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1. Identificagcao

1.1. Informacdes Territoriais

UF TO

Municipio SITIO NOVO DO TOCANTINS
Regido de Satde Bico do Papagaio

Area 324,10 Km?

Populaciao 11.334 Hab

Densidade Populacional 35 Hab/Kn?

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 21/10/2024

1 .2. Secretaria de Saude

Nome do Orgio SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE SITIO NOVO DO TOCANTINS
Nimero CNES 6866190

CNPJ A informacdo néo foi identificada na base de dados

CNPJ da Mantenedora 00766717000149

Endereco AV TOCANTINS 1101

Email sitionovo @ saude.to.gov.br

Telefone 6334461427

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 21/10/2024

1 .3. Informagdes da Gestao

Prefeito(a) ALEXANDRE SOUSA ABREU FARIAS
Secretario(a) de Satiide em Exercicio MARIA IONE ABREU FARIAS DOS SANTOS
E-mail secretario(a) secretariadesaude.financeiros @ gmail.com
Telefone secretario(a) 63981373290

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Or¢amentos Publicos em Satide (SIOPS)
Data da consulta: 21/10/2024

1.4. Fundo de Saude

Instrumento de criacdo Informagdo indisponivel na base de dados do SIOPS
Data de criacdo Informagdo indisponivel na base de dados do SIOPS
CNPJ Informagdo indisponivel na base de dados do SIOPS
Natureza Juridica Informagéo indisponivel na base de dados do SIOPS
Nome do Gestor do Fundo Informagdo indisponivel na base de dados do SIOPS

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Piblicos em Satide (SIOPS)
Data da consulta: 21/10/2024

1.5. Plano de Saude

Periodo do Plano de Saide 2022-2025
Status do Plano Aprovado
Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
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Data da consulta: 17/05/2022

1.6. Informacdes sobre Regionalizagdo

Regido de Satide: Bico do Papagaio

Municipio Area (Km?) Populacio (Hab) Densidade

AGUIARNOPOLIS 235.391 4537 19,27
ANANAS 1587 10662 6,72
ANGICO 438.703 2918 6,65
ARAGUATINS 2627.28 33205 12,64
AUGUSTINOPOLIS 41437 18128 43,75
AXIXA DO TOCANTINS 150.214 10663 70,99
BURITI DO TOCANTINS 249.906 10654 42,63
CACHOEIRINHA 352.343 1991 5,65
CARRASCO BONITO 195.017 3362 17,24
ESPERANTINA 504.019 7493 14,87
ITAGUATINS 739.846 5206 7,04
LUZINOPOLIS 279.562 2803 10,03
MAURILANDIA DO TOCANTINS 738.101 3171 4,30
NAZARE 395.903 4660 11,77
PALMEIRAS DO TOCANTINS 747.895 4897 6,55
PRAIA NORTE 289.052 9460 32,73
RIACHINHO 610.726 4039 6,61
SAMPAIO 200.813 4372 21,77
SANTA TEREZINHA DO TOCANTINS 269.676 2463 9,13
SAO BENTO DO TOCANTINS 1105.893 5936 5,37
SAO MIGUEL DO TOCANTINS 398.817 13939 34,95
SAO SEBASTIAO DO TOCANTINS 287.271 4189 14,58
SITIO NOVO DO TOCANTINS 324.102 11334 34,97
TOCANTINOPOLIS 1077.066 23203 21,54

Fonte: Departamento de Informética do SUS (DATASUS)
Ano de referéncia: 2024

Nao ha informagdes cadastradas para o periodo do Conselho de Satde

1 .8. Casa Legislativa

1°RDQA 2° RDQA 3°RDQA
Data de Apresentacdo na Casa Legislativa Data de Apresentacdo na Casa Legislativa Data de Apresentacdo na Casa Legislativa
13/09/2024 & 08/11/2024 &= 26/02/2025 &

® Consideracdes

O municipio de Sitio Novo do Tocantins pertence, na regionalizacdo da saide no Tocantins, a regido do "Bico do Papagaio", regido essa composta por 24 municipios
conforme mostra a tabela acima. Possui uma populagdo segundo o IBGE 2022 de 10.830 habitantes, com uma densidade demogréfica de 34hab/km? em uma area de 324,10 de
extensdo territorial. conforme informagdes do DATASUS a previsio da populagdo em 2024 foi de 11.324 habitantes. O Fundo Municipal de Satide foi criado pela Lei 06 de 2001
sob 0o CNPJ: 11.262.636/0001-28 foi gerido, 2024, por duas gestoras de satide, Maria das Dores Abreu Farias até maio e por Maria Ione Abreu Farias dos Santos a partir de 31 de
maio de 2024. A gestdo municipal sempre comprometida com os principios do Sistema Unico de Satde - SUS é gerido no pleito 2021 a 2024 pelo Prefeito Alexandre Sousa Abreu
Farias, reeleito nas elei¢des de 2020. A gestdo zela sempre pela elaborac@o dos Instrumentos de Gestdo sendo sempre elaborados e avaliados pelo Conselho Municipal de Saide. O
plano Municipal de Satde em vigor € para o periodo de 2022 a 2025, jé inserido na plataforma DigiSUS. O Conselho Municipal de Satide - CMS estd amparado pela Lei 05 de
2010 e conta com a representagdo prevista pela Lei 8.142 - é composto atualmente pela paridade de seis (6) representantes do governo (3 titulares e 3 suplentes), seis (6)
trabalhadores da saide (3 titulares e 3 suplentes) e doze (12) representantes dos usuarios do SUS (6 titulares e 6 suplentes). O CMS € ativo e os conselheiros participativos, reinem-
se ordinariamente doze (12) vezes ao ano sendo uma (1) vez a cada més e extraordinariamente sempre que se faz necessario. Avalia, acompanha e monitora os instrumentos de
gestdo e os servigos de saide juntamente com a gestdo.

Em 2024 a presidente do Conselho Municipal de Satde, a senhora Cirlene Assungdo Teixeira, reeleita para o pleito 2023/2025 exerce e dirigi todas as reunides e decisdes
aprovadas em plendria. Conselho atuante e participativo.
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2. Introducgao

e Analises e Consideragdes sobre Introdugio

O presente relatério tem por finalidade apresentar os resultados obtidos pela Gestdo em Satide no municipio referente ao periodo em questdo, enfocando os aspectos
primordiais para que sejam promovidos os meios necessérios para o exercicio do controle social do SUS. Cumpre a determinag@o legal de oferecer transparéncia a Sociedade sobre
as acgdes e servicos de satde, sobretudo os recursos utilizados no periodo em analise, amparando-se na Lei Complementar Federal n® 141, de 13 de janeiro de 2012. Apresenta uma
sintese da movimentagdo dos recursos orgamentarios e financeiros em conformidade com o Sistema de Informagdo sobre Orgamentos Publicos em Satde - SIOPS, como também,
apresenta um relato analitico das agdes desenvolvidas no periodo, com fundamento no Plano Municipal de Satde 2022 a 2025 e Programagdo Anual 2024.

Considerando a obrigatoriedade da ampla divulgacdo da prestacdo de contas, inclusive em meios eletronicos de acesso publico, a Secretaria de Satde de Sitio Novo do
Tocantins - TO, vem através deste Relatério Anual de Gestdo (RAG), juntamente com as avaliagdes realizadas pelo Conselho Municipal de Satde para prestacdao de contas do
periodo.

E € com a missdo de uma gestiio participativa e eficaz que reiteramos o compromisso com os principios do SUS e dentro das possibilidades que apresentamos os resultados
também dos indicadores de satde, embora parciais para o periodo. Assumimos o desafio de fazer com que a satide de nosso municipio seja eficaz e transparente no atendimento a
todos os usudrios com agdes de promogdo, prevengao e tratamento.

As informagdes do ano de 2024 sdo apresentadas no DigiSUS Gestor ; Médulo Planejamento (DGMP) da seguinte forma: Identificagdo; Introdugio; Dados demogréficos e de
morbimortalidade; Dados da produgdo de servigos no SUS; Rede fisica prestadora de servigos ao SUS; Profissionais de Satide trabalhando no SUS; Programac@o Anual de Satide ¢,
PAS; Indicadores de Pactuagdo Interfederativa (descontinuado com a revogacdo da Resolugdo n°® 8/2016 a partir da publicagdo da Resolugdo de Consolidagdo CIT n° 1/2021);

Execugdo Orgamentaria e Financeira; Auditorias e, por fim, Andlises e Consideragdes Gerais e Recomendagdes para o Proximo Exercicio.
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3. Dados Demograficos e de Morbimortalidade

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

3.1. Populac@o estimada por sexo e faixa etaria

Periodo: 2024
____
0 a4 anos

5 a9 anos 473 475 948
10 a 14 anos 478 452 930
15 a 19 anos 491 454 945
20 a 29 anos 891 872 1763
30 a 39 anos 911 889 1800
40 a 49 anos 766 725 1491
50 a 59 anos 533 551 1084
60 a 69 anos 455 399 854
70 a 79 anos 225 258 483
80 anos e mais 108 113 221
Total 5759 5575 11334

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Satide/SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet)
Data da consulta: 14/01/2025.

3.2. Nascidos Vivos

Niimero de nascidos vivos por residéncia da mae.

SITIO NOVO DO TOCANTINS
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 14/01/2025.

3.3. Principais causas de internacdo por local de residéncia

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

1. Algumas doencas infecciosas e parasitarias

II. Neoplasias (tumores) 24 8 8 7 23
III. Doencas sangue 6rgaos hemat e transt imunitar 3 - 2 - 1
IV. Doengas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 16 22 5 1 -

V. Transtornos mentais e comportamentais - - - - -
VI. Doengas do sistema nervoso 4 1 1 1 3
VII. Doencas do olho e anexos - - 2 - 2
VIII.Doengas do ouvido e da apdfise mastéide - - - - -
IX. Doengas do aparelho circulatério 20 21 27 17 13

X. Doengas do aparelho respiratério 14 18 23 12 29
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XI. Doengas do aparelho digestivo 16 15 69 89 82

XII. Doengas da pele e do tecido subcutineo 8 7 9 2 4
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 5 2 4 1 2
XIV. Doencas do aparelho geniturinario 11 14 25 25 31
XV. Gravidez parto e puerpério 98 84 100 94 106
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 12 5 12 7 12
XVIIL.Malf cong deformid e anomalias cromossdmicas 1 2 3 5 7
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 3 2 2 1 1
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas 40 53 46 26 47

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - -
XXI. Contatos com servicos de satide 8 4 3 10 12
CID 10% Revisdo nio disponivel ou ndo preenchido - - - - -

Total 299 282 351 299 384

Fonte: Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 14/01/2025.

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10
Capitulo CID-10 2020 2021 2022 2023
1. Algumas doencas infecciosas e parasitirias 7 8 4 3
II. Neoplasias (tumores) 7 4 1 3

III. Doencas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar - - - -

IV. Doengas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 6 11 - 3
V. Transtornos mentais € comportamentais - - 2 2
VI. Doengas do sistema nervoso 1 - - 1

VII. Doencas do olho e anexos - - - -

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

IX. Doengas do aparelho circulatério 16 17 17 12
X. Doencas do aparelho respiratdrio 3 4 12 4
XI. Doengas do aparelho digestivo - 3 3 5

XII. Doengas da pele e do tecido subcutineo - - - R

XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo - - - -

XIV. Doengas do aparelho geniturinario 1 2 1 5
XV. Gravidez parto e puerpério - 1 - 1
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal - - 1 -
XVIIL.Malf cong deformid e anomalias cromossdmicas 2 - 1 -
XVIIL.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 1 - - 2

XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas - - - -
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 5 8 10 3
XXI. Contatos com servigos de satide - - - -
XXII.Cédigos para propdsitos especiais - - - R
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Total 49 58 52 44

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 14/01/2025.

® Andilises e Consideragdes sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade

O Municipio possui uma populagdo atualizada em 11.334 habitantes, conforme IBGE 2022/DataSUS/Tabnet, com densidade demogrifica média de 34 hab./Km. A
populacdo permanece na sua maioria jovem, entre 20 e 39 anos de idade.

Quanto aos nascimentos o municipio apresenta uma média de nascidos vivos de 135 por ano considerando os anos de 2020 a 2023. Essa média apresentou leve reducdo em
uma série historica nos dltimos 4 anos.

A incidéncia, a morbidade hospitalar e a mortalidade sdo medidas de controle para a vigilancia epidemiol6gica que permitem analisar a ocorréncia, a distribuicio e a evolu¢ao
das doencas. Conhecer informacdes sobre o perfil dos diferentes tipos de morbimortalidades e caracterizar possiveis mudancas de cendrio ao longo do tempo sdo elementos
norteadores para agdes de Vigilancia em Satde - componente estratégico para o planejamento eficiente e efetivo dos programas de prevencdo e controle de doengas no municipio. A
base para a construgdo desses indicadores sdo os nimeros provenientes, principalmente, dos Registros das doengas e do Sistema de Informagdes sobre Morbidade e Mortalidade.

A ocorréncia de morbidade Hospitalar aumentou no dltimo ano, apresentou nos ultimos 5 anos, uma média de 323 internacdes, considerando o mesmo periodo relacionado
ao ano anterior. Em 2024, no periodo analisado, em especial o niimero de internacdes apresentou aumento.

Em 2024, no periodo analisado, como nos anos anteriores, as causas obstétricas (gravidez, parto e puerpério) permanecem a causa mais frequente das internacdes de
residentes, essas internacdes sdo necessdrias para a realizacdo do parto hospitalar e seguro tanto para a mie quanto para a crianga, além das situagdes de gestagdes de alto risco onde
exige as interna¢des e complicagdes no puerpério, uma ocorréncia de 106 internagdes, houve aumento em propor¢do ao ano anterior no mesmo periodo.

Excluidas estas causas, as demais causas mais frequentes se deveram, em primeiro lugar pela ocorréncia das doencas do aparelho digestivo com um total de 82 casos,
aumento que se da pelas cirurgias eletivas realizadas no Hospital Municipal, a exemplo de: 25 Colelitiase e colecistite, 22 Outras hérnias, 17 Hérnia inguinal, 5 Doengas do
apéndice, 2 Outras doengas do figado e 1 outras doengas do aparelho digestivo e ainda, 1 Pancreatite aguda e outras doengas do pancreas. Em seguida observamos a ocorréncia das
Causas Externas - fraturas (17 Fratura de outros ossos dos membros, entre Fratura de outros ossos dos membros), luxacdes e traumatismos como maior causa seguidos de efeitos
toxicos, dados preocupantes refletem a ocorréncia de acidentes de transito provocando essas internagdes, somam 47 casos, essas internacdes refletem o grande niimero de acidentes
na regido, principalmente de motocicletas levando a lesdes e 6bitos. As doengas do aparelho geniturinario aparecem em terceiro lugar com 31 casos, doengas renais, Urolitiase,
hiperplasia de préstata, fimose, inflamacdes de ovarios, etc. As doengas do aparelho respiratério aparecem em quarto lugar com 29 casos, trata-se de pneumonias, doengas cronicas
das amigdalas e das adenoides, faringite aguda, amigdalite, entre outras doencas respiratérias. As neoplasias aparecem em quinto lugar com 23 casos, demonstrando aumento
relacionado ao ano anterior no mesmo periodo, sendo as mais comuns de ttero (Leiomiomas de ttero) e mama. A ocorréncia as Doengas do aparelho circulatorio que sdo de suma
importéincia, considerando também o indicador de mortalidade, apresentam 13 casos demonstrando leve reducio relacionado aos anos anteriores no mesmo periodo, sendo as mais
frequentes os infartos agudos do miocéardio, doencas isquémicas do coracdo, arritmias cardiacas, hemorragia intracraniana e acidente vascular cerebral. As outras morbidades
aparecem em menor quantidade e representam importdncia para intensificar o planejamento das ag¢des de vigilancia, principalmente na prevencdo das internagdes por causas
sensiveis na Atengdo Basica.

Em Sitio Novo nos tltimos 5 anos a mortalidade se apresenta da seguinte forma: foram 49 em 2020 e 58 em 2021, 52 em 2022 e 44 em 2023, média de 51 casos, destaca-se
que de 2020 para 2021 houve aumento, em funcdo da pandemia da COVID 19, depois retoma a reduco de casos. As doencas do aparelho circulatério aparecem em primeiro lugar
na série historica. As doencas cerebrovasculares, que incluem o acidente vascular cerebral (AVC), sdo as principais causas de morte seguidas do infarto agudo do miocérdio e as
ocasionadas por doengas cronicas, a exemplo da hipertensdo arterial, doenga que acomete um a cada quatro brasileiros. Em segundo lugar aparecem, como maior causa de morte, as
doengas geniturinarias. Seguindo as doengas respiratorias e as digestivas.
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4. Dados da Producdo de Servigos no SUS

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

4.1. Producdo de Atencao Basica

Visita Domiciliar 199.775
Atendimento Individual 70.121
Procedimento 78.196
Atendimento Odontolégico 19.578

Fonte: Sistema de informacio em Satide para a Atengdo Basica — SISAB

4.2. Producdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Carater de atendimento: Urgéncia

02 Procedimentos com finalidade diagnostica - - - -

01 Acoes de promocao e prevencao em saude

03 Procedimentos clinicos 1968 23247,51 - -
04 Procedimentos cirurgicos 17 766,50 - -
05 Transplantes de orgaos, tecidos e celulas - - - _
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, proteses e materiais especiais - - - R
08 Acoes complementares da atencao a saude - - - R

Total 1985 24014,01 - -

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 19/02/2025.

4.3. Producdo de Atengao Psicossocial por Forma de Organizacao

030108 Atendimento/Acompanhamento psicossocial 10782 6096,05

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 19/02/2025.

4.4. Producio de Atencdo Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos
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Qtd. aprovada

Valor aprovado

Valor total

01 Acoes de promocao e prevencao em saude 328 167,40 -
02 Procedimentos com finalidade diagnostica 1547 17162,25 -
03 Procedimentos clinicos 31257 73486,17 -
04 Procedimentos cirurgicos 816 393957,54 395 308839,60
05 Transplantes de orgaos, tecidos e celulas - - - -
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, proteses e materiais especiais 289 65025,00 - -
08 Acoes complementares da atencao a saude - - - -
Total 34237 549798,36 395 308839,60

Fonte: Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagoes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 19/02/2025.

4.5. Producdo de Assisténcia Farmacéutica

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

4.6. Produgdo de Vigilancia em Satide por Grupo de Procedimentos

Financiamento: Vigilancia em Satde

Sistema de Informacdes Ambulatoriais
Grupo procedimento

Qtd. aprovada Valor aprovado

01 Acoes de promocao e prevencao em saude 266 -
02 Procedimentos com finalidade diagnostica 144 -
Total 410 -

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

Data da consulta: 19/02/2025.

e Analises e Consideragdes sobre Dados da Produgdo de Servigos no SUS

A produgio realizada est4 toda sendo lancada de forma regular tanto no e-SUS como no SIA. As maiores producdes estdo na ATENCAO BASICA.

