,88 1.192.446,70 1.085.417,27
N/A 3.293.679,88 1.192.446,70 26,69 1.085.417,27 29,26
N/A 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
N/A 10.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00
N/A 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
N/A N/A N/A N/A N/A N/A
N/A N/A 0,00 0,00 0,00 0,00
N/A N/A 0,00 0,00 0,00 0,00
N/A | 1.192.446,70 26,69 1.085.417,27 29,26
_ WA samsaseas a1 aesizes 7074
36,45‘

1.544.091,30
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5.021.414,00 5.059.362,16 2.159.408,12 1.658.404,59
3.543.751,48 3.757.229,32 2.388.944,99 51,80 2.030.658,58 54,40
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
82.000,00 64.764,00 21.177,08 0,46 12.064,62 0,32
156.000,00 152.660,00 42.322,76 0,92 32.017,31 0,86
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
8.803.165,48 9.034.015,48 4.611.852,95 100,00 3.733.145,10 100,00
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FONTE: SIOPS, Espirito Santo28/01/19 11:17:05

1 - Essa linha apresentara valor somente no Relatdrio Resumido da Execugdo Orgamentaria do Ultimo bimestre do exercicio.

2 - O valor apresentado na intercessdo com a coluna "h" ou com a coluna "h+i"(ultimo bimestre) devera 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) deveré ser o mesmo apresentado no "total k".

4 - Limite anual minimo a ser cumprido no encerramento do exercicio. Deverd 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 Ultimo bimestre, sera utilizada a formula [VI(h+i) - (15 x I11b)/100].

e Anadlises e Consideracdes sobre Execucdo Orcamentaria e Financeira
Os valores dispostos estdo de acordo com o Relatério apresentado ao Conselho Municipal de Saude.
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10. Auditorias

Né&o ha informagdes cadastradas para o periodo das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 08/12/2021.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 08/12/2021.

e Anadlises e Consideracdes sobre Auditorias
Os valores dispostos estdao de acordo com o Relatério apresentado ao Conselho Municipal de Saude.
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11. Andlises e Consideracdes Gerais

Com foco na melhoria da qualidade de vida da populagao estamos intensificando as atividades de monitoramento das acdes previstas no
Plano Municipal de Saude, buscando sempre uma sincronia entre as acdes planejadas e as efetivamente realizadas. Por fim, informamos

que o referido Relatério detalhado do 12 Quadrimestre de 2018 foi elaborado de forma manual, uma vez que nao ha mais a possibilidade
de se utilizar o formuldrio eletronico (via web) no sitio do SARGSUS para essa tarefa, bem como da impossibilidade de redigi-lo no modulo
planejamento no DigiSUS, como previsto, que também néao ficou disponivel para fins de producdo em tempo habil.

MARIA APARECIDA CARLOTO MARQUES MELLO
Secretdrio(a) de Saude
ATILIO VIVACQUAVJES, 2018
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: ESPIRITO SANTO
MUNICIPIO: ATILIO VIVACQUA
12 Relatério Detalhado do Quadrimestre Anterior - 2018

Parecer do Conselho de Saude
Identificacdo
« Consideracoes:

12 Relatério Detalhado do Quadrimestre Anterior de 2018 aprovado pro unanimidade pelo Conselho
Municipal de Saude.

Introducao
« Consideracoes:

12 Relatério Detalhado do Quadrimestre Anterior/2018 aprovado pelo Conselho Municipal de Saude
de Atilio Vivacqua por unanimidade.

Dados Demograficos e de Morbimortalidade
» Consideracoes:

12 Relatério Detalhado do Quadrimestre Anterior/2018 aprovado pelo Conselho Municipal de Saude
de Atilio Vivacqua por unanimidade.

Dados da Producao de Servicos no SUS
« Consideracoes:

12 Relatério Detalhado do Quadrimestre Anterior/2018 aprovado pelo Conselho Municipal de Saude
de Atilio Vivacqua por unanimidade.

Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS
« Consideracoes:

12 Relatério Detalhado do Quadrimestre Anterior/2018 aprovado pelo Conselho Municipal de Saude
de Atilio Vivacqua por unanimidade.

Profissionais de Saude Trabalhando no SUS
« Consideracoes:

12 Relatério Detalhado do Quadrimestre Anterior/2018 aprovado pelo Conselho Municipal de Saude
de Atilio Vivacqua por unanimidade.

Programacado Anual de Saude - PAS
« Consideragoes:

12 Relatério Detalhado do Quadrimestre Anterior/2018 aprovado pelo Conselho Municipal de Saude
de Atilio Vivacqua por unanimidade.

Indicadores de Pactuacao Interfederativa
« Consideracoes:

12 Relatério Detalhado do Quadrimestre Anterior/2018 aprovado pelo Conselho Municipal de Saude
de Atilio Vivacqua por unanimidade.

Execucao Orcamentaria e Financeira
. Consideracoes:

12 Relatério Detalhado do Quadrimestre Anterior/2018 aprovado pelo Conselho Municipal de Saude
de Atilio Vivacqua por unanimidade.

Auditorias
» Consideracoes:

12 Relatério Detalhado do Quadrimestre Anterior/2018 aprovado pelo Conselho Municipal de Saude
de Atilio Vivacqua por unanimidade.

Andlises e Consideracdes Gerais
« Parecer do Conselho de Saude:

19 Relatério Detalhado do Quadrimestre Anterior/2018 aprovado pelo Conselho Municipal de Saude
de Atilio Vivacqua por unanimidade.

Status do Parecer: Avaliado
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ATILIO VIVACQUAVJES, 09 de Janeiro de 2026

Conselho Municipal de Saude de Atilio Vivacqua
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