Segundo e-gestor AB, as equipes de Aten¢@o Bésica/Saide da Familia alcangaram no periodo um nimero 70.121 Atendimentos Individuais entre
Consultas e Acompanhamentos, tanto do sexo masculino como sexo feminino, sendo que as mulheres procuram mais as a unidade de saide. A faixa etaria
que mais procurou atendimento foi acima de 15 anos com énfase para os de 35 a 39. O Local de Atendimento com maior nimero ¢ a UBS, seguidos do
domicilio e atendimento no polo da Academia da Satide. Quanto ao tipo de atendimento os agendados sdo menos que as consultas no dia (demanda
espontdnea), seguidos de cuidado continuado programado (acamados, hipertensos, diabéticos, entre outros), os menores nimeros sao os atendimentos de
urgéncia nas UBS. Todos os atendimentos passam pela escuta inicial e recebem algum tipo de orientagdo. A Equipe Multidisciplinar, realizou 901
atividades coletiva com 38.922 participantes, além das visitas domiciliares de forma integrada com as equipes avaliagdes com diagnéstico, procedimentos
clinicos e terapéuticos, prescricdes terapéuticas. Também realizou atendimentos individuais tanto na UBS como no domicilio, cuidados continuados,
avaliacOes clinicas e procedimentos clinicos terapéuticos, entre obesidade, diabetes, hipertensdo, pré-natal, puericultura, reabilitacdo e satide mental. De
todos os atendimentos realizados pelas equipes de atencdo basica foram gerados encaminhamentos para servigos especializados, encaminhamentos para
CAPS. Quanto aos problemas e condi¢des avaliados na atengdo basica podemos observar no ano atendimentos individuais de hipertensdo arterial, de
diabéticos, de saide mental, reabilitacdo, satide sexual e reprodutiva, puericultura, pré-natal, obesidades, puerpérios até 42 dias, DPOC, usuarios de élcool,
tabagismo e desnutricdo, asma, vérios problemas e condigdes avaliados. Os atendimentos com problemas avaliados relacionado a doengas transmissiveis
como a hanseniase e a tuberculose foram registradas. Foram também realizados rastreamentos de cancer de colo de ttero.

As equipes de Sadide Bucal alcancaram no periodo um nimero 19.578 Atendimentos odontolégicos entre Consultas e Acompanhamentos, entre o
sexo masculino e feminino. 1.860 atividades coletivas com 25.373 participacdes. A faixa etdria que procurou atendimento foi bem homogenia, porém a
maioria até 19 anos. O Local de Atendimento com maior niimero € a UBS, seguidos do domicilio. Quanto ao tipo de atendimento também as agendadas sao
menores que as consultas no dia (demanda espontinea), depois atendimentos de urgéncia nas UBS. Quanto ao tipo de consulta apresentamos primeira
consulta odontolégica programatica, consultas de retorno em odontologia, consultas de manutencdo em odontologia. Quanto aos procedimentos os mais
realizados foram, Orientacdo de higiene bucal, Restauracdo de dente permanente posterior juntamente com Aplicacdo tépica de fldor (individual por
sessdo), Raspagem alisamento e polimento sub gengivais (por sextante), Raspagem alisamento supra gengivais (por sextante), Evidenciacdo de placa
bacteriana, Profilaxia / Remocdo da placa bacteriana, entre outras conforme relatério em anexo. Foram fornecidas escovas dentais, cremes dentais e fios
dentais. Quantos aos problemas e condi¢oes avaliados em odontologia, podemos observar no ano atendimentos de gestantes, com necessidades especiais.
Quanto Problemas / Condig¢des avaliadas - Outros CID10, CIAP2 e exames solicitados e avaliados os dados apontam lesdo traumatica, medicina preventiva,
doenca dos dentes/gengivais, carie dentaria.

Relacionado a atividades coletivas, as equipes realizaram 3.975 atividades no total, com 78.696 participantes. 352 atividades do Programa Satde na
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Escola com 3.508 alunos participantes, incluindo o tracoma. A maioria educacdo em satde além, de reunides de equipe, reunides intersetoriais e
procedimentos coletivos incluindo a Equipe Multidisciplinar. O maior publico das atividades coletivas sdo as mulheres e os portadores de doencas cronicas.
Os temas mais abordados foram auto cuidado de pessoas com doencas cronicas, saude bucal, alimentacio saudavel, satide do trabalhador, puericultura, pré-
natal e preven¢@o do céancer.

As visitas domiciliares e territoriais de todas as equipes podemos apresentar segundo o e-SUS, 199.775 visitas, incluindo as visitas
compartilhadas com outros profissionais de satde, incluindo comércio, terrenos baldios, escolas, creches, estabelecimentos religiosos, sdcio educativos, etc.
a faixa etaria é bastante homogénea entre todas elas, e as pessoas que receberam as visitas sdo em maioria do sexo feminino. Registramos também as visitas
compartilhadas, ou seja, o Agente Comunitirio de Sadde - ACS e outro profissional. Quanto ao motivo da visita, Orientacdo / Prevencio,
Acompanhamento, Busca ativa, Convite para atividades coletivas / campanha de satide, Visita periédica, Controle ambiental / vetorial, Cadastramento /
Atualizacdo, Egresso de internagdo, Outros. Reforcando a integracdo da Atencdo Basica e Vigilancia. Outros Motivos de visita - Busca ativa, foram
realizados acompanhamentos das Condicionalidades do Bolsa Familia, chamadas para Consulta, chamadas para Exame e chamadas para Vacina. Quanto ao
Motivo de visita, foram realizados Acompanhamentos de, Pessoa com hipertensdo, Crianca, Condicionalidades do Bolsa Familia, Condigdes de
vulnerabilidade social, Pessoa com diabetes, Pessoa com outras doencas cronicas, tabagista, sintomaticos respiratérios. Também foram realizados 11.828
cadastros individuais até o periodo, considerando a meta para cadastro no Previne Brasil o municipio estd com 104% de cobertura.

Foram realizados 78.196 procedimentos por todos os profissionais da saide. Entre os procedimentos de maior execu¢do podemos citar a
administracdo de medicamentos por via endovenosa, intramuscular, topica, subcutinea e oral, além de afericio de Pressdo Arterial, realizacdo de testes
rapidos, glicemia capilar, medi¢ao de peso e altura, curativos em geral, retirada de pontos, suturas simples, coleta de sangue para exames laboratoriais, etc.

A Producao de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos e por Carater de atendimento registrados no SIA foram gerados no periodo 1.985
procedimentos gerando um valor de R$ 24.014,01 (desenove mil novecentos e sessenta e sete reais e desessete centavos) na sua maioria procedimentos
clinicos seguidos de cirtrgicos.

A Producdo da Atencdo Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos totalizaram 34.237 procedimentos informados que
geraram R$ 549.798,36 (quinhentos e quarenta e nove mil e setecentos e noventa e oito reais etrinta e seis centavos) aprovados. Podemos citar como
maiores procedimentos informados os clinicos seguidos dos com finalidade diagndstica, destacando também os 328 procedimentos de promogdes da satde,
289 orteses e proteses, 816 procedimentos cirdrgicos. Também se registra um nimero de 395 AIH (Internacdes Hospitalares Cirtrgicas) no periodo,
gerando um valor de R$ 308.839,60 (trezentos e oito mil, oitocentos e trinta e nove reais e sessenta centavos). No grupo da vigilancia em satde foram
realizadas as A¢des de promocao e prevencio em sadde totalizando 410 procedimentos no periodo.

Também foi realizado o Atendimento/Acompanhamento psicossocial que somaram 10.782 procedimentos que geraram R$ 6.096,05 (seis mil noventa
e seis reais e cinco centavos) aprovados, foram realizados 100% do Matriciamento previsto com a Atencdo Basica.

As equipes conseguiram uma excelente produ¢do no periodo onde foram monitoradas as acdes segundo relatério de acompanhamento mensal
realizado e apresentado para a gestdo municipal em parceria com os profissionais em reunides semanais e mensais, cujos resultados de monitoramento sio
apresentados por todas as equipes.
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5. Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestao

A disponibiliza¢do dos dados do SCNES, no DGMP, depende do prazo de publicagio pelo DRAC/SAES.

Periodo 12/2024
Total 0 0 0 0

Observagio: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de satide publicos ou prestadores de servicos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 21/10/2024.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 12/2024
ADMINISTRACAO PUBLICA
Total 0 0 0 0

Observagdo: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de satide ptiblicos ou prestadores de servicos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 21/10/2024.

5.3. Consorcios em satde

O ente ndo esta vinculado a consorcio piblico em satde

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

O municipio possui 11 (onze) estabelecimentos de saide, sendo somente de gestdo municipal e de esfera administrativa municipal. Um prédio que sedia a SEMUS que se
localiza no centro da cidade estando o Gabinete do Secretario, a Coordenacdo da Atengdo Basica e Vigildncia em Satide que gerencia os servigos conforme organograma
apresentado no Plano Municipal de Saide 2022-2025, a Rede Municipal de Informagéo - RMIS que centraliza todos os sistemas de informagéo da satde e ainda os servigos de
regulagdo e Tratamento Fora do Domicilio - TFD. A Farmaécia Basica que gerencia a distribuicao a todas as UBS com o Sistema HORUS. Possui um prédio no mesmo lote da
SEMUS que sedia o Conselho Municipal de Satde - CMS, a Vigilancia Sanitaria e a Epidemioldgica, incluindo um laboratorio e todos os servicos de endemias. O municipio
apresenta seis (6) Unidades de Satde da Familia ou Centros de Saide, duas (2) UBS na area urbana sendo que uma (1) no centro acolhe duas equipes de satde da familia e uma (1)
UBS na Cidade Nova. Quatro (4) UBS estdo na drea rural de Sumauma, Olho d;dgua, Santa Inés e Sdo Pedro, todas com satde bucal. Também estdo na rede fisica da SEMUS um
posto de satide em area rural que oferece apoio as equipes quando do atendimento naquela localidade, Juverlandia, todos com estruturas adequadas e bem assistidas de equipamentos
e recursos materiais para os trabalhos das equipes.

Um Hospital Geral, com Centro Cirtrgico, sala de observacao/estabiliza¢do, uma sala com Aparelho de RX, ala de internacdo para 20 leitos, que atendem as demandas da
regido e possui o termo de convenio com os municipios de Sao Miguel e Axixa que foi estendido em 2023 para toda regido de satide. Um CAPS I atende toda a demanda de satide
mental do municipio e ainda esta atendendo parte da regido do Bico do Papagaio, possui um médico psiquiatra para atendimentos de todos os pacientes semanalmente. Um Polo de
Academia estruturado com equipe multidisciplinar e sob a responsabilidade de um Educador Fisico que realiza varias agdes impactantes para a prevencdo e qualidade de vida de
vérios grupos estabelecidos incluindo os trabalhadores.

O municipio permanece em processo de constru¢do de um consorcio na regido do Bico do Papagaio, ja foram realizadas reunides entre os gestores, assinado documentago,
porém nio deu andamento, segue parado. Foram realizados termos de cooperagdo para realizacdo de cirurgias eletivas com os municipios da regido.
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6. Profissionais de Saude Trabalhando no SUS

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

Periodo 02/2024

Puablica (NJ grupo  Auténomos (0209, 0210)

1
Bolsistas (07) 1 0 0 0 0

Estatutérios e empregados publicos 1 6 5 26 28
(0101, 0102)

Intermediados por outra entidade (08) 8 0 0 1 0
Publica (NJ Contratos temporarios e cargos em comissao
grupo 1) (010301, 010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)
Data da consulta: 27/02/2025.

Publica (NJ grupo 1) Auténomos (0209, 0210)
Bolsistas (07) 2 2 1 1
Estatutarios e empregados publicos (0101, 109 106 103 102
0102)
Intermediados por outra entidade (08) 1 2 6 10

Publica (NJ grupo 1) Contratos temporarios e cargos em comissiao
(010301, 010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 27/02/2025.

e Analises e Consideragdes sobre Profissionais de Satde Trabalhando no SUS

A secretaria Municipal de Sadde referente a profissionais de satide trabalhando no SUS, tendo como Fonte o Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde
(CNES), conta com Postos de trabalho ocupados, por ocupagdo e forma de contratacdo com estatutarios empregados publicos sendo 1 médico, 6 enfermeiros, 5 profissionais outros
de nivel superior e 26 profissionais de nivel médio, 28 Agentes Comunitarios de Saide, totalizando nesta forma de contratagdo 66 profissionais e ainda 1 bolsista do programa mais
médico e 2 autbnomos. Intermediados por outra entidade com 9 profissionais, sendo 8 médicos e um profissional nivel médio.

Sob a forma de Postos de trabalho ocupados, por Contrato Temporario e Cargos em Comissdo de forma publica temos 9 médicos, 21 enfermeiros, 17 outros niveis
superiores, 61 niveis médio e 6 Agentes Comunitarios de Satide, totalizando 114 profissionais nessa categoria. Esse niimero, se d4, principalmente, em funcdo da instalacdo do
Hospital Geral.

Analisando a série historica de 2020 a 2023 observamos estabilidade no niimero de bolsistas, leve reducdo no niimero de cadastros de estatutarios e empregados publicos, e
aumento em intermediados por outra entidade. E ainda, aumento nos contratos temporarios e cargos em comissao. Os outros profissionais de nivel superior trata-se de profissionais
das equipes multidisciplinar e Saide Bucal nas acdes estratégicas.

Quadro geral no CNES: 192 profissionais cadastrados, demonstrando aumento relacionado ao mesmo periodo no ano anterior.
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7. Programagdo Anual de Satude - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

DIRETRIZ N° 1 - Fortalecer a Gestio da Saide no municipio, com foco na governanca municipal e no controle social, para aprimoramento das

redes de atencio a satide.

OBJETIVO N° 1.1 - Aprimorar a relacdo Inter federativa de forma tripartite, qualificando o financiamento do SUS a nivel municipal, com a
expansio e modernizacio da rede de atenciio a satide, com o fortalecimento do controle social participativo.

Indicador para Unidade
monitoramento e de
avaliaciao da meta medida

Descriciao da Meta

Um PMS elaborado e
apresentado ao CMS

1. Manter o nimero de Niamero
Planos de Saude
elaborados e enviados ao a cada 4 anos.
conselho de saide a cada 4

anos.

Ano -
Linha-
Base

2018

Linha-

ase

1

Meta ;deade Resultad % meta
Plano(2022- Meta 2024 l:d,da A;S‘;la ® alcancada
i -
2025) ¢ U da PAS
Meta
1 | Némero 1,00 100,00

Acdo N° 1 - Al ; Inserir no Plano Municipal de Satde atividades ndo programadas para 2024 e apresentar ao conselho para apreciacio e aprovagao.

2. Manter o nimero de Uma PAS elaborada e Numero

Programacdo Anual de apresentada ao CMS
Sadde elaborada e enviada  a cada ano.

ao conselho de satde.

aprovacao;
Acdo N° 2 - Inserir a PAS no sistema de referéncia DIGISUS.

3. Manter o nimero de Um RAG elaborado e Numero

Relatérios Anual de gestdo  apresentado ao CMS
elaborado e enviado ao a cada ano.

conselho de saude.

aprovagao;

Acdo N° 2 - Inserir o RAG no sistema de referéncia DIGISUS.

2021 1 4 1 Numero 1,00 100,00
Acdo N° 1 - Elaborar a programa¢do Anual de Saide - PAS 2024 juntamente com a equipe de satide e apresentar ao conselho para apreciacio e
2020 1 4 1 Nuamero 1,00 100,00
Acdo N° 1 - Elaborar o Relatério Anual de Gestao - RAG 2023 juntamente com a equipe de saide e apresentar ao conselho para apreciagdo e
Namero 2021 1 12 3 Nimero 3,00 100,00

4. Manter o nimero de Um RDQA elaborado

Relatérios Quadrimestrais
realizados, apresentados no
CMS e alimentados no

e apresentado ao
CMS a cada
quadrimestre.

https://digisusgmp.saude. gov.br

DIGISUS.

Acdo N° 1 - Elaborar os Relatérios Quadrimestrais - 3°RDQA 2023 e 1°, 2° RDQA 2024 juntamente com a equipe de satide e apresentar ao conselho
para apreciagdo e aprovagao;

Acdo N° 2 - Inserir o RAG no sistema de referéncia DIGISUS.

Nuamero de Conselho  Ndmero 2021 1 1 1 Nuamero 1,00 100,00

cadastrado no SIACS.

5. Numero de conselhos
cadastrados no Sistema de
Acompanhamento dos
Conselhos de Satude —
SIACS.

Ac@o N° 1 - Manter o CMS conforme lei com garantia da composicdo paritdria, 50% usuarios, 25% governo e 25% trabalhadores da satide e apoiar sua
formacao;

Aca@o N° 2 - Promover e apoiar as reunides mensais do CMS garantindo a divulgag¢do das mesmas para a comunidade/usuéria do SUS e disponibilizar
de recursos para as atividades;

Acdo N° 3 - Garantir financiamento para as agdes do CMS;

Acao N° 4 - Garantir Secretaria Executiva do CMS.
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6. Manter o apoio ao Conselho Municipal Percentual 2021 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Conselho Municipal de de Satde com

Sadde com estrutura fisica, estrutura fisica,
custeio de materiais de materiais de consumo
consumo e pessoal e pessoal garantidos.
administrativo.

Acdo N° 1 - Manter materiais permanentes, tais como: mesa, cadeiras, computador, televisor, impressora, armarios arquivo, etc;

Acdo N° 2 - Proporcionar materiais de consumo, tais como: tinta para impressora, manutencdo de equipamentos, papel A4, de papelaria em geral;
Acdo N° 3 - Proporcionar lanches e café para as reunides do CMS.

Acdo N° 4 - Reservar sala propria para o CMS na SEMUS;

7. Garantir a realizacdo da  Realizag@o da Numero 2019 1 1 Nao Numero
Conferencia Municipal de  Conferencia programada
Satde em parceria com o Municipal de Satde
CMS, a cada 4 anos. em parceria com o
CMS, a cada 4 anos

8. Construir nova estrutura ~ Percentual de Numero 2021 1 1 1 Numero 0 0
para funcionamento da construgdo do CAPS.

Centro de Atencdo

Psicossocial — CAPS.

Acgdo N° 1 - Aquisicdo de lote para Construcdo de Estrutura Prépria do CPAS I;

Acdo N° 2 - Buscar junto aos governos federal e Estadual recursos financeiros para a constru¢io da obra;
Acgdo N° 3 - Garantir processo licitatorio para realiza¢do da obra;

Acido N° 4 - Aquisicio de equipamentos para seu funcionamento completo;

9. Realizar reformas e Nuamero de UBS Nuamero 2021 1 5 2 Nuamero 2,00 100,00
manutencdes nas unidades  reformadas e
basicas de satude adaptadas.

Acao N° 1 - Manutengao da infraestrutura fisica necessaria ao funcionamento das UBS sempre que necessario;

Acdo N° 2 - Buscar recursos de Emenda Parlamentar para ampliagdo, reforma e construg¢@o de unidades de satide melhorando a ambiéncia para o
atendimento do usuério;

Acdo N° 3 - Amplia¢ao/Construcdo da USF I do centro da cidade;

Acdo N° 4 - Construcio de uma Piscina para atividades hidricas com grupos especificos a exemplo dos Idosos e gestantes e ainda, constru¢do de um
Auditério na UBS V;

Acao N° 5 - Investir com recursos proprios da participagio da receita conforme preconiza a Emenda Constitucional e com recursos de emendas
parlamentares para reforma.

10. Realizar uma Numero de Unidade Numero 2021 1 4 1 Numero 1,00 100,00
ampliacdo, uma reforma e  Hospitalar ampliada,

manutencdo, anual, na reformada e adaptada.

unidade Hospitalar,

atendendo as exigéncias da

VISA.

Acdo N° 1 - Garantir a implanta¢do de uma sala equipada para realizacdo de cirurgias (Centro Cirdrgico);
Agdo N° 2 - Atender as urgéncias e emergéncias realizando a estabilizagdo do paciente (SALA DE ESTABILIZACAO);
Acdo N° 3 - Garantia do convénio com SES para cessio de pessoal e de Recursos Financeiros para custear as cirurgias eletivas realizadas;

Acdo N° 4 - Garantia do consércio com municipios da regido de saide Bico do Papagaio e outras regides do Estado, para ajuda de custo nas cirurgias
eletivas realizadas;

Acdo N° 5 - Realizar a observag@o de pacientes;
Acdo N° 6 - Parceria com Hemocentro/Hemorrede para aquisi¢do de sangue para transfusdo em cirurgias ginecoldgicas;;

Acdo N° 7 - Realizar de laqueaduras.
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11. Implantar o sistema de ~ Hospital com sistema = Ntamero 2021 1 1 1 Nimero 1,00 100,00
informatica, para a gestaio  implantado.
hospitalar.

Acdo N° 1 - Mater contrato do programa de informatiza¢do para produg¢do do HM;

Acgdo N° 2 - Implementar sistema de produgdo para faturamento dos procedimentos de forma informatizada.

DIRETRIZ N° 2 - Fortalecer a Farméacia Basica Municipal e a rede de atencfo a saiide municipal com a garantia do acesso da populacéo a
servicos de qualidade, com equidade e em tempo adequado ao atendimento das necessidades de saiide, mediante aprimoramento da politica de
Atencéo Basica e da atenciio especializada.

OBJETIVO N° 2 .1 - Ampliar e qualificar o acesso aos servicos de saide, em tempo adequado, com énfase na humanizacao, equidade e no
atendimento das necessidades de satide, aprimorando a politica de atencdo basica, especializada, ambulatorial e hospitalar, alcancando os
indicadores de saide, com a promocéo do cuidado integral as pessoas nos ciclos de vida, considerando as vulnerabilidade, as especificidades e
a diversidade na atencdo basica, nas redes de atenciio a satde.

Indicador para Unidade Ano - Linh Meta Met ;deade Resultad % meta
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- % Plano(2022- o € ) esutaco alcancada
. . . Base 2024 medida - Anual
avaliacido da meta medida Base 2025) da PAS
Meta
1. Manter Cobertura de Acompanhamento das Percentual Percentual 91,69 95,51

acompanhamento das

condicionalidades de satide

condicionalidades do
Programa Bolsa Familia

do programa bolsa familia. = (PBF) alcancado.

Acdo N° 1 - Realizar o acompanhamento das familias do Programa Auxilio Brasil, por meio da garantia dos servigos da atengdo basica que visam ao
cumprimento do calendario basico de vacinag@o e ao acompanhamento do crescimento e desenvolvimento da crianca menor de sete anos, ao
seguimento do calendario de pré-natal da gestante, da assisténcia pés-parto, bem como a realizacio da vigilancia nutricional;

Acao N° 2 - Realizar o monitoramento dessas agdes no Sistema de Gestdo do Programa E-SUS ; alinhado a Atengdo Bisica, possibilitando os registros
individuais da condicdo de saide dos beneficidrios; e Participar das acdes de monitoramento Inter setorial nos municipios;

Acdo N° 3 - Realizar atendimento coletivo e/ou individual/visita as familias beneficiarias com perfil na satde e preencher os dados no ;Mapa de
Acompanhamento;, em parceria com a Assisténcia Social o CRAS;

Acdo N° 4 - Alimentar semestralmente o Sistema de Gestdo, conforme calendario de vigéncia previsto; Informar em lista oficial ao Cadastro Unico a
lista de beneficiarios ndo localizados a fim de atualizar o cadastro, ao final de cada vigéncia;

Acdo N° 5 - Avaliar o estado nutricional da gestante e registrar no sistema do Programa semestralmente (e-SUS);
Acdo N° 6 - Planejar intersetorialmente as agdes a serem desenvolvidas para o bom desempenho do programa;

Acdo N° 7 - Elaborar e promover atividades em parceria com a Coordenaciio Municipal da Secretaria de Assisténcia Social e Educa¢@o, com objetivo
de aperfeicoar o acompanhamento;

Acdo N° 8 - Avaliar o estado nutricional de criancas e registrar no sistema semestralmente;
Acdo N° 9 - Verificar a situagdo vacinal da crianca por meio da caderneta e registrar no sistema E-SUS semestralmente;
Acdo N° 10 - Participar das capacitacdes promovidas para o uso do Sistema E-SUS para acompanhamento do Auxilio Brasil;

Acdo N° 11 - Participar das reunides mensais da Coordenacdo Inter setorial do Programa; e Participar do Encontro de Coordenadores do programa;
também, participar dos eventos relativos ao programa;

Acdo N° 12 - Fazer busca ativa das gestantes beneficiarias;

Acdo N° 13 - Realizar reunides de equipe para ajustes nos processos de trabalho sempre que necessario.

2. Manter a Cobertura Cobertura populacional Percentual 2021 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
populacional estimada estimada pelas equipes de

pelas equipes de atencao atencdo basica alcangada.

bésica.

Acdo N° 1 - Dotar/manter as UBS de recursos materiais, equipamentos, insumos suficientes para o conjunto de a¢des propostas para esses Servicos;
Acdo N° 2 - Desenvolvimento de acdes de qualificacdo dos profissionais da atencio basica por meio de estratégias de educacio permanente;

Acdo N° 3 - Atender ao Programa Previne Brasil ao Informatiza APS (P. 2.979 de 12/11/2019) conforme novo Financiamento da Aten¢do Basica e
Garantir sistema de monitoramento e avaliacdo das acoes da Atencdo Basica ; Desempenho;

Acdo N° 4 - Fortalecimento da integralidade na ateng@o a satide (AB e VS);
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Acdo N° 5 - Ofertar atendimento qualificado com vistas a humanizac@o da atencio basica na visita domiciliar realizada pelos profissionais de saide
como porta de entrada do SUS;

Acdo N° 6 - Implementar o Acolhimento e Informatizacao das Unidades Bésicas de Saide;
Acdo N° 7 - Realizar acompanhamento sistemético do envio das fichas do e-SUS no site do SISAB;

Acdo N° 8 - Manter atualizados os dados das Equipes de Satde e os profissionais por meio do Sistema de Cadastro Nacional de Estabelecimentos de
Satide (SCNES);

Acdo N° 9 - Alimentar mensalmente os Sistemas de Informacdes: Ambulatorial e da Ateng@o Basica (SIA e E-SUS). Manter o Prontuério Eletronico
do Cidadao ; PEC, com todos os recursos necessarios ao mesmo ; computadores, Tabletes, impressoras e internet;

Acido N° 10 - Contratar e garantir médicos para atendimento nas especialidades basicas (Ginecologista/Ultrassonografia e Pediatra);

Acdo N° 11 - Garantir material permanente e de consumo para realizacio de procedimentos nas UBS (suturas, atendimento das urgéncias, pequenas
cirurgias, exames, etc.);

Acdo N° 12 - Buscar recursos de Emenda Parlamentar e investimentos com recursos proprios para aquisi¢cdo de equipamentos para as UBS;
Acdo N° 13 - Garantir recursos para capacitar profissionais da Atencdo Bésica para o Acolhimento e classificacio de risco;

Acdo N° 14 - Garantir ambiéncia nas UBS para a Escuta Inicial onde os profissionais possam atender as singularidades dos usudrios;

Acdo N° 15 - Garantir ao funcionamento do Prontudrio Eletronico ; PEC para fortalecimento do acolhimento e classificac@o de risco;

Acdo N° 16 - Utilizar o Regimento interno das unidades basica e manual de normas e rotinas de funcionamento em todas as UBS do municipio;

Acao N° 17 - trabalhar com atendimento agendado nas UBS atendendo as vulnerabilidades e também ofertar atendimento da demanda espontanea e as
urgéncias e emergéncias;

Acido N° 18 - Reunir equipes de satde e gestdo para a elaboragio de protocolos municipais baseados nos protocolos estaduais e ministeriais;

Acgdo N° 19 - Utilizar protocolos Estaduais elaborados em oficinas conjuntas junto as urgéncia e emergéncia, pediatria e obstetricia no pronto
atendimento e na atenc@o basica do municipio; e garantir a impressdo dos mesmos para os servidores;

Acdo N° 20 - Realizar planilha detalhada de consumo de material segundo as UBS de forma mensal para garantir funcionamento diario aos usudrios;

Acgdo N° 21 - Manter o mapeamento das dreas atualizados - O mapeamento de riscos e vulnerabilidades do territério circunscrito a uma UBS baseado
na classificagdo e estratificacdo de risco, analisando os riscos individuais e coletivos de cada familia envolvida com a analise do perfil epidemiolégico,
a identificacdo do perfil sociodemografico da populacgio e o perfil das atividades econdmicas existentes nesse territorio, bem como os riscos advindos
dessas atividades;

Acdo N° 22 - Atuar numa frente integrada, realizando planejamento conjunto das acdes no territério, somar esforcos na organizacdo de temadticas
mensais para as visitas domiciliares para ACS e ACE, no sentido de promover atividades educativas relativas aos problemas mais comuns da
comunidade ou de divulgar aspectos relativos as a¢des desenvolvidas no dmbito da unidade de satide aos moradores;

Acdo N° 23 - Trabalhar com defini¢do de metas e andlise de indicadores com toda a Equipe de Saude de forma integrada através dos programas de
Monitoramento propostos pelo MS;

Agdo N° 24 - Buscar a Garantia de um financiamento tripartite compativel com os custos de uma atenc@o basica mais resolutiva e considerando
diferencas regionais;

Acdo N° 25 - Estimular e induzir a solicitagdo de tele consultoria como dispositivo de qualificacdo do encaminhamento as especialidades no municipio
e regido;

Acdo N° 26 - Induzir e valorizar a vinculag¢do (regionalizacio) e acdes de Matriciamento (presencial e a distincia) entre equipes da atengdo bésica e
especialistas;

Acdo N° 27 - Incorporar funcionalidades de regulagdo pela AB e integrac@o entre E-SUS, SISREG e Plataforma de Telessauide;
Acdo N° 28 - A partir do e-SUS, ofertar base para prontuério eletronico integrado em rede;
Acdo N° 29 - estender hordrio de atendimento nas UBS para o periodo noturno garantindo atender a demanda masculina;

Acdo N° 30 - realizar atividades exclusivas aos trabalhadores da saide no sentido da promocio e prevencio da satde.

3. Manter a Cobertura Cobertura populacional Percentual 2021 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
populacional estimada estimada pelas equipes de
pelas equipes basicas de satde bucal alcangada.

saide bucal.

Acdo N° 1 - Definir as acdes minimas a serem desenvolvidas pelas ESB integradas aos outros profissionais das equipes minimas;
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Acdo N° 2 - Definir o processo de avaliacio do trabalho das equipes e da forma de acompanhamento do pacto de indicadores da aten¢do basica e
utilizac@o dos sistemas nacionais de informac@o. E Monitoramento e avaliacio da qualidade e consisténcia dos dados conforme a Portaria 960 de 17 de
junho de 2023;

Acdo N° 3 - Cadastrar as Equipes de Satde Bucal por meio do Sistema de Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (SCNES); e Realizar
acompanhamento mensal do envio do CNES;

Acdo N° 4 - Alimentar mensalmente os Sistemas de Informacdes: Ambulatorial e da Ateng@o Basica (SIA e E SUS); e Implementar e Manter o
Prontudrio Eletronico ; PEC;

Acdo N° 5 - Realizar visita domiciliar de forma continuada;

Acdo N° 6 - Garantir Recursos Humanos na Satide Bucal;

Acdo N° 7 - Garantir recursos materiais, insumos e manuten¢ao nos equipamentos para o atendimento na satide bucal;
Acdo N° 8 - Realizar acompanhamento sistematico do envio das fichas do e-SUS no site do SISAB;

Acido N° 9 - Realizagdo de Escovacao Dental Supervisionada nas escolas prioritdrias pactuadas no PSE, rurais e urbanas com doagdes de kits para o
procedimento;

Acgido N° 10 - Aquisicao de kits de escova, pasta de dente, fio dental para os grupos de trabalho (criangas, gestantes e idosos);

Acdo N° 11 - Propor fluxo de atendimento dos usudrios para garantia de referéncia aos servicos odontolégicos de maior complexidade;
Aca@o N° 12 - Garantir primeira consulta odontolégica programatica e conclusdo de tratamento;

Acdo N° 13 - Aquisicdo e Instalacdo de Equipamento para Consultério Odontolégico

Acgdo N° 14 - Aquisi¢do e Instalacdo de Equipamento para Consultério Odontoldgico para funcionamento do Servigos de Especialidade em Satide
Bucal (Sesb), atendendo a Portaria GM/MS N° 751 de 15 de junho de 2023;

4. Manter a Propor¢do de Propor¢do de gestantes Percentual 2021 80,00 80,00 80,00  Percentual 89,00 111,25

gestantes com pelo menos
6 (seis) consultas pré-natal
realizadas, sendo a 1 até a
12* semana de gestacdo.

com 6 (seis) consultas de
pré-natal realizadas, sendo
a 1" até a 12° semana de
gestacdo.

Acido N° 1 - Manter cadastro individual das gestantes completo e atualizado;

Acdo N° 2 - Realizar acompanhamento nominal das gestantes adscrita na equipes;

Acdo N° 3 - Realizar o monitoramento regular das gestantes

Acdo N° 4 - Flexibilizar a agenda das equipes;

Acdo N° 5 - Instituir consultas de acompanhamento pelo enfermeiro;

Acdo N° 6 - Orientar as gestantes quanto a importancia do pré-natal;

Acdo N° 7 - Intervencio educativa sistematizada e permanente com os profissionais de saude;

Acdo N° 8 - Ampliar o acesso dos homens/parceiros na APS: estimular a realizacdo de exames preventivos, de rotina, testes rapidos e atualizacio da
carteira de vacina, estimular a participacdo em atividades educativas durante o pré-natal e nos cuidados com a crianca e estimular o acesso ao direito
da licenca a paternidade;

Acdo N° 9 - Finalizar a gestacdo no SISAB para que a gestante seja contabilizada no indicador;

Acao N° 10 - Considerar para o indicador Gestacdes interrompidas por aborto (CIAP: W82, W83; CID: 002, 003, 005, 006,004, Z30.3), Gestagdes
com partos prematuros ou partos a termo, antes de 42 semanas e Gestantes de alto risco.

5. Aumentar a Propor¢ao Proporcdo de gestantes Percentual 2021 84,00 95,00 90,00  Percentual 98,00 108,89

de gestantes com com exames para sifilis e
HIV realizados durante a

gestacdo.

realizacdo de exames para
sifilis e HIV.

Acdo N° 1 - Gestante com atendimento adequado no pré-natal;

Acdo N° 2 - Realizar a testagem no 1° e 3° trimestre gestacional;

Acdo N° 3 - Registro na caderneta e prontuério da gestante;

Acdo N° 4 - Realizar a notificacio do caso se for positivo;

Acdo N° 5 - Registro diario e preferencialmente durante o contato assistencial;

Acdo N° 6 - Registro didrio e, preferencialmente, durante o contato assistencial;
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Acido N° 7 - Manutencdo e atualizacdo dos sistemas de prontuério e dos cadastros de profissionais e do estabelecimento da APS em convergéncia com
o cadastro no SCNES;

Acdo N° 8 - Adequado preenchimento dos campos relacionados, conforme os documentos Guias de Qualificagdo dos Indicadores;

Acdo N° 9 - Rotinas de envio idealmente imediatas, podendo ser também didrias, semanais ou mensais. A depender da realidade de conexao
municipal, envio dos dados dentro da competéncia de envio padrio, ou seja, até o 10° dia util da competéncia posterior ao atendimento;

Acdo N° 10 - O uso de prontudrios eletronicos, por ser associado a melhores registros e possibilitar o envio e compartilhamento de dados
administrativos e clinicos em tempo oportuno. O Mistério da Satide apoia a informatizacdo da APS por meio do Informatiza APS;

Acao N° 11 - Para o indicador ;Propor¢do de gestantes com realizag¢do de exames para sifilis e HIV, é necessério;

Acdo N° 12 - A correta identificacdo da usudria com registro de CPF ou CNS, sendo preferencial a indicacdo do CPF; Preenchimento da variavel sexo
feminino

Acdo N° 13 - Registro da Data da Ultima Menstruacao (DUM) ou Idade Gestacional (IG) no atendimento de pré-natal realizado pelo médico ou
enfermeiro da eSF/eAP ou alocados em estabelecimentos da APS;

Acdo N° 14 - Registrar de forma individualizada o ;Problema/Condi¢ado Avaliada; com cédigos CID ou CIAP 2, correspondentes a gravidez. Dessa
forma, o médulo de acompanhamento do pré-natal ji estara habilitado no PEC;

Acgdo N° 15 - Registrar de forma individualizada o cddigo SIGTAP referente ao procedimento realizado.

6. Aumentar a Propor¢ao Propor¢do de gestantes Percentual 2021 84,00 95,00 90,00  Percentual 93,00 103,33
de gestantes com com atendimento

atendimento odontoldégico  odontoldgico realizado

realizado. durante a gestagao.

Acdo N° 1 - Acolher a gestante na ESF e encaminhar para a ESB;
Acdo N° 2 - Construcdo do plano terapéutico da gestante de forma multiprofissional com troca de informacdes entre as ESF e ESB;
Acdo N° 3 - aumentar a cobertura de saide bucal com o cumprimento de carga horaria do profissional odontdlogo e sua equipe;

Acdo N° 4 - Identificar as gestantes: Por meio dos relatérios do e-SUS ou outra forma, promova a identificagdo das gestantes e o estimulo que essas
realizem o PNO - Mecanismos como busca ativa e tele odontologia podem auxiliar nestes casos;

Acido N° 5 - Aprimorar os fluxos de encaminhamento: Identifique os fluxos de encaminhamentos e aprimore-os dentro da mesma UBS ou em outras
quando for necessério;

Acao N° 6 - Realizar intervengdes educativas: Estabeleca dentro da agenda dos profissionais e gestores momentos de educagdo permanente e
sistematizada visando a melhoria do cuidado ofertado. Uma dica € incorporar as orientacdes inseridas nas Diretrizes para pratica Clinica Odontolégica
na APS para tratamento de gestantes;

Acdo N° 7 - Reforcar a importancia do PNO para profissionais, gestores e populag¢@o: O atendimento odontoldgico € seguro e deve ser incorporado a
rotina de cuidado a gestante. Comunique as gestantes e profissionais da sua comunidade disso.

7. Aumentar a Cobertura Cobertura de coletas de Percentual 2021 30,00 60,00 50,00  Percentual 51,00 102,00
de coletas de exame exame citopatologico
citopatoldgico realizada alcancgado.

pelas equipes de Atencao
Basica.

Ac@o N° 1 - Acompanhamento nominal das mulheres de 25 a 64 anos;

Acdo N° 2 - Orientar usuaria (importincia do exame e periodicidade correta);

Acgdo N° 3 - Flexibilizacdo de agenda (ex: ap6s 18h; aos sdbados);

Acido N° 4 - Capacitacdo da equipe para reduzir taxa de exames inconclusivos;

Acgdo N° 5 - Estabelecer protocolos locais;

Acdo N° 6 - Estabelecer método de controle de seguimento de mulheres com lesdes precursoras;

Acao N° 7 - Intervengdes educativas permanentes da comunidade e de profissionais de satde;

Acido N° 8 - Intervencdes educativas para o registro correto nos sistemas de informagodes. (VER INDICADOR 12);

Acgdo N° 9 - Manter o cadastro individual atualizado: os dados de identifica¢do do cidaddo, sociodemogréficos e de suas condigdes e situacdes de satide
devem ser periodicamente atualizados.
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8. Aumentar a Propor¢do
de criangas de 1 (um) ano
de idade vacinadas na APS
contra Difteria, Tétano,
Coqueluche, Hepatite B,
infec¢des causadas por
haemophilus influenza tipo
b e Poliomielite inativada.

Propor¢do de criancas de 1~ Percentual 2021 37,00 95,00 95,00  Percentual 96,00 101,05

(um) ano de idade
vacinadas na APS contra
Difteria, Tétano,
Coqueluche, Hepatite B,
infec¢des causadas por
haemophilus influenza tipo
b e Poliomielite inativada
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alcancada..

Acdo N° 1 - Vigilancia e estimulo do pleno crescimento e desenvolvimento da crianga, em especial do Desenvolvimento na Primeira Infancia (DPI),
pela Atenc@o Bésica a satde, conforme as orientagdes da Caderneta da Crianga, incluindo ac¢des de apoio as familias para o fortalecimento de vinculos
familiares;

Acdo N° 2 - Realizar Busca ativa das criancas faltosas;

Acado N° 3 - Organizar a agenda para o atendimento das criangas menores de 1 ano de idade;
Acdo N° 4 - Realizar processos de educacio em saide com a comunidade e profissionais;
Ac@o N° 5 - Realizagdo de Matriciamento;

Acdo N° 6 - Evitar barreiras de acesso; A9 ; Aproveitar as oportunidades de vacinag@o quando a crianca entrar na UBS para outra ag@o, resgate,
acolha;

Acdo N° 7 - Monitorar a cobertura vacinal diariamente;

Acido N° 8 - Articulag@o Inter setorial;

Agdo N° 9 - Alimentar o sistema de informac@o, e-SUS, corretamente e em tempo oportuno;

Acdo N° 10 - Manter a sala de vacina aberta durante todo o horario de funcionamento da UBS;

Ac@o N° 11 - Garantir o registro adequado da vacinag@o, anote tudo, anote sempre;

Acdo N° 12 - oriente sempre a populag@o sobre o calendario vacinal, seja o técnico do time;

Aca@o N° 13 - combata qualquer informagio falsa (fake News) sobre vacinagio;

Acdo N° 14 - promova a disponibilidade e a qualidade das vacinas ofertadas a populagao;

Acdo N° 15 - Intensifique campanhas de vacinacio;

Acido N° 16 - garanta pessoal treinado e habilitado para vacinar durante todo tempo de funcionamento da UBS.

9. Aumentar a Propor¢do Proporg¢ao de pessoas com  Percentual 2021 64,00 85,00 75,00 Percentual 74,00 98,67

de pessoas com hipertensdo, com consulta
hipertensdo, com consulta e pressdo arterial aferida
e pressao arterial aferida no semestre, aumentada.

no semestre.

Acdo N° 1 - Manter o cadastro individual completo e atualizado: os dados de identifica¢@o do cidaddo, sociodemograficos e de suas condigdes e
situacdes de satde devem ser periodicamente atualizados. O aumento do cadastro propicia que seja utilizado o valor informado no SISAB no
denominador (Pessoas com hipertensdo arterial no SISAB) para o calculo do indicador;

Acdo N° 2 - Realizar o acompanhamento nominal das pessoas com hipertensao arterial adscritas a equipe, verificando rotineiramente com que
frequéncia é realizado esse acompanhamento;

Acgdo N° 3 - Instituir consultas de acompanhamento também pelo enfermeiro da equipe. Tanto o profissional médico como o enfermeiro podem
acompanhar o individuo com essa condigao (resguardadas as diferencas de competéncias de atuagdo e as observacdes quanto aos protocolos de
atendimento);

Acdo N° 4 - Orientar o cidadao com hipertensao sobre a importancia da realizacdo das consultas de acompanhamento e a verificacdo da PA na Unidade
Basica de Satde, mesmo que sua pressao arterial ndo esteja descompensada;

Acdo N° 5 - Flexibilizar a agenda para esse publico, possibilitando a consulta e aferi¢do de PA no melhor horario para o cidadao sem bloquear acesso
de pessoas com outras condigdes de satde/doenca;

Acdo N° 6 - Realizar o monitoramento regular de pressdo arterial conforme estratificagdo do risco cardiovascular com a finalidade de que pessoas com
hipertensao arterial tenham o habito de monitorar a sua PA. Para isso, faz-se necessdrio reduzir eventuais regras de acesso ao procedimento que
possam desestimular a pessoa a utilizar o servigo;

Acdo N° 7 - Realizar intervencdo educativa, sistematizada e permanente com os profissionais de Saude € um aspecto fundamental para mudar as
praticas em relacdo a esses problemas;
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Acdo N° 8 - Construcdo de protocolos locais que organizem a atenco a pessoa com doenca cronica; Estruturacdo da linha de cuidado das pessoas com
doencas cronicas;

Acao N° 9 - Estabelecer mecanismos locais de remunerag@o por desempenho para APS;

Acao N° 10 - Instituir intervencdes educativas permanentes para melhoria da qualidade do registro das informacdes de sadde, tanto no que se refere as
varidveis validas para os indicadores, quanto para todo registro clinico do atendimento ao cidadao.

10. Aumentar a Propor¢cdo  Propor¢do de pessoas com  Percentual 2021 64,00 85,00 75,00  Percentual 62,00 82,67
de pessoas com diabetes, diabetes, com consulta e

com consulta e hemoglobina Glicada

hemoglobina Glicada solicitada no semestre,

solicitada no semestre. aumentada..

Acao N° 1 - Manter o cadastro individual completo atualizado: os dados de identificac@o do cidaddo, sociodemograficos e de suas condi¢des e
situacdes de satde devem ser periodicamente atualizados. O aumento do cadastro propicia que seja utilizado o denominador informado no SISAB
(pessoas com diabetes no SISAB);

Acdo N° 2 - Manter acompanhamento nominal das pessoas com diabetes adscritas a equipe, verificando frequéncia de acompanhamento;

Acdo N° 3 - Orientar o cidaddo com diabetes sobre a importancia das consultas de acompanhamento e a avaliagdo do exame hemoglobina glicada na
Unidade Basica de Satide, mesmo que esta ndo esteja acima dos niveis recomendados;

Acdo N° 4 - Flexibilizar agenda sem realizar reserva de periodo para esse publico, possibilitando a consulta e solicitacdo do exame de hemoglobina
glicada no melhor horério para o cidaddo, sem bloquear acesso de pessoas com outras condi¢des de satide/doenca;

Acdo N° 5 - Instituir consultas de acompanhamento também pelo enfermeiro da equipe. Médico e enfermeiro podem ambos acompanhar o individuo
com essa condicdo (resguardadas as diferencas de atuag@o e observacdes de protocolos de atendimento);

Acgdo N° 6 - Realizar intervengio educativa, sistematizada e permanente com os profissionais de Satide é um aspecto fundamental para mudar as
praticas em relagdo a essas condigdes;

Acdo N° 7 - Construcdo de protocolos locais que organizem a atenc@o a pessoa com doenga cronica;
Acao N° 8 - Estruturagdo da linha de cuidado das pessoas com doencas cronicas;

Acdo N° 9 - Estabelecer mecanismos locais de remunerac@o por desempenho para APS.

11. Manter o potencial de  Cidadaos cadastrados Percentual 2021 100,00 100,00 100,00 Percentual 104,00 104,00
cadastros dos cidadaos conforme a tipologia do

feito pelas equipes de IBGE e suas

atencdo basica, vulnerabilidades.

considerando a tipologia

do IBGE e as

vulnerabilidades.

Acgdo N° 1 - Manter o cadastro individual completo nos sistema de informagdo (cadastro médulo cidadido PEC e E;SUS APS);

Acdo N° 2 - Qualidade na populacio cadastrada, considerar critério socioecondmico e demografico (Auxilio Brasil, Beneficio de Prestacdo Continuada
(, BPC e Beneficio Previdenciario no valor maximo de 2 salarios minimos/Populacido com até 5 anos e a partir de 65 anos de idade);

Acgdo N° 3 - Manter SCNES atualizado, equipes homologadas e credenciadas corretamente;
Acdo N° 4 - Implementar programas, estratégias e acdes que refletem na melhoria do cuidado na APS.

12. Aumentar a Razio de Razdo de exames cito Razdo 2021 0,21 0,50 0,40 Razdo 0,51 127,50
exames cito patologicos do  patolégicos do colo do

colo do ttero em mulheres  ttero na faixa etaria

de 25 a 64 anos e a alcancada.

populagdo da mesma faixa

etaria.

Acgdo N° 1 - Capacitar todos os profissionais das UBS quanto ao conhecimento do Programa de Controle do Cancer do Colo do Utero e Mama;
Implementar o rastreamento organizado da populacdo feminina na faixa etria de 25 a 64 anos;

Acdo N° 2 - Realizar palestras educativas em rodas de conversa nas UBS e outros locais onde a populacio se retine;
Acgdo N° 3 - Realizar o diagndstico de drea a fim de conhecer a realidade da populagio feminina que iniciaram a atividade sexual;

Acdo N° 4 - Reunir os agentes comunitdrios de saude para busca ativa através de visita domiciliar, com o objetivo de realizar o mapeamento da area e
identificac@o da quantidade de mulheres na faixa etaria priorizando as mulheres que iniciaram a atividade sexual e nunca realizaram o exame
preventivo;
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Acdo N° 5 - Criar dentro das UBS o fluxo de trabalho e local especifico para o atendimento ao exame citopatoldgico do colo do ttero, além de definir
os dias na semana e horarios;

Acdo N° 6 - Identificar o nimero absoluto de exames citopatoldgicos pactuados na faixa etaria de 25 a 64 anos e determinar a meta mensal para a
realizac@o desses exames; Contratacdo de profissional médico ginecologista para suporte ao programa;

Acdo N° 7 - Implantar na rotina das unidades/equipes o livro de registro e acompanhamento das mulheres na faixa etaria preconizada favorecendo a
busca ativa das faltosas; Garantir no cronograma das equipes a realizacio semanal do exame com agenda e acolhimento das mesmas; Garantir material
permanente e de consumo para realizagdo dos exames;

Acdo N° 8 - Realizar busca ativa das mulheres na faixa etdria preconizada pelo MS para que sejam submetidas ao exame citopatolégico; Divulgar o
exame e as datas de realizacdao do exame em cada UBS através do ACS e outros meios de comunicagio;

Acgdo N° 9 - Confeccionar material educativo sobre o cancer do colo de ttero para distribui¢do através do ACS a comunidade;

Acio N° 10 - Participar dos treinamentos e atualizagdes ofertados pela Secretaria Estadual de Satude; Implementar o Projeto Terapéutico Singular
(PTS) as mulheres que apresentam resisténcia a realizagdo do exame citopatoldgico do colo do tutero;

Acao N° 11 - Realizar agdes educativas com as mulheres informando sobre a forma de coleta e os cuidados que antecedem o exame;
Acdo N° 12 - Garantir a entrega do resultado de forma ética e sigilos com tratamento quando for o caso;

Acgdo N° 13 - Buscar junto ao estado e parceiros a permanéncia da Unidade Moével de Satide da Mulher no municipio para realizagiio dos exames de
PCCU e Mamografia;

Acdo N° 14 - Pleitear o cadastro de um profissional e do servigo de cito patologia na regido de saude e assim atender a parte da demanda da regido;
Acdo N° 15 - Operacionalizar o Sistema de Informacdo do Cancer (SISCAN); A16 - Monitorar indicador no site do DATASUS.

13. Aumentar a Razdo de Razdo de exames de Razao 2021 0,20 0,30 0,20 Razao 0,77 385,00
exames de mamografia de ~ mamografia de

rastreamento realizados em  rastreamento na faixa

mulheres de 50 a 69 anos e  etaria realizados.

populagdo da mesma faixa

etaria.

Acdo N° 1 - Capacitar todos os profissionais das UBS quanto ao conhecimento do Programa de Controle do Cancer do Colo do Utero e Mama;
Acgdo N° 2 - Implementar o rastreamento organizado da populagio feminina na faixa etiria de 50 a 69 anos;
Acdo N° 3 - Realizar palestras educativas, rodas de conversa em UBS e outros locais onde a populacio se retne;

Acao N° 4 - Reunir os agentes comunitarios de satde para busca ativa através de visita domiciliar, com o objetivo de realizar o mapeamento da drea e
identificagdo da quantidade de mulheres na faixa etdria de 50 a 69 anos que nunca realizaram o exame de mamografia ou que ndo realizaram a mais de
2 anos;

Acdo N° 5 - Identificar o nimero absoluto de exames de mamografia pactuados na faixa etiria de 50 a 69 anos e determinar a meta mensal para a
realizac@o desses exames;

Acdo N° 6 - Buscar junto a gestio Estadual a garantia do Aparelho, mamégrafo, funcionando na referéncia e atendendo a PPI da assisténcia;
Acdo N° 7 - Implementar o Projeto Terapéutico Singular (PTS) as mulheres que apresentam resisténcia a realiza¢do do exame de mamografia;

Acdo N° 8 - Realizar buscar ativa das mulheres na faixa etaria preconizada pelo Ministério da Satide para que sejam submetidas ao exame de
mamografia;

Acao N° 9 - Participar dos treinamentos e atualizagdes ofertados pela Secretaria Estadual de Satide;
Acido N° 10 - Operacionalizar o Sistema de Informagdo do Cancer (SISCAN);
Acao N° 11 - Monitorar indicador no site do DATASUS.

14. Aumentar a Proporcdo  Propor¢ao de parto normal ~ Percentual 2021 52,00 70,00 65,00  Percentual 48,62 74,80
de parto normal no SUS e  no SUS e saude
na saude suplementar. suplementar alcangadas.

Acgdo N° 1 - Identificar as gestantes de alto risco do territério e realizar primeira consulta até 120 dias de gestagdo e disponibilizar o teste rdpido de
gravidez, HIV, sifilis e proteindria nas unidades de satide de forma segura e garantindo o sigilo;

Acdo N° 2 - Garantir acesso ao pré-natal de alto risco em tempo oportuno a todas as gestantes que necessitem do atendimento em Augustinépolis e
Araguaina Tocantins (nossa referéncia estadual);

Acdo N° 3 - Acolher as gestantes com avaliagdo e classificacio de risco e vulnerabilidades;

Acdo N° 4 - Informar e favorecer a vinculag@o das gestantes do municipio com o hospital de Augustinépolis referéncia para o parto normal ou Cesaria
(Pactuar com a maternidade a referéncia e a contra referéncia);
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Acdo N° 5 - Coordenar o cuidado da gestante pela atengdo basica através das equipes no territorio; Realizar Orientagdo individual;

Acgdo N° 6 - Realizar busca ativa das gestantes faltosas, agdes educativas direcionadas a gestantes e familiares e imunizacdo antitetdnica. Capacitar
parteiras tradicionais do territdrio disponibilizando os

Acdo N° 7 - Estabelecer fluxo no municipio para garantir a entrega de resultado de exames em tempo hébil (até a 12* sem e entre a 28" e a 36" sem
gestacional conforme preconizado). Realizar os exames gestacionais prioritarios de acordo com protocolo;

Acido N° 8 - Manter equipe e infraestrutura necessaria para alimentacao regular do sistema de informagio da ateng@o basica (E-SUS), utilizando as
informacdes no monitoramento das a¢des relacionadas a rede cegonha;

Acdo N° 9 - Informar e apoiar garantindo as gestantes durante o deslocamento para as consultas de pré-natal e para o local do parto em Augustinépolis
{ TO;

Acido N° 10 - Realizar cooperacio técnica para as maternidades (Visita Guiada a Maternidade);

Acdo N° 11 - Realizar reunido do férum perinatal; Qualificar a consulta de pré-natal pelos profissionais da Atengdo Basica;
Acdo N° 12 - Realizar campanhas de promocao da rede cegonha; Garantia de todos os exames de pré natal na AB;

Acdo N° 13 - Implementar educacdo permanente dos profissionais da rede cegonha e os grupos de Gestante;

Acdo N° 14 - Realizar oficinas de boas praticas ao Parto Humanizado sensibilizando a gestante para o Parto Normal;

Acao N° 15 - Realizar avaliagdo e monitoramento trimestral in loco dos indicadores da Rede Cegonha.

15. Reduzir a Propor¢ao de Proporcdo de gravidez na Percentual 2021 20,00 18,00 19,00  Percentual 16,51 86,89
gravidez na adolescéncia adolescéncia reduzida.
de 10 a 19 anos.

Agdo N° 1 - Participar e/ou desenvolver a¢des de promogdo de satide nos territérios, articulando e potencializando os diversos espagos e equipamentos
comunitarios, especialmente a escola;

Acdo N° 2 - Articular parcerias e promover, junto as familias, atividades de educac@o em saude relacionadas a satide sexual e reprodutiva, dando
énfase ao dialogo familiar como estratégia fundamental na melhoria das relacdes afetivas entre pais, responsaveis e filhos e favorecendo
comportamentos, habitos e ambientes seguros e saudaveis para adolescentes;

Acido N° 3 - Desenvolver acdes educativas relacionadas a satide sexual e satide reprodutiva baseada nas demandas e necessidades trazidas pelos
adolescentes criando ambientes participativos de discussdes em grupo que favorecam o exercicio das relacdes afetivas e fortalecam o
autoconhecimento, o autocuidado e o cuidado com o outro para tomadas de decisdes esclarecidas e responsaveis;

Acdo N° 4 - Articular parcerias e desenvolver estratégias sistematicas de busca ativa de adolescentes gravidas no territdrio acolhendo-as e realizando
atendimento pré-natal considerando as especificidades e necessidades deste grupo etario, envolvendo os parceiros e os familiares no atendimento;

Acdo N° 5 - Ampliar o acesso aos métodos contraceptivos, como garantia de acesso igualitario a informacdes, disponibilizando-os em Unidade Basica
de Saude e hospitais publicos;

Acdo N° 6 - Palestras educativas e demonstrativas nas UBS e escolas com orienta¢des aos adolescentes sobre os mecanismos de prevencao e as
consequéncias da gravidez ndo planejada;

Acdo N° 7 - Implantacdo de oficinas junto aos pais em parceria com as escolas levando informacao acerca da importancia da utilizacdo dos métodos
contraceptivos e a necessidade de didlogo com as filhas, assim como observacao acerca da menarca e inicio da atividade sexual;

Acdo N° 8 - Aumenta o nivel de informaga@o da populacio sobre os riscos de IST e sobre a gestacdo na adolescéncia.

16. Manter as acoes de Acdes de Matriciamento Percentual 2021 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
Matriciamento realizadas realizadas por centros de

por centros de ateng@o atengdo psicossocial —

psicossocial - CAPS com  CAPS .

equipes de atengdo basica.

Acdo N° 1 - Induzir e valorizar a vinculag@o (regionalizacdo) e agdes de Matriciamento (presencial e a distancia) entre equipes multidisciplinar, da
atenco basica e especialistas;

Acdo N° 2 - Promover atividade fisica, fortalecendo a Academia da Sadde e incentivar habitos de alimentacio saudavel nas escolas do municipio ao
menos quatro vezes ao ano, pelas equipes de saide da familia de cada 4rea de atuacio.

Acdo N° 3 - Garantir a contratacdo dos profissionais da Equipe Multidisciplinar (Nutricionista, Fisioterapeuta, Psicdlogo, Assistente Social e Educador
Fisico) com ambiéncia para o atendimento, utilizar a Academia da Sadde, e ainda, transporte para o deslocamento em visitas domiciliares, trabalhos de
grupo e Matriciamento das Equipes de Saide da Familia;

17. Reduzir a Taxa de Taxa de mortalidade Numero 2021 1 0 0 Numero 1,00 0
mortalidade infantil. infantil reduzida

Agdo N° 1 - Promover a Semana Municipal do Aleitamento Materno e Alimentagdo Complementar Saudavel;
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Acdo N° 2 - Realizar atendimento na primeira semana de vida do bebg incluindo a visita domiciliar do enfermeiro e/ou médico;
Acgdo N° 3 - Realizar consultas de puericultura conforme calendédrio do MS;

Acdo N° 4 - Monitorar e registrar aleitamento materno exclusivo até o sexto més por meio do SISVAN/WEB;

Acao N° 5 - Utilizar instrumentos de registro como a Caderneta da Satde da Crianca;

Acdo N° 6 - Realizar em tempo oportuno a triagem neonatal;

Acao N° 7 - Realizar avaliagdo e classificag@o de sinais de risco e tratamento oportuno de todas as criancas, objetivando identificar as criangas
vulneraveis;

Acdo N° 8 - Acompanhamento do Pré-Natal com a realiza¢@o de 7 ou mais consultas;
Acao N° 9 - Promover a atualizag@o dos profissionais em reanimagdo neonatal;

Acgdo N° 10 - Implementar o mapeamento de todas as criangas menores de um ano pelo ACS integrados ao ACE com visita mensal ou semanal, em
caso de baixo peso, por parte dos mesmos;

Acdo N° 11 - Implantag¢@o do acolhimento dos usuérios e humanizagido das UBS e do atendimento oferecendo e fortalecendo os servigos de
atendimento a crianga;

Acdo N° 12 - Articulacdo com a Rede Hospitalar da Regido, fortalecer os vinculos com os Hospitais/Maternidades de Augustindpolis e Araguaina ¢,
TO na assisténcia a saide da crianca;

Acdo N° 13 - Garantir o envio de dados do SINASC com regularidade, caso o nascimento seja no municipio e preencher a Declaraciao de Nascido
Vivo ; DN corretamente;

Ac@o N° 14 - Priorizar a salde das criangas vulneraveis no territorio segundo a PNAB.

18. Manter o nimero de nimero de 6bitos maternos Numero 2021 0 0 0 Numero 0 0
obitos maternos em em determinado periodo e
determinado periodo e local de residéncia.

local de residéncia.
Acdo N° 1 - Monitorar o SIM federal quanto aos prazos estabelecidos e 6bitos pendentes para investiga¢ao;

Acdo N° 2 - Integracd@o entre os servicos de Vigilancia Epidemioldgica e os servicos de assisténcia a Saide para qualificacdo das fichas de
investigacdo;

Acdo N° 3 - Construir protocolo de Mortalidade Materna junto a SES/TO.
Acdo N° 4 - Realizar a investigacio de obitos maternos;

Acdo N° 5 - Preencher a ficha de investigacdo de 6bito corretamente observando todos os campos; Inserir a investigacao realizada no Sistema de
Informag@o sobre mortalidade: médulo federal;

19. Manter a Propor¢do de  Proporc¢do de 6bitos de Percentual 2021 100,00 100,00 100,00 Percentual 0 0
6bitos de mulheres em mulheres em idade fértil -

idade fértil - MIF (10 a 49) MIF (10 a 49)

investigados. investigados.

Acido N° 1 - Realizar a investigacio de Obitos de mulheres em idade fértil em tempo oportuno;

Acao N° 2 - Preencher a ficha de investigagcdo de 6bito corretamente observando todos os campos;

Acdo N° 3 - Inserir a investigagdo realizada no Sistema de Informag@o sobre mortalidade: médulo federal;
Acgdo N° 4 - Monitorar o SIM federal quanto aos prazos estabelecidos e ébitos pendentes para investigagio;

Acdo N° 5 - Integrac@o entre os servicos de Vigilancia Epidemioldgica e os servicos de assisténcia a Saide para qualificacdo das fichas de

investigacdo.

20. Reduzir as’ internagdes Propor¢ao de internacdes Percentual 2021 13,51 10,00 11,00  Percentual 32,80 298,18
por causas sensiveis a por condicdes sensiveis a

Atencdo Basica. Atencdo Basica — ICSAB.

Numero de internagdes por
causas sensiveis a atencao
basica no ano/total de
internacdes do mesmo
periodo x 100.

Acido N° 1 - Manutengdo do acesso aos servicos de média e alta complexidade, por meio das pactuagdes;

Acdo N° 2 - Implementar as visitas domiciliares por parte dos profissionais médicos aos pacientes do grupo de risco em DCNT;
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Acdo N° 3 - Realizar campanhas educativas periddicas abordando fatores de risco para DM e HA;
Acgdo N° 4 - Programar, periodicamente, atividades de lazer individual e comunitério junto a Academia da Satde;
Acdo N° 5 - Incentivar a adog@o de habitos alimentares saudaveis para prevencio obesidade, DM e HA;

Agdo N° 6 - Aumentar o nivel de conhecimento da populagio sobre alimenta¢do equilibrada, manutengio do peso adequado e beneficios da atividade
fisica;

Acdo N° 7 - Buscar adequar as orientacdes sobre habitos de alimentag@o saudaveis e pratica da atividade fisica compativeis com a realidade local;

Acido N° 8 - No caso do diabetes ou hipertensio instalados, aplicar a terapia nutricional para a prevengdo ou corre¢do do excesso de peso, manuten¢ao
da glicemia, perfil lipidico e pressdo arterial em niveis adequados;

Acdo N° 9 - Incluir tema de DM e HA nas escolas junto ao PSE para medidas de prevencao;
Acido N° 10 - Implementar e Manter o Programa de prevengdo do Tabagismo implantado junto as equipes;

Acdo N° 11 - Tratamento adequado que permita modificar a evolu¢do da doenca previna as complicagdes e melhore a qualidade de vida dos
portadores;

Acdo N° 12 - cadastro e monitoramento dos portadores.

21. Manter o ndmero de Proporcao de nascidos Percentual 2021 85,00 85,00 85,00  Percentual 78,90 92,82
nascidos vivos de maes vivos de maes com 7 ou
com 7 ou mais consultas mais consultas de pré-
de pré-natal. natal.
Acido N° 1 - Manter cadastro individual das gestantes completo e atualizado;
Acdo N° 2 - Realizar acompanhamento nominal das gestantes adscrita na equipes;
Acdo N° 3 - Realizar o monitoramento regular das gestantes;
Acdo N° 4 - Flexibilizar a agenda das equipes; A5 ; Orientar as gestantes quanto a importancia do pré-natal;
Acido N° 5 - Intervencio educativa sistematizada e permanente com os profissionais de satde.
DIRETRIZ N° 3 - Fortalecer a Atenciao Especializada no municipio.
OBJETIVO N° 3 .1 - Garantir de acesso da populacio a servicos de qualidade, com equidade e em tempo adequado ao atendimento das
necessidades de satide, mediante aprimoramento da politica de especializada, com a Implementaciio da Rede de Atencao as Urgéncias, o
Fortalecimento de mecanismos de programacio e regulacio nas redes de atencdo a saide do SUS.
Unidade
Indicador para Unidade Ano - Linha Meta de ! Resultado % meta
inha- ul
Descriciao da Meta monitoramento e de Linha- ase Plano(2022- Meta 2024 medida Anual alcancada
ida - u
avaliacdo da meta medida Base 2025) da PAS
Meta
1. Implantar o um Nuamero de Hospital Nuamero 2021 0 1 Nao Namero
Hospital Municipal de Municipal implantado. programada
Sitio Novo do Tocantins.
(CONFERENCIA DE
SAUDE/2019 E PLANO
DE GOVERNO)
2. Aumentar o nimero de  Aumentar o nimero de  Percentual 2021 40,00 75,00 65,00 Percentual 80,00 123,08

consultas e procedimentos
ambulatoriais de média
complexidade
selecionados para
populagdo residente.

consultas e
procedimentos
ambulatoriais de média
complexidade
selecionados para
populag@o residente.
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Acao N° 1 - Garantir SISREG para servico de referéncia e contra referéncia;
Acdo N° 2 - Garantir participagdo ativa na Programag@o Pactuada ; PPI com revisdo e repactuacio de procedimentos, valores e municipio executor;

Acao N° 3 - Realizar Tratamento Fora do Domicilio ; TFD, com garantia de ajuda de custo aos usuarios em suas necessidades atendendo ao principio
da equidade ¢, Instituir Lei/Portaria Municipal da Satide para TFD segundo Portaria Estadual e Ministerial;
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3. Implantar o servigo de
internagdes clinico
cirtrgicas de média
complexidade para a
populagdo residente.

Servigo de internagcdes ~ Numero 2021 0 1 1 Nuamero 1,00 100,00

clinico-cirtrgicas de
média complexidade
na populagio residente
implantada.

(CONFERENCIA DE
SAUDE/2019)

Acido N° 1 - Estabelecer parceria com Estado para custeio dos servigos hospitalares ofertados;

Acgdo N° 2 - Estabelecer parceria com os municipios de (Angico, Axix4, Itaguatins, Maurildndia, Sdo Miguel do Tocantins e S3o Sebastido), para

consenso e aprovacdo da CIB na implementagdo do HMSN;
Acdo N° 3 - Apresentar projeto na CIR e CIB;

Acdo N° 4 - Manter a contratagio de profissionais cirurgides para a execucgdo das cirurgias.

4. Realizar procedimentos Nimero de Niamero 2021 0 2.400 600 Nimero 364,00 60,67
cirargicos no Hospital procedimentos

Municipal. cirtrgicos realizados.

Acdo N° 1 - Fortalecer a integra¢do regional com Hospitais de referéncia na regido e estado;

5. Criar consorcio com os  Nimero de consércios ~ Nimero 2021 0 1 1 Nimero 0 0

municipios vizinhos para  implantados.
realizac@o de cirurgias

eletivas no Hospital

Municipal.

(CONFERENCIA DE

SAUDE/2019)

Acdo N° 1 - Realizar reunides com municipios da regido de satide para implementacdo e efetiva¢do do consércio intermunicipal de satde;

Acido N° 2 - Oferecer E Manter Servico de Exames Laboratoriais, Ultrassonografia e Endoscopia ; Manter consércio para execugdo dos exames com

municipios vizinhos; sempre de acordo com os remanejamentos da PPI junto a CIB.

6. Aumentar a cobertura Cobertura do Servico Percentual 2021 0,00 80,00 70,00 Percentual
do Servigo de urgénciae  de urgéncia e

emergéncia com a emergéncia no

implantag¢@o do Hospital =~ Hospital Municipal.

Municipal.

Acdo N° 1 - Manutencdo e garantia de transporte para encaminhamentos das urgéncias e emergéncias;

7. Implementar os Numero de a¢des Niimero 2021 1 4 1 Numero

programas estratégicos de  estratégicos de Satde

Sadde Mental (Prevencdo Mental implementadas.
ao suicidio e qualificacao

da RAPS) no municipio.

85,00

121,43

1,00 100,00

Acgdo N° 1 - Promover educacdo para prevengdo do uso do dlcool, tabaco, e outras drogas em 100% das escolas do municipio, mediante a realizacdo de

oficinas e distribuicdo de material instrucional;

Acdo N° 2 - Garantir referéncia e contra referéncia conforme pactuacao.

Acgdo N° 3 - Buscar estratégias para implementacdo dos profissionais do apoio em parceria com o CAPS e Garantir referéncia e contra referéncia junto

a rede de satide mental;

Acdo N° 4 - Encaminha 01 (um) representante da Atencao Basica para participar dos Encontros Regionais sobre Satide mental;

Acdo N° 5 - Inserir e alimentar mensalmente o procedimento: 03.01.08.030-5 Referente ao Matriciamento de Equipe na Aten¢do Basica no Sistema

SIA/SUS;

Acdo N° 6 - Desenvolver acdes conjuntas, priorizando: casos de transtornos mentais severos e persistentes, uso abusivo de dlcool e outras drogas,

pacientes egressos de internacdes psiquiatricas, pacientes atendidos no CAPS, tentativas de suicidio, vitimas de violéncia;

Acido N° 7 - Discutir casos identificados pelas equipes da atengdo basica que necessitem de uma amplia¢do da clinica em relagdo as questoes

subjetivas;

Acdo N° 8 - Criar estratégias comuns para abordagem de problemas vinculados a violéncia abuso de dlcool e outras drogas, estratégias de reducdo de

danos, etc. nos grupos de risco e nas populagdes em geral;

Acdo N° 9 - Evitar praticas que levem a psiquiatrizacio e medicalizacdo de situacdes individuais e sociais, comuns a vida cotidiana;
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Acido N° 10 - Desenvolver acdes de mobilizacdo de recursos comunitarios, buscando construir espacos de reabilitacdo destacando a relevancia da
articulacdo Inter setorial (conselhos tutelares, associacdes de bairro, grupos de autoajuda, etc.);

Acdo N° 11 - Priorizar abordagens coletivas e de grupos como estratégias para aten¢do em satde mental, que podem ser desenvolvidas nas unidades de
saude, bem como na comunidade em parceria com os profissionais do apoio;

Acdo N° 12 - Adotar a estratégia de reduc@o de danos nos grupos de maior vulnerabilidade, no manejo das situacdes envolvendo consumo de dlcool e
outras drogas. Avaliar a possibilidade de integracdo dos agentes redutores de dano a essa equipe de apoio matricial;

Acdo N° 13 - Trabalhar o vinculo com as familias, tomando-a como parceira no tratamento e buscar constituir redes de apoio e integra¢ao;
Acdo N° 14 - Realizar projeto em parceria com o PSE para buscar recursos na execucio das a¢des de prevencgdo das drogas;

Acdo N° 15 - Priorizar a¢des para criancas, adolescentes e jovens em situagdes de vulnerabilidade;

8. Manter o Numero de Centro de ~ Numero 2021 1 1 Nao Numero
funcionamento do Centro  Enfrentamento da programada

de Enfrentamento da COVID-19 em

COVID-19 enquanto funcionamento.

durar a pandemia.

DIRETRIZ N° 4 - Fortalecer a assisténcia farmacéutica na Atencio Basica.
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OBJETIVO N° 4 .1 - Qualificar os servicos de Assisténcia Farmacéutica no municipio, Promovendo a estruturacio e o acesso aos

medicamentos padronizados no SUS pela RENAME, com a implementacio do Sistema Nacional de Gestiao da Assisténcia Farmacéutica

(Hoérus) e do envio do conjunto de dados por meio do servico WebService como estratégia para o fortalecimento do sistema de gestdo da

Assisténcia Farmacéutica no SUS.

Descricao da Meta

1. Manter o Sistema
Nacional de Gestdo da
Assisténcia Farmacéutica
(Hoérus) e enviar o conjunto
de dados por meio do
servico WebService, na
Farmicia Basica Municipal.

2. Manter a Farmécia Basica

estruturada, no municipio.

idad
Indicador para Unidade  Ano - . Meta Unidade % meta
) . Linha- Meta de Resultado
monitoramento e de Linha- B Plano(2022- 2024 did Anual alcancada
ase medida - nual
avaliacio da meta medida Base 2025) da PAS
Meta
Percentual de Percentual 2021 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
estabelecimentos
farmacéuticos com o
Sistema Horus
implantado e enviando o
conjunto de dados por
meio do servico
WebService.
Acdo N° 1 - A partir da programacao, a farmacia, por meio do funciondrio responsavel, realiza a solicitagao/requisicao dos medicamentos;
Ac@o N° 2 - Manter a Adesdo ao QUALIFAR  SUS e aquisi¢ao de equipamentos e manuten¢io da Farmacia Basica;
Acido N° 3 - Realizar controle de estoque e toda a dispensacio de estoque dos medicamentos através do HORUS.
Farmacia Basica Percentual 2021 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
estruturada, no
municipio
Acdo N° 1 - Assegurar as condi¢des adequadas de conservag¢do dos medicamentos ; armazenamento adequado;
Acdo N° 2 - Realizar processo de Educac¢do em Saude pelo profissional farmacéutico;
Acgdo N° 3 - Contratar e manter profissional farmacéutico na Farmacia Béasica com termo de responsabilidade técnica atualizado.
Usuérios do SUS, Percentual 2021 95,00 95,00 95,00  Percentual 100,00 105,26

3. Atender os usuérios do
SUS, com os medicamentos
do componente da atengdo
priméaria conforme
RENAME.

atendidos com
medicamentos do
componente da ateng@o
primaria conforme
RENAME.

Acdo N° 1 - Estimar quantidades de medicamentos a serem adquiridos de acordo com a populagdo e estimativa na organizag@o do processo de

trabalho;

Acdo N° 2 - Realizar a dispensacdo e assegurar que o medicamento seja entregue ao paciente certo, na dose prescrita, na quantidade adequada e que

sejam fornecidas as informagdes suficientes para o uso correto;

Acdo N° 3 - Orientar o correto uso dos medicamentos sob supervisdo do farmacéutico;

Acdo N° 4 - Realizar o atendimento ao paciente em sala privativa de forma acolhedora;

Acdo N° 5 - Garantir o acompanhamento nos grupos como o de HIPERDIA, Saide Mental entre outros;

Acdo N° 6 - Cadastrar pacientes junto a farmacia estadual para recebimento de medicamentos da Atencdo Especializada.

4. Implantar a Relacdo

Municipal de Medicamentos

Essenciais, 0o REMUNE.
(CONFERENCIA)

REMUNE implantado. Numero 2021 1 100 1 Nimero 0 0

Acao N° 1 - Organizar Equipes gestora para a Implantagdo do REMUNE.

DIRETRIZ N° 5 - Fortalecer a gestdo do Trabalho e Educaciio em Satude.

OBJETIVO N° 5 .1 - Promover, para as necessidades do SUS, a formacio, a educaciio permanente, a qualificacio, a valorizacio dos

trabalhadores, a desprecarizacao e a democratizacao das relacoes de trabalho, investindo na fixacio de profissionais atendendo dentro da
proposta da Politica de Humanizacao.
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Descricao da Meta

1. Implementar agdes
de educacdo
permanente para

Indicador para Unidade
monitoramento e de

avaliacdo da meta medida

propor¢ao de acdes de Percentual
educacdo permanente

implementadas e/ou

Ano -
Linha-
Base

2021

Linha-
Base

100,00

Meta
Plano(2022-
2025)

100,00

Meta 2024

100,00

Unidade

it Resultado % meta
medida - Anual alcancada
Meta da PAS
Percentual 100,00 100,00

qualificag@o das redes realizadas.

de atencdo.

Acdo N° 1 - Realizagdo de levantamento junto aos servidores para proposicdo de temas para formacdo e desenvolvimento dos profissionais de saide;

Acdo N° 2 - Participagdo ativa do Polo Regional de Educagdo Permanente por meio da elaborac@o de propostas que estejam em consondncia com 0s

conceitos de formagdo e educacdo permanente para adequé-los as distintas logicas e especificidades do SUS, qualificando o servico e os recursos

humanos;
Acgdo N° 3 - Garantir participagdo dos profissionais nas capacitacdes, semindrios e oficinas fora do municipio;
Acdo N° 4 - Oferecer capacitagdes mensais aos profissionais do SUS no municipio;

Ac@o N° 5 - Monitorar processo de EP.

2. Implantar ponto do ~ Numero de ponto do Nimero 2020 1 1 Nao Numero

Telessaude Brasil Telessatide Brasil Redes programada

Redes. implantado.

3. Garantir a folna de  Folha de pagamento Percentual 2021 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

pagamento dos garantida.

servidores da saude
de forma integral e
em dia.

Acgdo N° 1 - Manter ao programa mais médico segundo as mudangas ministeriais para 2023 para as equipes de satde;

Acdo N° 2 - Contratagdo de profissionais médicos para as equipes de satde da familia;

Acgdo N° 3 - Contratagdo profissionais enfermeiros para coordenacgiio da Atencdo Bésica e para as equipes de saide da familia;

Acdo N° 4 - Contratacdo de profissionais para Equipe Multidisciplinar de acordo com a demanda;

Acgdo N° 5 - Contratagdo de profissionais farmacéuticos para atender a farmécia basica (sistema HORUS);

Acdo N° 6 - contratacdo de profissionais auxiliares para as equipes de satde bucal/Enfermagem;

Acgdo N° 7 - Manutengdo e Garantia dos profissionais concursados/comissionados nas equipes de Atengdo Basica - ESFSB;

Acido N° 8 - Contratacdo de profissionais médicos especialistas para o apoio a Atencdo Bésica (Ginecologia, pediatria, ortopedia, etc);
Agdo N° 9 - Manter Convénio com a SES/TO para cessdo de profissionais do estado ao atendimento no municipio;

Acido N° 10 - Realizacao de Concurso Publico na Satide;

Acgdo N° 11 - Contratagdo de profissional qualificado para Assessoria de Gestdo em Satide e Educacio Permanente para fortalecimento da Gestdo e

Atencdo Basica.

4. Ampliar o Numero de Unidades de Percentual 2020 80,00 100,00 100,00 Percentual 100,00

100,00

percentual de
Unidades de Satude
(UBS) com
implantagdo da
Politica de
Humanizacio (PNH)
com Planos de
Humanizacao
construidos e
validados.

Satide (UBS) com
implantagdo da Politica de
Humanizacio (PNH) com
Planos de Humanizacao
construidos e validados /
Numero Unidades
participantes da PNH X
100.

Acado N° 1 - Ofertar qualificagdo profissional com vistas 2 humanizagio da atengio bésica para fortalecimento do SUS;
Acdo N° 2 - Implementar o Acolhimento nas Unidades Basicas de Satide;

Acao N° 3 - Manter a escuta inicial qualificada;
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Acdo N° 4 - capacitar todos os profissionais da aten¢io basica para a PNH;
Acao N° 5 - Realizar encontros, oficinas, Rodas de Conversas, visitas as equipes de forma semanal;
Acdo N° 6 - realizar monitoramento das equipes de forma semanal e mensal;

Agdo N° 7 - Realizar oficinas abordando a tematica ;Acolhimento em Redes de Atengdo a Sadde;, para as ESF e ESB.

5. Instituir o Nuicleo NEP instituido. Nimero 2021 1 1 Nao Numero

de Educacao programada

Permanente — NEP

municipal

6. Realizar agoes de Numero de acdes de Numero 2021 2 5 5 Numero 2,00 40,00

seguranca e saide do  seguranca e satide do
trabalhador e de trabalhador e de qualidade
qualidade de vida aos  de vida desenvolvidas.
servidores das

unidades

Acido N° 1 - formacio de profissionais da satide na area de saide do trabalhador;
Acao N° 2 - Incentivar a realizacdo de concurso publico;
Acdo N° 3 - Promover espacos de valorizagdo do trabalhador;

Acdo N° 4 - apoiar a gestdo/trabalhadores a reconhecer a presenca de riscos e perigos para a satide e o ambiente, para antecipar e prevenir os danos e
mudar os processos de trabalho geradores de doengas e morte evitaveis;

Acido N° 5 - apoiar a gestdo a reconhecer as atividades produtivas desenvolvidas e o perfil dos trabalhadores e desenvolver acdes de protecao;

Acido N° 6 - oferecer oficinas de capacitacdo aos gestores e aos profissionais de satide, no municipio, através do NEP e assessoria, com o tema saide
do trabalhador

Acdo N° 7 - Apoiar as equipes n processo de educagdo permanente em saude do trabalhador;
Acao N° 8 - Apoiar por parte do NEP as equipes de satide, na sistematizagio das informacdes em Satide do Trabalho;

7. Capacitar Percentual de profissionais =~ Percentual 2021 100,00 100,00 100,00 Percentual 0 0
profissionais na d&rea  capacitados com recursos

da satide com de Educacdo Permanente.

recursos de Educacao

Permanente.

Acdo N° 1 - Realizar o Plano de Educacido Permanente com base nos principios da humanizagao;
Acado N° 2 - Realizacdo de Projetos Terapéuticos Singulares ; PTS;
Acdo N° 3 - criag@o de espacos coletivos para discussdo do processo de Educa¢do Permanente instituido.

8. Realizar trabalhos ~ Numero de trabalhos Namero 2020 2 4 1 Ndmero 4,00 400,00
de experiencia desenvolvidos em

profissional e divulgar inovag¢ao em satide pelos

e apresentar em Nicleos de Educacao

foruns, colegiados e Permanente.

congressos.

Acdo N° 1 - Incentivar os profissionais a elaborar/construir projetos relacionados ao processo de trabalho para apresentacdo em eventos cientificos;
Acao N° 2 - apoiar os profissionais, por parte do NEP, na elaboragdo de trabalhos cientificos e relatos de experiéncias baseados na vivencia

profissional.

DIRETRIZ N° 6 - Fortalecer a Vigilancia em Saiide com a reduciio e prevencio de riscos relacionados a satide da populacio por meio das acoes
de vigilancia, promocio e prevencio

OBJETIVO N° 6 .1 - Reduzir e prevenir riscos e agravos a saide da populacio, considerando os determinantes sociais, por meio das acoes de
vigilancia, promocio e protecdo, com foco na prevenciao de doencas cronicas ndo transmissiveis, acidentes e violéncias, no controle das
doencas transmissiveis e na promocéio do envelhecimento saudavel, e ainda, aprimorar as acoes de vigilancia sanitaria, para assegurar a
protecio a satde e o desenvolvimento sustentavel do setor.
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Unidade

Indicador para Unidade  Ano - Linh Meta d Resultad % meta
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Bm a Plano(2022- Meta 2024 € did Aeﬂ;l o alcancada
avaliacido da meta medida Base ase 2025) medica = nu da PAS
Meta
1. Manter zerado o Numero de casos Numero 2021 0 0 0 Numero 0 0

nimero de casos novos de
sifilis congénita em
menores de um ano de

novos de sifilis
congénita em menores
de um ano de idade.

idade.

Acido N° 1 - Atividades Estratégicas para o alcance do Indicador;

Acdo N° 2 - Manter e aumentar o nimero de executores de teste rapido na atenco bésica;

Acdo N° 3 - Realizar testagem rapida para a Sifilis no pré-natal e no parto de acordo com as normativas vigentes;
Acdo N° 4 - Notificar casos de Sifilis em Gestantes e suas parcerias sexuais;

Acido N° 5 - Notificar casos de Sifilis Congénita e acompanhar até 18 meses de acordo com protocolo vigente;

Acdo N° 6 - Tratar adequadamente as gestantes com sifilis e seus parceiros sexuais de acordo com protocolo vigente;

Acdo N° 7 - Divulgar e sensibilizar as gestantes em relacdo a prevencio, tratamento e transmissao vertical da sifilis;

Acdo N° 8 - Definir processo de trabalho com fluxos estabelecidos nas Unidades Bésicas de Satde para o enfrentamento da Sifilis adquirida, em

gestantes e congénita;

Acido N° 9 - Implementar no Plano Municipal acdes especificas para fortalecer o cuidado integral dos menores com sifilis congénita.

2. Reduzir o niimero de
obitos prematuros (de 30
a 69 anos) pelo conjunto
das 4 principais DCNT
(doencgas do aparelho
circulatorio, cancer,
diabetes e doengas
respiratorias cronicas) no

Nuamero de 6bitos Numero 2021 21 15 16 Nuamero 6,00 37,50
prematuros (de 30 a 69

anos) pelo conjunto

das 4 principais DCNT

(doengas do aparelho

circulatorio, cancer,

diabetes e doengas

respiratdrias cronicas).

https://digisusgmp.saude. gov.br

municipio.

Ac@o N° 1 - Implementar o Programa Academia da Satide, segundo a Portaria n® 719 de 7 de abril de 2011, a qual Institui o Programa Academia da
Satde no ambito do Sistema Unico de Saude; Realizar ades@o a nova da academia porte maior;

Acdo N° 2 - Promover sistematicamente acdes utilizando o espago da Academia da Satide, priorizando a assisténcia a alguns grupos populacionais
considerados de maior risco de agravos a saide: gestantes, portadores de hipertensao, diabetes, destacando-se a¢des de prevencdo primdria (reducdo e
controle de fatores de risco), possibilitando o controle sistémico e permanente da hipertensao arterial sistémica (HAS) e diabetes mellitus (DM);

Acdo N° 3 - Assegurar o Programa Nacional de Controle do Tabagismo (PNCT) implantado no municipio com objetivo reduzir a prevaléncia de
fumantes e a consequente morbimortalidade relacionada ao consumo de derivados do tabaco; disponibilizando assim o acompanhamento aos
individuos que desejam parar de fumar;

Acdo N° 4 - Fortalecer o cuidado ao portador de DCNT, reestruturando o fluxo de atendimento aos portadores de DCNT e aqueles que estdo em risco;

Acdo N° 5 - Formar e manter grupos junto a comunidade local que incentivem a pratica de atividades fisicas e autocuidado (com trabalho diferenciado
com os portadores de doengas cronicas cadastrados e acompanhados por meio do Relatério Trimestral de Hipertensao, Diabetes e Fatores de Risco:
sedentarismo, obesidade, tabagismo e alcoolismo;

Acgdo N° 6 - Assegurar o envio do Relatério Trimestral de Hipertensdo, Diabetes e Fatores de Risco (Sedentarismo, Obesidade, Tabagismo e
Alcoolismo), conforme aprovado na CIR;

Acdo N° 7 - Realizar o rastreamento, identificacio, diagndstico, acompanhamento e tratamento das pessoas com Doencas Cronicas, assim como
promover agdes que minimizem os impactos dos fatores de risco nos indices de incapacidades e mortalidade pelo conjunto das quatro doencas cronicas
(Doengas Cardiovasculares, Doencas Respiratérias Cronicas, Diabetes e Canceres);

Acdo N° 8 - A avalia¢do e acompanhamento do estado nutricional da populacio atendida na atengdo bésica, o que possibilita elaborar acdes que
possam reduzir o sobre peso e obesidade no municipio;

Acao N° 9 - Monitorar e avaliar a eficicia e o impacto das a¢des desenvolvidas no municipio sobre o Indicador (nimero de obitos/taxa de mortalidade
pelo conjunto das quatro doengas cronicas) por meio do Sistema de Informacao de Mortalidade ; SIM;

Acido N° 10 - Oficina de analise de dados para vigilancia epidemioldgica estadual das doencgas cronicas ndo transmissiveis com o objetivo de qualificar
as informacgdes sobre as DCNT.
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Acdo N° 11 - Elaborar o Plano de agdes estratégicas para o enfrentamento das Doengas Cronicas Nao Transmissiveis (DCNT) como objetivo promover
o desenvolvimento e a implementag@o de politicas publicas efetivas, integradas, sustentiveis e baseadas em evidéncias para a prevencio e o controle
das DCNT e seus fatores de risco e fortalecer os servicos de satde voltados para a atencdo aos portadores de doencas cronicas;

3. Manter a propor¢do de  Proporc¢do de vacinas Percentual 2021 75,00 75,00 75,00 Percentual 100,00 133,33
vacinas selecionadas do selecionadas do

calendario nacional de calendario nacional de

vacinacdo para de idade —  vacinagdo para

pentavalente (3° dose), criangas menores de

pneumocécica 10 valente  dois anos de idade —
(2° dose), poliomielite (3° pentavalente (3° dose),

dose), triplice viral (1° pneumocdcica 10
dose) com cobertura valente (2° dose),
vacinal preconizada no poliomielite (3° dose),
municipio.criangas triplice viral (1° dose)
menores de dois anos com cobertura vacinal
preconizada.

Acao N° 1 - Disponibilizar as vacinas na rede de servicos locais - caso o municipio tenha mais de uma sala de vacina;
Acdo N° 2 - Planejar as atividades de vacinacdo e manter a sala de vacina na UBS V;

Acao N° 3 - Vacinar a populagdo alvo conforme o esquema vacinal e as normas estabelecidas pelos Programas: Nacional de Imunizagao
(PNI/SVSA/Ministério da Saide) e ESUSAB para cada vacina; Integrar os programas para o ESSUSAB;

Acdo N° 4 - Monitorar, analisar e avaliar sistematicamente os dados de cobertura vacinal por vacina e grupos especificos - de forma integrada (entre a
Sala de Vacina e as demais equipes de satide da UBS), por meio de reunides semanais ou mensais; Coordenagio e alimenta¢io, no ambito municipal,
dos sistemas de informag@o de interesse da vigilancia;

Agdo N° 5 - Alimentar mensalmente o movimento de imunobiol6gico no sistema de informacdo ; e-SUSAB;
Acdo N° 6 - Registrar todas as doses aplicadas no Sistema de Informacio e Providenciar o envio dos dados diario/mensal;

Acao N° 7 - Gerar relatérios no sistema: Cobertura Vacinal ;, Lista Nominal de Aprazamentos Listagem Nominal de esquema vacinal incompleto -
Lista Nominal de Faltosos - Lista Nominal de Vacinados e conferir com os cartdes de aprazamento e /ou ficha nominal; Corrigir os possiveis erros de
registro no sistema de informagao;

Acdo N° 8 - Realizar estratégias de resgate de ndo vacinados (Busca de Faltosos); e Estabelecer estratégias locais para vacinag¢@o em areas de dificil
acesso (zona rural etc.) de acordo com a realidade do municipio;

Acao N° 9 - Estar atento a inclusdo das Doses Aplicadas de pessoas de outros municipios (sistema de informagao);
Acido N° 10 - Estabelecer estratégias de integracdo / articulagao com a Atencdo Primaria - Fazer reunides sistematicas, estabelecer vinculo;

Acdo N° 11 - Avancar nas estratégias de mobilizacdo da populagdo ¢ (utilizar carros de som, radios, cartazes, faixas, folhetos, Reunides nas escolas
etc.) Os agentes comunitdrios de Saide, Agentes de Vigilancia e outros meios;

Acdo N° 12 - Buscar parcerias com a Educacdo, Assisténcia Social e Seguimentos Organizados e outros existentes no municipio;

Acido N° 13 - Gestdo do estoque municipal de insumos de interesse da Vigilancia em Sadde, incluindo o armazenamento e o transporte desses insumos
para seus locais de uso, de acordo com as normas vigentes;

Acdo N° 14 - Coordenacido e execucdo das acdes de vacinagdo integrantes do Programa de Imunizacdes, incluindo a vacinagdo de rotina com as
vacinas obrigatdrias, as estratégias especiais como campanhas e vacinagdes de bloqueio e a notificagdo e investigagdo de eventos adversos e 6bitos
temporalmente associados a vacinacao;

Acdo N° 15 - Promocio e execugdo da educacdo permanente em seu ambito de atuacio.

4. Manter a propor¢do de  Propor¢do de casos de  Percentual 2021 85,00 85,00 85,00 Percentual 0 0
casos de doencas de doencas de notificacao

notificacdo compulsoria compulséria imediata

imediata (DNCI) (DNCI) encerrados em

encerrados em até 60 dias  até 60 dias apos

apos notificagdo. notificacao.

Acdo N° 1 - Prestar apoio técnico as unidades notificadoras;

Acdo N° 2 - Coletar e consolidar os dados provenientes de unidades notificantes;

Acido N° 3 - Estabelecer fluxos e prazos para o envio de dados pelas unidades notificantes: respeitando os fluxos e prazos estabelecidos pelo Estado;
Acdo N° 4 - Enviar os dados ao nivel estadual, observando os fluxos e prazos estabelecidos pelo Estado e MS;

Acao N° 5 - Distribuir as versdes do SINAN e seus instrumentos de coleta de dados para as unidades notificantes;
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Acdo N° 6 - Informar a unidade federada a ocorréncia de casos de notificacdo compulsdria imediata, detectados na sua area de abrangéncia, residente
em outros municipios, ou a ocorréncia de surtos ou epidemias, com risco de disseminacio no pais;

Acdo N° 7 - Avaliar a regularidade, completitude, consisténcia e integridade dos dados e duplicidade de registros, efetuando os procedimentos
definidos como de responsabilidade do municipio, para a manutengdo da qualidade da base de dados;

Acdo N° 8 - Realizar analises epidemioldgicas e operacionais;
Acao N° 9 - Divulgar informagoes e analises epidemioldgicas;
Acao N° 10 - Executar a rotina

5. Manter a propor¢do de  Propor¢do de cura dos  Percentual 2021 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

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

casos novos de
hanseniase
diagnosticados nos

anos das coortes.

Acgdo N° 1 - Manter os insumos para realizagio do diagnéstico clinico na UBS - exame de sensibilidade térmica, tatil e dolorosa (2 tubos de ensaio,
agua quente a 45;C, 4gua fria, alfinete de costura e algoddo, lanterna, régua, fio dental sem sabor, pinga de sobrancelha, tabela de Snellen, 14pis preto,
tapa olho, kit de estesidmetro, canetas ou lapis nas cores: verde, azul, lilas, vermelho e preto);

Acdo N° 2 - Encaminhar os casos de dificil manejo para a unidade de referéncia estadual;

Acido N° 3 - Manter o quantitativo minimo de medicamentos hansenostaticos e dispensar, conforme preconizado pelo PNCH e PECH nas unidades
basicas de sadde;

Acao N° 4 - Dispensar mensalmente o medicamento hansenostéticos para o paciente de hanseniase;
Acdo N° 5 - Realizar consulta de enfermagem mensal;

Acdo N° 6 - Realizar consulta médica minimamente de dois em dois meses e sempre que houver necessidade para acompanhamento do usuério do
programa de hanseniase;

Acdo N° 7 - Avaliar o grau de incapacidades fisicas dos casos curados de hanseniase no ano de avalia¢do;

Acdo N° 8 - Realizar avaliagdo neuroldgica simplificada no diagnodstico, de 3 em 3 meses e/ou nos episddios reacionais, conforme preconiza a Portaria
n°149, de 3 de fevereiro de 2016;

Acido N° 9 - Realizar busca ativa de faltosos sistematicamente;

Acao N° 10 - Alimentar no SINAN NET as atividades desenvolvidas com os pacientes através do boletim de acompanhamento dos casos de
hanseniase;

Acdo N° 11 - Encerrar os casos novos de Hanseniase registrados no Sistema de Informacdo de Agravos de Notificag¢@o tratados em tempo oportuno;
Acao N° 12 - Realizar busca ativa de casos novos de hanseniase;
Acdo N° 13 - Realizar diagnéstico de hanseniase no municipio.
Niimero 2021 0 0 0 Niimero 0 0

6. Manter zerado o Nuamero de casos

nimero de casos autdctones de malaria

autoctones de malaria. zerado.

Acdo N° 1 - Realizar exame de gota especa para investigac@o e diagndstico dos individuos que apresentem os sintomas e/ou quadro clinico da maldria;
Acdo N° 2 - Notificar todos os casos suspeitos de malaria no SIVEP- Malaria imediatamente;

Acdo N° 3 - Manter atualizado o estoque minimo de antimalaricos;

Acdo N° 4 - Tratar todos os casos confirmados de malaria em até 48h a partir da coleta da lamina;

Acdo N° 5 - Realizar LVCs - laminas de verificacdo de cura dos pacientes que forem tratados para malaria.

7. Manter zerado o Numero de casos Nimero 2021 0 0 0 Numero 0 0
nimero de casos novos de novos de aids em
AIDS em
Acdo N° 1 - Realizar atividades Estratégicas para o alcance do Indicador;
Acdo N° 2 - Aumentar o nimero de executores de teste rapido na atencio basica;
Acdo N° 3 - Realizar testagem rapida para o HIV no pré-natal e no parto de acordo com as normativas vigentes;
Acdo N° 4 - Notificar gestantes infectadas pelo HIV e criangas expostas. ; GESTANTES;
Acdo N° 5 - Notificar gestantes infectadas pelo HIV e criancas expostas. - CRIANCAS;
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Acdo N° 6 - Realizar a¢des de profilaxia da transmissdo vertical do HIV em gestantes, parturientes e em criangas expostas, de acordo com as
normativas vigentes. - AZT INJETAVEL;

Acdo N° 7 - Realizar a¢oes de profilaxia da transmissdo vertical do HIV em gestantes, parturientes e em criangas expostas, de acordo com as
normativas vigentes. - AZT XAROPE.

Acao N° 8 - Captar precocemente a gestante para realizagdo do TR para HIV e encaminhar para o SAE (Servigo de Atendimento Especializado) de sua
referéncia para inicio do tratamento com ARV (Antirretrovirais) e manter o acompanhamento na Atencao Basica.

8. Manter a propor¢do de
andlises realizadas em
amostras de agua para
consumo humano quanto
aos parametros coliformes
totais, cloro residual livre

Proporg¢do de analises Percentual 2021 100,00 100,00 100,00 Percentual 71,00 71,00

realizadas em amostras
de agua para consumo
humano quanto aos
pardmetros coliformes
totais, cloro residual

e turbidez. livre e turbidez.

Acido N° 1 - Realizar coleta de amostras de agua de acordo com programagao de coletas anual definidas pelo LACEN-TO e a avaliar os resultados das
andlises, para verificar a potabilidade da agua de consumo humano;

Acao N° 2 - Realizar anélise de dgua para o parametro Cloro Residual Livre, no momento das coletas das amostras de a4gua de consumo humano;

Acdo N° 3 - Inserir no Sistema de Informag@o de Vigilancia da Qualidade da Agua - SISAGUA, os resultados de todas as analises de dgua, realizadas
pela vigilancia, para sistematizagio, consolida¢do dos dados e geragdo de relatérios;

Ac@o N° 4 - Acompanhar a digitagdo no SISAGUA através do relatorio mensal de
Acdo N° 5 - Atualizar os cadastros de SAA SAC e SAI no SISAGUA;

Acdo N° 6 - Realizar a¢des de orientacdo do manejo e distribui¢do da dgua para consumo junto a populag¢@o no sentido da preservacao do meio
ambiente;

Acdo N° 7 - Garantir e viabilizar a participag@o do técnico dos cursos oferecidos pela SES;
Acgdo N° 8 - Manter técnico capacitado para desenvolver e coordenar as atividades do programa VIGIAGUA;
Acdo N° 9 - Garantir recursos financeiros para deslocamento e envio das amostras até o laboratério Araguaina mensalmente.

9. Manter o nimero de Numero de ciclos que ~ Numero 2021 8 8 8 Numero 10,00 125,00

ciclos que atingiram atingiram minimo de
80% de cobertura de

imdveis visitados para

minimo de 80% de
cobertura de imdveis
visitados para controle controle vetorial da

vetorial da dengue dengue.

Ac@o N° 1 - Alimentar um banco de dados local com informagdes das visitas domiciliares. Atualizar o reconhecimento geografico (RG) das
localidades elegiveis. Manter dados do nimero de imdveis existentes atualizados (IBGE ou SISLOC);

Acdo N° 2 - Realizar visitas domiciliares para o controle vetorial da dengue; e Monitorar a cobertura das visitas domiciliares durante cada ciclo e
Realizar visitas domiciliares para eliminagdo de criadouros de Aedes Aegypti;

Acgido N° 3 - Desenvolver estratégias para redugio de pendencias ocasionadas por visitas ndo realizadas devido ao fato do imével estar fechado ou de
recusa do morador a entrada do ACE;

Acdo N° 4 - Promover a integracao dos ACS e ACE para o desenvolvimento das a¢des conforme PNAB;

Acdo N° 5 - Supervisionar as visitas domiciliares. Implantar sala de situagdo para monitoramento da Dengue, Zika Virus e chikungunya e reduzir
naimero de microcefalia;

Acdo N° 6 - Alimentar semanalmente o SisPNCD (Sistema do Programa Nacional do Controle da Dengue);

Acido N° 7 - Desenvolver acdes voltadas ao controle das doengas provocadas pelo mosquito Aeds Aegypty, com em relagdo ao lixo que possa servir de
criadouro para sua procriagdo, através do cuidado com o meio ambiente, tais como: limpeza dos lotes baldios, dos quintais e ruas e ainda das calhas e
caixas dgagua, coleta didria do lixo; etc., em toda a cidade; orientagdo a toda comunidade e acdes de mutirdes de limpeza com distribui¢do de sacos
apropriados para lixo.

10. Manter a propor¢ao Proporg¢ao de Percentual 2021 100,00 100,00 100,00 Percentual 0

de preenchimento do preenchimento do
campo de “ocupacdo” nas = campo de “ocupacdo”
notificagdes de agravos nas notifica¢des de
relacionados ao trabalho.  agravos relacionados

ao trabalho.
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Acdo N° 1 - Orientagdo técnica aos profissionais de satide que atuam na notificacao/investigacdo sobre o correto preenchimento dos campos essenciais
e obrigatérios, incluindo o campo ocupacio, das fichas de notificacdes dos agravos relacionados ao trabalho;

Acdo N° 2 - Investigar doengas ou agravos de notificacdo compulsérios relacionados ao trabalho fornecendo semestralmente o exame de rotina aos
Agentes de Endemias que manuseiam inseticidas;

Acdo N° 3 - Preencher todos os campos essenciais e obrigatérios, incluindo o campo ocupacio, das fichas de notificagdes dos agravos relacionados;

Acdo N° 4 - Conduzir as negocia¢des nas instancias municipais do SUS, visando inserir acdes, metas e indicadores de satde do trabalhador no Plano
Municipal de Sadde e na Programacdo Anual de Saude, a partir de planejamento estratégico que considere a Politica Nacional de Saide do
Trabalhador e da Trabalhadora;

Acdo N° 5 - Desenvolver estratégias visando o fortalecimento da participagcdo da comunidade, dos trabalhadores e do controle social, incluindo o apoio
e fortalecimento da CIST do CMS;

Acido N° 6 - Constituir referéncias técnicas em saide do trabalhador e/ou grupos matriciais responsaveis pela implementagdo da Politica Nacional de
Sadde do Trabalhador e da Trabalhadora;

Acdo N° 7 - Articular-se regionalmente para integrar a organizagdo, o planejamento e a execugdo de acdes e servicos de satde quando da identificac@o
de problemas e prioridades comuns;

Acdo N° 8 - Implementar, na Rede de Atencdo a Saude do SUS, a notificacdo compulséria dos agravos a saide relacionados com o trabalho,
alimentando regularmente os sistemas de informagdes em seu dmbito de atuag@o, estabelecendo rotinas de sistematizacdo, processamento e analise dos
dados gerados no Municipio, de acordo com os interesses e necessidades do planejamento da PNST;

Acido N° 9 - Elaborar, em seu ambito de competéncia, perfil produtivo e epidemioldgico, a partir de fontes de informacio existentes e de estudos
especificos, com vistas a subsidiar a programacio e avaliacdo das agdes de atencao a satide do trabalhador;

Acdo N° 10 - Promover, no ambito municipal, articulacdo Inter setorial com vistas a promog¢ao de ambientes e processos de trabalho saudaveis e ao
acesso as informagdes e bases de dados de interesse a satide dos trabalhadores;

Acdo N° 11 - Instituir e manter cadastro atualizado de empresas no municipio, com indica¢@o dos fatores de risco que possam ser gerados para os
trabalhadores e o contingente populacional direta ou indiretamente a eles expostos, em articulagdo com a vigilancia ambiental.

11. Manter a Propor¢ao Proporcio de registros  Percentual 2021 90,00 90,00 90,00 Percentual 130,43 144,92

de registros de 6bitos de 6bitos alimentados

alimentados no SIM em no sim em relacio ao

relagdo ao estimado,
recebidos na base federal
em até 60 dias ap6s o
final do més de

ocorréncia.

estimado, recebidos na
base federal em até 60
dias ap6s o final do
més de ocorréncia.

Acao N° 1 - Monitorar o SIM quanto aos prazos estabelecidos e 6bitos pendentes para investigacao;

Acido N° 2 - Integracdo entre os servi¢os de Vigilancia Epidemioldgica e os servicos de assisténcia a Saide para qualificacdo dos dados;

Acao N° 3 - Avaliar os registros, efetuando os procedimentos definidos como de responsabilidade do municipio, para a manutengdo da qualidade das

informacdes nos prazos estabelecidos.

12. Manter a Proporcao
de registros de nascidos
vivos alimentados no
SINASC em relacdo ao
estimado, recebidos na
base federal até 60 dias
apos o final do més de
ocorréncia.

Proporcao de registros ~ Percentual 2021 90,00 90,00 90,00 Percentual 77,86 86,51

de nascidos vivos
alimentados no
SINASC em relacao ao
estimado, recebidos na
base federal até 60 dias
ap6s o final do més de
ocorréncia.

Acao N° 1 - Solicitar por e-mail os formularios de DN e retird-los na Geréncia do SINASC. Retirar os formularios na Geréncia do SINASC;

Acdo N° 2 - Armazenar as DN em local seguro com acesso dos responsaveis somente;
Acao N° 3 - Informar/digitar no sistema informatizado SINASC a numeracao das DN entregues as equipes (controle de envio);

Acido N° 4 - Informar/digitar no sistema informatizado SINASC as DN canceladas e encaminhar mensalmente os formularios cancelados (vias branca,
amarela e rosa), a Geréncia do SINASC;

Acao N° 5 - Comunicag@o de DN extraviadas: encaminhar a Geréncia do SINASC o Boletim de Ocorréncia de DN extraviadas;

Acdo N° 6 - Participar dos eventos promovidos pelo SINASC: Seminérios, Cursos sobre Anomalias Congénitas, Premiacdo anual e outras capacitacdes
que ocorrerem;

Acdo N° 7 - Atuar com eficdcia na captagdo das informacdes de todos os nascimentos com vida que ocorrem na cidade.
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13. Aumentar a Propor¢cdo Propor¢do de salas de  Percentual 2021 80,00 100,00 100,00 Percentual
de salas de vacina com vacina com

alimenta¢dao mensal no alimentacao mensal no

sistema de informag@o do  sistema de informacdo

programa nacional de do programa nacional

imunizagdes (SI-PNI), por de imunizagdes (SI-

municipio. PNI), por municipio.

Acdo N° 1 - Manter a sala de vacina ja aberta no municipio que atende a necessidade;

Acao N° 2 - Alimentar o sistema de informacdo, e-SUS, corretamente e em tempo oportuno;

Acdo N° 3 - Manter a sala de vacina aberta durante todo o horario de funcionamento da UBS.

14. Aumentar a Propor¢do Propor¢do de contatos  Percentual 2021 82,00 100,00 100,00 Percentual
de contatos examinados examinados de casos

de casos novos de novos de hanseniase.

hanseniase.

Acao N° 1 - Realizar busca ativa de contatos de casos novos de hanseniase;

Acdo N° 2 - Realizar diagndstico de hanseniase no municipio.

15. Aumentar a Propor¢do Propor¢do de contatos ~ Percentual 2021 70,00 100,00 100,00 Percentual

de contatos examinados examinados de casos

de casos novos de novos de tuberculose
tuberculose pulmonar pulmonar com
com confirmacio confirmagdo

laboratorial. laboratorial.

Acao N° 1 - Realizar Cultura para os casos de retratamento de tuberculose (recidiva e reingresso ap6s abandono de tratamento) se houver caso

registrado no ano;
Acdo N° 2 - Realizar tratamento diretamente observado dos possiveis casos pulmonares baciliferos;
Acdo N° 3 - Examinar os contatos dos casos novos de tuberculose pulmonar bacilifera se houverem;

Acdo N° 4 - Preencher variavel HIV da ficha do SINAN.

16. Manter o niimero de Ndmero de Testes de Namero 2021 2 2 2 Ndmero
gestantes que realizam Sifilis por gestante.

dois testes para Sifilis,

durante a gestag@o.

Acdo N° 1 - Gestante com atendimento adequado no pré-natal;

Acgdo N° 2 - Realizar a testagem no 1° e 3° trimestre gestacional;

Acdo N° 3 - realizar busca ativa e manter registros e acompanhamento atualizados das gestantes;

Acao N° 4 - Aumentar o niimero de executores de teste rapido na atengdo basica.

17. Aumentar o nimero Namero de testes de Nimero 2021 100 180 170 Ndmero
de testes de HIV HIV realizado,

realizado, anualmente. anualmente.

Acdo N° 1 - Realizar atividades Estratégicas para o alcance do Indicador;

Acdo N° 2 - Aumentar o nimero de executores de teste rapido na aten¢do basica;

Acdo N° 3 - Realizar testagem rapida para o HIV no pré-natal e em geral de acordo com as normativas vigentes;

Acdo N° 4 - Notificar casos infectadas pelo HIV e expostos;

Acido N° 5 - Notificar casos infectadas pelo HIV.

18. Manter a propor¢ao Proporgao de Percentual 2021 100,00 100,00 100,00 Percentual

de notificagdes de notificacdes de

violéncia interpessoal e violéncia interpessoal e
autoprovocada com o autoprovocada com o
campo raga/cor campo raga/cor
preenchido com preenchido com

informacdo valida informacao valida

Acdo N° 1 - Notificar/Investigar/Monitorar os casos de violéncias interpessoal e autoprovocada e outras violéncias no SINAN;
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Acdo N° 2 - Capacitar profissionais de satde para o aprimoramento da notificagdo/investigacdo de violéncias.

19. Alcancar o nimero de
acdes do Plano de
leishmanioses elaborado

Nimero de a¢des do Percentual 2021 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

plano de leishmanioses
executadas.

anualmente.

Acdo N° 1 - Tratar os casos confirmados de LV;

Acdo N° 2 - Tratar os casos de LV maiores de 50 anos com a anfotericina B lipossomal;

Acao N° 3 - Realizar inquérito sorolégico canino censitario;

Acdo N° 4 - realizar controle quimico de flebotomineos;

Acao N° 5 - Realizar exame soroldgico para LV em ao menos 12,5% da populacdo canina do municipio a cada trimestre;

Acido N° 6 - Garantir a realizacdo dos testes rapidos de leishmaniose visceral canina com busca do material em palmas, material e pessoal qualificado
para a realiza¢do dos mesmos;

Acdo N° 7 - em caso positivo, garantir o sacrificio do cdo com local apropriado (sala estruturada) e pessoal qualificado, além de local apropriado para
enterro do anima.

20. Manter a propor¢ao Proporcao de caes e Percentual 2021 90,00 90,00 90,00 Percentual 95,00 105,56

de cdes e gatos vacinados  gatos vacinados na
na rotina de vacinacao rotina de vacinagio

antirrabica canina. antirrabica canina.

Acdo N° 1 - Realizar a vacinagdo antirrabica na populagio canina durante a campanha;

Acdo N° 2 - Disponibilizar Recursos financeiros para material de apoio, alimentagdo e transporte das equipes de trabalho e ainda diarias se houver
incentivo do Ministério da Satde através da FNS, na realizacio das vacinas

21. Garantir o nimero de ~ Numero de exames Numero 2021 9 144 36 Nimero 0 0

exame de colinesterase, referentes a saiude do
referente a saide do trabalhador (endemias)
trabalhador para a realizados.

endemias.

Acao N° 1 - Ofertar e realizar coleta de material para exame de colinesterase, referente a satide do trabalhador para os Agente de Endemias.

22. Alcangar o nimero de  Numero de a¢des do Percentual 2021 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
acdes do plano da dengue, plano da dengue, Zika
Zika e Chikungunya e Chikungunya
executadas anualmente. executadas
anualmente.
Acdo N° 1 - Garantir e viabilizar a participag¢@o do técnico dos cursos oferecidos pela SES;
Aca@o N° 2 - Garantir e viabilizar a participagao DE cursos oferecidos pela SEMUS;
Acdo N° 3 - Desenvolver processos de Educacdo Permanente junto ao NEP municipal;
Acdo N° 4 - Elaborar semestralmente um boletim de informe epidemiol6gico no municipio com garantia de servicos de arte e gréficos.
23. Alcangar o nimero de  Numero de a¢des do Percentual 2021 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
acdes do plano de plano de Vigilancia
Vigilancia Sanitaria Sanitaria executadas.
executadas.
Acdo N° 1 - Alimentar mensalmente o SIA/SUS - Ficha BPA ; com procedimentos de vigilancia sanitaria;
Acdo N° 2 - Participar das assessorias e treinamentos em Vigilancia Sanitaria oferecidos pela DVISA;
Acdo N° 3 - Criar/Atualizar os Instrumentos Legais da Vigilancia Sanitaria: Portaria de Nomeacao dos servidores da Visa;
Acdo N° 4 - Manutengdo do Servico de Vigilancia Sanitaria;
Acdo N° 5 - Criar/Atualizar os Instrumentos Legais da Vigilancia Sanitaria: Codigo sanitario municipal;
Acdo N° 6 - Criar/Atualizar os Instrumentos Legais da Vigilancia Sanitaria: Lei de taxas sanitdrias;
Acdo N° 7 - Realizar atividades educativas sobre a Vigilancia Sanitdria para o setor regulado e Promover a¢des conjuntas com outros setores da
atencdo basica;
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Acdo N° 8 - Realizar atividades educativas sobre a Vigilancia Sanitaria para a populacdo e Participar das capacitagdes oferecidas pela Vigilancia
Sanitaria Estadual e outras institui¢des correlatas;

Acao N° 9 - Manter e atualizar cadastros/pastas arquivos de estabelecimentos sujeitos a Vigilancia Sanitéria;
Acdo N° 10 - Inspec@o em estabelecimentos sujeitos a Vigilancia Sanitaria de competéncia municipal (Acordo de Competéncias);

Acdo N° 11 - Elaborar a Programagdo Anual das Acdes de Vigilancia Sanitaria de 2023: elaboracdo (envio de copia impressa, encadernada assinada
para pactuacido em CIB) e execugdo;

Acdo N° 12 - Envio de relatério Quadrimestral (05 de maio, 05 de setembro e 05 de janeiro do ano posterior) a DVISA/GASVS para monitoramento
das acgdes executadas e utilizacdo do recurso federal PEVISA para o: comunicavisa@saude.to.gov.br;

Acido N° 13 - - Receber dentncias relacionadas a Vigilancia Sanitaria e Atender dentincias relacionadas a Vigilancia Sanitaria;

Acdo N° 14 - Oferecer um espago adequado com equipamentos necessarios (computador e mesa), canais de comunicagdo (telefone e internet) para
funcionamento da Visa municipal;

Acdo N° 15 - Acessar de forma continua as plataformas de educacdo permanentes (Plataforma Moodle) oferecidas pela VISA Estadual;
Acao N° 16 - Instaurac@o de Processos Administrativos de Vigilancia Sanitaria.

24. Manter a propor¢io Propor¢ao de cura de Percentual 2021 100,00 100,00 100,00 Percentual 0 0

de cura de casos novos de = casos novos de
tuberculose pulmonar tuberculose pulmonar
com confirmacio com confirmacdo

laboratorial. laboratorial.

Acdo N° 1 - Realizar Cultura para os casos de retratamento de tuberculose (recidiva e reingresso apds abandono de tratamento) se houver caso
registrado no ano;

Acdo N° 2 - Encerrar os casos novos de tuberculose registrados no SINAN quando houver caso;
Acdo N° 3 - Realizar tratamento diretamente observado dos possiveis casos pulmonares baciliferos;
Acao N° 4 - Preencher varidvel HIV da ficha do SINAN.

25. Manter o nimero de nimero de escolares Nimero 2019 298 29.800 298 Namero 300,00 100,67

escolares examinados examinados para o
para o tracoma nas tracoma nas escolas
escolas pactuadas no pactuadas no
municipio. municipio.

Acdo N° 1 - Realizar busca ativa de tracoma em populac@o de escolares do 1° ao 5° ano do ensino fundamental de escolas publicas, por meio de

inquéritos escolares;

Acdo N° 2 - Realizar o tratamento dos casos positivos de tracoma inflamatério (TF/TI) e de seus contatos de acordo com a recomendacdo da Portaria
n. 67 de 22 de setembro de 2005/SVS/MS;

Acdo N° 3 - Realizar parceria com o PSE para a execugio das acdes de TRACOMA uma vez ao ano.

26. Garantir o percentual ~ Percentual de sistemas  Percentual 2021 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
de sistemas de informacdo de informacdo da
da vigilancia em satide vigilancia em satide
alimentados mensalmente. alimentados
mensalmente.
Acdo N° 1 - Manter o sistema de informacao municipal RMIS funcionando com recursos materiais (computadores e rede de internet);
Acao N° 2 - Manter profissional interlocutor capacitado para a digitacao dos sistemas;
Acdo N° 3 - Capacitar profissionais para a qualifica¢@o dos sistemas de informagao.
27. Aumentar a propor¢do Propor¢do de contatos  Percentual 2021 100,00 100,00 Nao Percentual
de contatos examinados examinados de casos programada
de casos novos de novos de hanseniase.
hanseniase.
Demonstrativo da vinculacio das metas anualizadas com a Subfunciao
Meta
- Ve = rogramada
Subfuncoes Descricao das Metas por Subfuncao iari o Resultados
exercicio
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122 - Manter o nimero de Planos de Sauide elaborados e enviados ao conselho de saide a cada 4 anos. 1 1

Administracio
Geral Implementar a¢des de educacdo permanente para qualificacdo das redes de atengéo. 100,00 100,00

Manter o Sistema Nacional de Gestao da Assisténcia Farmacéutica (Hoérus) e enviar o conjunto de dados 100,00 100,00

por meio do servico WebService, na Farmacia Bésica Municipal.

Manter o nimero de Programacao Anual de Satde elaborada e enviada ao conselho de saide. 1 1

Manter a Farmacia Basica estruturada, no municipio. 100,00 100,00

Aumentar o numero de consultas e procedimentos ambulatoriais de média complexidade selecionados 65,00 80,00

para populagdo residente.

Manter o nimero de Relatérios Anual de gestdo elaborado e enviado ao conselho de satide. 1 1

Garantir a folha de pagamento dos servidores da satide de forma integral e em dia. 100,00 100,00

Atender os usudrios do SUS, com os medicamentos do componente da atencio primaria conforme 95,00 100,00

RENAME.

Implantar o servigo de internacdes clinico cirirgicas de média complexidade para a populagao residente. 1 1

(CONFERENCIA DE SAUDE/2019)

Manter o nimero de Relatérios Quadrimestrais realizados, apresentados no CMS e alimentados no 3 3

DIGISUS.

Ampliar o percentual de Unidades de Satide (UBS) com implantagio da Politica de Humanizag¢ao (PNH) 100,00 100,00

com Planos de Humanizagdo construidos e validados.

Realizar procedimentos cirtrgicos no Hospital Municipal. 600 364

Numero de conselhos cadastrados no Sistema de Acompanhamento dos Conselhos de Saude — SIACS. 1 1

Criar consorcio com 0s municipios vizinhos para realizacdo de cirurgias eletivas no Hospital Municipal. 1 0

(CONFERENCIA DE SAUDE/2019)

Manter o apoio ao Conselho Municipal de Satide com estrutura fisica, custeio de materiais de consumo e 100,00 100,00

pessoal administrativo.

Realizar agdes de seguranca e satide do trabalhador e de qualidade de vida aos servidores das unidades 5 2

Aumentar a cobertura do Servigo de urgéncia e emergéncia com a implantacao do Hospital Municipal. 70,00 85,00

Capacitar profissionais na area da satide com recursos de Educacido Permanente. 100,00 0,00

Construir nova estrutura para funcionamento da Centro de Atengdo Psicossocial — CAPS. 1 0

Manter a proporcdo de andlises realizadas em amostras de dgua para consumo humano quanto aos 100,00 71,00

parametros coliformes totais, cloro residual livre e turbidez.

Realizar reformas e manutencdes nas unidades bésicas de satide 2 2

Manter o nimero de ciclos que atingiram minimo de 80% de cobertura de iméveis visitados para controle 8 10

vetorial da dengue

Realizar uma ampliacdo, uma reforma e manuten¢ao, anual, na unidade Hospitalar, atendendo as 1 1

exigéncias da VISA.

Garantir o numero de exame de colinesterase, referente a saide do trabalhador para a endemias. 36 0
301 - Atencdo Manter Cobertura de acompanhamento das condicionalidades de satide do programa bolsa familia. 96,00 91,69
Basica

Manter zerado o nimero de casos novos de sifilis congénita em menores de um ano de idade. 0 0

Implementar a¢des de educacdo permanente para qualificagdo das redes de atencdo. 100,00 100,00

Manter a Cobertura populacional estimada pelas equipes de atengdo basica. 100,00 100,00

Reduzir o nimero de dbitos prematuros (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das 4 principais DCNT (doencas 16 6

do aparelho circulatério, cancer, diabetes e doengas respiratérias cronicas) no municipio.
Manter a Cobertura populacional estimada pelas equipes basicas de satde bucal. 100,00 100,00

Manter a proporg¢io de vacinas selecionadas do calendario nacional de vacinagdo para de idade — 75,00 100,00
pentavalente (3° dose), pneumocdcica 10 valente (2° dose), poliomielite (3° dose), triplice viral (1° dose)
com cobertura vacinal preconizada no municipio.criangas menores de dois anos
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Garantir a folha de pagamento dos servidores da satide de forma integral e em dia. 100,00 100,00

Manter a Proporcdo de gestantes com pelo menos 6 (seis) consultas pré-natal realizadas, sendo a 1* até a 80,00 89,00
12* semana de gestacdo.

Manter a propor¢@o de casos de doencas de notificacdo compulsdria imediata (DNCI) encerrados em até 85,00 0,00
60 dias ap6s notificacdo.

Ampliar o percentual de Unidades de Satide (UBS) com implantacio da Politica de Humanizag¢ao (PNH) 100,00 100,00
com Planos de Humanizagdo construidos e validados.

Aumentar a Propor¢do de gestantes com realizacdo de exames para sifilis e HIV. 90,00 98,00
Manter a proporcao de cura dos casos novos de hanseniase diagnosticados nos anos das coortes. 100,00 100,00
Aumentar a Propor¢do de gestantes com atendimento odontoldgico realizado. 90,00 93,00
Manter zerado o niimero de casos autéctones de malaria. 0 0
Realizar agdes de seguranca e satide do trabalhador e de qualidade de vida aos servidores das unidades 5 2
Aumentar a Cobertura de coletas de exame citopatolégico realizada pelas equipes de Atengdo Basica. 50,00 51,00
Manter zerado o niimero de casos novos de AIDS em 0 0
Capacitar profissionais na area da satide com recursos de Educacido Permanente. 100,00 0,00
Implementar os programas estratégicos de Saide Mental (Prevencdo ao suicidio e qualificacdo da RAPS) 1 1

no municipio.

Aumentar a Propor¢do de criancas de 1 (um) ano de idade vacinadas na APS contra Difteria, Tétano, 95,00 96,00
Coqueluche, Hepatite B, infeccdes causadas por haemophilus influenza tipo b e Poliomielite inativada.

Realizar trabalhos de experiencia profissional e divulgar e apresentar em féruns, colegiados e congressos. 1 4
Realizar reformas e manutengdes nas unidades bésicas de satide 2 2
Aumentar a Propor¢do de pessoas com hipertensdo, com consulta e pressao arterial aferida no semestre. 75,00 74,00
Aumentar a Propor¢do de pessoas com diabetes, com consulta e hemoglobina Glicada solicitada no 75,00 62,00
semestre.

Manter a proporg¢io de preenchimento do campo de “ocupacdo” nas notificagdes de agravos relacionados 100,00 0,00

ao trabalho.

Manter o potencial de cadastros dos cidadaos feito pelas equipes de ateng@o bésica, considerando a 100,00 104,00
tipologia do IBGE e as vulnerabilidades.

Manter a Propor¢ao de registros de ébitos alimentados no SIM em relagdo ao estimado, recebidos na 90,00 130,43
base federal em até 60 dias apds o final do més de ocorréncia.

Aumentar a Razdo de exames cito patoldgicos do colo do ttero em mulheres de 25 a 64 anos e a 0,40 0,51
populagc@o da mesma faixa etaria.

Manter a Proporg¢do de registros de nascidos vivos alimentados no SINASC em relagdo ao estimado, 90,00 77,86
recebidos na base federal até 60 dias ap6s o final do més de ocorréncia.

Aumentar a Razdo de exames de mamografia de rastreamento realizados em mulheres de 50 a 69 anos e 0,20 0,77
populagdo da mesma faixa etéria.

Aumentar a Propor¢do de salas de vacina com alimentagdo mensal no sistema de informacdo do 100,00 100,00
programa nacional de imunizagdes (SI-PNI), por municipio.

Aumentar a Propor¢do de parto normal no SUS e na sadde suplementar. 65,00 48,62
Aumentar a Propor¢do de contatos examinados de casos novos de hanseniase. 100,00 100,00
Reduzir a Propor¢do de gravidez na adolescéncia de 10 a 19 anos. 19,00 16,51
Aumentar a Propor¢do de contatos examinados de casos novos de tuberculose pulmonar com 100,00 0,00

confirmag@o laboratorial.

Manter as a¢des de Matriciamento realizadas por centros de atengdo psicossocial — CAPS com equipes de 100,00 100,00
atencdo basica.

Manter o nimero de gestantes que realizam dois testes para Sifilis, durante a gestagdo. 2 2
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Reduzir a Taxa de mortalidade infantil. 0 1

Aumentar o nimero de testes de HIV realizado, anualmente. 170 208
Manter o nimero de dbitos maternos em determinado periodo e local de residéncia. 0 0
Manter a proporg¢io de notificagdes de violéncia interpessoal e autoprovocada com o campo raga/cor 100,00 75,00

preenchido com informagao valida

Manter a Propor¢ao de 6bitos de mulheres em idade fértil - MIF (10 a 49) investigados. 100,00 0,00
Alcangar o nimero de acdes do Plano de leishmanioses elaborado anualmente. 100,00 100,00
Reduzir as’ internagdes por causas sensiveis a Ateng@o Basica. 11,00 32,80
Manter a propor¢ao de cées e gatos vacinados na rotina de vacinag@o antirrabica canina. 90,00 95,00
Manter o nimero de nascidos vivos de maes com 7 ou mais consultas de pré-natal. 85,00 78,90
Alcangar o nimero de acdes do plano da dengue, Zika e Chikungunya executadas anualmente. 100,00 100,00
Manter a propor¢@o de cura de casos novos de tuberculose pulmonar com confirmagao laboratorial. 100,00 0,00
Manter o nimero de escolares examinados para o tracoma nas escolas pactuadas no municipio. 298 300
302 - Aumentar o niimero de consultas e procedimentos ambulatoriais de média complexidade selecionados 65,00 80,00
Assisténcia para populacdo residente.
Hospitalar e
Ambulatorial Implantar o servigo de internacdes clinico cirtrgicas de média complexidade para a populagao residente. 1 1
(CONFERENCIA DE SAUDE/2019)
Realizar procedimentos cirdrgicos no Hospital Municipal. 600 364
Criar consorcio com os municipios vizinhos para realizag@o de cirurgias eletivas no Hospital Municipal. 1 0
(CONFERENCIA DE SAUDE/2019)
Aumentar a cobertura do Servigo de urgéncia e emergéncia com a implantacdo do Hospital Municipal. 70,00 85,00
Implementar os programas estratégicos de Saide Mental (Prevengao ao suicidio e qualificacdo da RAPS) 1 1
no municipio.
Capacitar profissionais na area da saide com recursos de Educacido Permanente. 100,00 0,00
Construir nova estrutura para funcionamento da Centro de Atengdo Psicossocial — CAPS. 1 0
Realizar trabalhos de experiencia profissional e divulgar e apresentar em féruns, colegiados e congressos. 1 4
Aumentar a Propor¢do de pessoas com hipertensdo, com consulta e pressdo arterial aferida no semestre. 75,00 74,00
Realizar uma ampliag¢do, uma reforma e manutencdo, anual, na unidade Hospitalar, atendendo as 1 1
exigéncias da VISA.
Aumentar a Propor¢do de pessoas com diabetes, com consulta e hemoglobina Glicada solicitada no 75,00 62,00
semestre.
Implantar o sistema de informatica, para a gestao hospitalar. 1 1
Aumentar a Razdo de exames cito patoldgicos do colo do ttero em mulheres de 25 a 64 anos e a 0,40 0,51
populag@o da mesma faixa etaria.
Aumentar a Razdo de exames de mamografia de rastreamento realizados em mulheres de 50 a 69 anos e 0,20 0,77
populagido da mesma faixa etaria.
Manter as a¢des de Matriciamento realizadas por centros de ateng@o psicossocial — CAPS com equipes de 100,00 100,00
atencdo basica.
Reduzir a Taxa de mortalidade infantil. 0 1
Manter o nimero de Obitos maternos em determinado periodo e local de residéncia. 0 0
Manter a Propor¢@o de 6bitos de mulheres em idade fértil - MIF (10 a 49) investigados. 100,00 0,00
303 - Suporte Manter o Sistema Nacional de Gestdo da Assisténcia Farmacéutica (Hérus) e enviar o conjunto de dados 100,00 100,00
Profilatico e por meio do servico WebService, na Farméicia Basica Municipal.
Terapéutico
Manter a Farmacia Basica estruturada, no municipio. 100,00 100,00
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Atender os usudrios do SUS, com os medicamentos do componente da aten¢io primaria conforme 95,00 100,00

RENAME.

Implantar a Relagao Municipal de Medicamentos Essenciais, o REMUNE. (CONFERENCIA) 1 0
304 - Vigilancia Implementar a¢des de educagdo permanente para qualificacdo das redes de ateng@o. 100,00 100,00
Sanitaria

Manter a proporcdo de andlises realizadas em amostras de agua para consumo humano quanto aos 100,00 71,00

parametros coliformes totais, cloro residual livre e turbidez.

Alcangar o nimero de acdes do plano de Vigilancia Sanitaria executadas. 100,00 100,00

Garantir o percentual de sistemas de informagao da vigilancia em satde alimentados mensalmente. 100,00 100,00
305 - Vigilancia Implementar a¢des de educagdo permanente para qualificacdo das redes de ateng@o. 100,00 100,00
Epidemioldgica

Manter zerado o niimero de casos novos de sifilis congénita em menores de um ano de idade. 0 0

Reduzir o nimero de dbitos prematuros (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das 4 principais DCNT (doencas 16 6

do aparelho circulatério, cancer, diabetes e doencas respiratdrias cronicas) no municipio.
Garantir a folha de pagamento dos servidores da satide de forma integral e em dia. 100,00 100,00

Manter a proporcao de vacinas selecionadas do calendario nacional de vacinagdo para de idade — 75,00 100,00
pentavalente (3° dose), pneumocécica 10 valente (2° dose), poliomielite (3° dose), triplice viral (1° dose)
com cobertura vacinal preconizada no municipio.criangas menores de dois anos

Ampliar o percentual de Unidades de Satide (UBS) com implantagio da Politica de Humanizag¢ao (PNH) 100,00 100,00
com Planos de Humanizagdo construidos e validados.

Manter a proporg¢io de casos de doengas de notificagdo compulséria imediata (DNCI) encerrados em até 85,00 0,00
60 dias ap6s notificaco.

Manter a proporcao de cura dos casos novos de hanseniase diagnosticados nos anos das coortes. 100,00 100,00
Realizar a¢des de seguranga e satde do trabalhador e de qualidade de vida aos servidores das unidades 5 2
Manter zerado o niimero de casos autdctones de malaria. 0 0
Aumentar a Cobertura de coletas de exame citopatoldgico realizada pelas equipes de Atencdo Basica. 50,00 51,00
Manter zerado o niimero de casos novos de AIDS em 0 0
Capacitar profissionais na area da satide com recursos de Educacido Permanente. 100,00 0,00
Implementar os programas estratégicos de Saide Mental (Prevencdo ao suicidio e qualificacdo da RAPS) 1 1

no municipio.

Aumentar a Propor¢do de criancas de 1 (um) ano de idade vacinadas na APS contra Difteria, Tétano, 95,00 96,00
Coqueluche, Hepatite B, infeccdes causadas por haemophilus influenza tipo b e Poliomielite inativada.

Manter a proporcao de andlises realizadas em amostras de dgua para consumo humano quanto aos 100,00 71,00
parametros coliformes totais, cloro residual livre e turbidez.

Realizar trabalhos de experiencia profissional e divulgar e apresentar em féruns, colegiados e congressos. 1 4
Aumentar a Propor¢do de pessoas com hipertensdo, com consulta e pressdo arterial aferida no semestre. 75,00 74,00
Manter o nimero de ciclos que atingiram minimo de 80% de cobertura de iméveis visitados para controle 8 10

vetorial da dengue

Aumentar a Propor¢do de pessoas com diabetes, com consulta e hemoglobina Glicada solicitada no 75,00 62,00
semestre.
Manter a proporcao de preenchimento do campo de “ocupag@o” nas notificagdes de agravos relacionados 100,00 0,00

ao trabalho.

Manter a Proporcdo de registros de 6bitos alimentados no SIM em relagdo ao estimado, recebidos na 90,00 130,43
base federal em até 60 dias apds o final do més de ocorréncia.

Aumentar a Razdo de exames cito patoldgicos do colo do ttero em mulheres de 25 a 64 anos e a 0,40 0,51
populacdo da mesma faixa etaria.

Manter a Propor¢ao de registros de nascidos vivos alimentados no SINASC em relag@o ao estimado, 90,00 77,86
recebidos na base federal até 60 dias apds o final do més de ocorréncia.
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Aumentar a Razdo de exames de mamografia de rastreamento realizados em mulheres de 50 a 69 anos e 0,20 0,77
populag@o da mesma faixa etaria.

Aumentar a Propor¢do de salas de vacina com alimentagdo mensal no sistema de informacao do 100,00 100,00
programa nacional de imunizac¢des (SI-PNI), por municipio.

Aumentar a Propor¢do de contatos examinados de casos novos de hanseniase. 100,00 100,00

Aumentar a Propor¢io de contatos examinados de casos novos de tuberculose pulmonar com 100,00 0,00
confirmag@o laboratorial.

Manter o nimero de gestantes que realizam dois testes para Sifilis, durante a gestagao. 2 2
Aumentar o nimero de testes de HIV realizado, anualmente. 170 208
Manter o nimero de dbitos maternos em determinado periodo e local de residéncia. 0 0
Manter a proporcao de notificacdes de violéncia interpessoal e autoprovocada com o campo raga/cor 100,00 75,00

preenchido com informagao valida

Manter a Propor¢ao de 6bitos de mulheres em idade fértil - MIF (10 a 49) investigados. 100,00 0,00
Alcangar o nimero de acdes do Plano de leishmanioses elaborado anualmente. 100,00 100,00
Manter a proporcdo de caes e gatos vacinados na rotina de vacinag@o antirrdbica canina. 90,00 95,00
Garantir o numero de exame de colinesterase, referente a saide do trabalhador para a endemias. 36 0
Alcancar o nimero de acdes do plano da dengue, Zika e Chikungunya executadas anualmente. 100,00 100,00
Manter a proporcao de cura de casos novos de tuberculose pulmonar com confirmagao laboratorial. 100,00 0,00
Manter o nimero de escolares examinados para o tracoma nas escolas pactuadas no municipio. 298 300
Garantir o percentual de sistemas de informagao da vigilancia em satde alimentados mensalmente. 100,00 100,00
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Demonstrativo da Programacio de Despesas com Satide por Subfuncio, Categoria Econdmica e Fonte de Recursos

Subfuncdes Categoria Recursos Receita de impostos  Transferéncias de Transferéncias de Transferéncias ~ Operacdes Royalties do  Outros Total(R$)

Econdmica ordindrios e de transferéncia de  fundos a Fundo de fundos ao Fundo de de convénios de Crédito petroleo recursos

- Fonte impostos (receita Recursos do SUS, Recursos do SUS, destinados a inculad. destinad destinad
Livre (R$) propria - R$) provenientes do provenientes do Saide (R$) a Saade a Saade a Saide
Governo Federal (R$) Governo Estadual (R$) (R$) (R$) (R$)

0 - Informagdes  Corrente N/A 20.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A 20.000,00
Complementares

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
122 - Corrente N/A  3.707.793,49 N/A N/A N/A N/A N/A N/A  3.707.793,49
Administracao
Geral Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
301 - Atencao Corrente N/A N/A 5.567.488,81 N/A N/A N/A N/A N/A  5.567.488,81
Basica

Capital N/A N/A 630.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 630.000,00
302 - Corrente N/A  2.766.717,70 770.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A  3.536.717,70
Assisténcia )
Hospitalar e Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
Ambulatorial
303 - Suporte Corrente N/A 250.277,44 80.000,00 48.000,00 N/A N/A N/A N/A 378.277,44
Profilatico e )
Terapéutico Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
304 - Vigilancia Corrente N/A 163.000,00 12.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 175.000,00
Sanitaria

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
305 - Vigilancia  Corrente N/A 435.000,00 200.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 635.000,00
Epidemioldgica

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
306 - Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
Alimentacdo e

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00

Nutricdo

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 27/02/2025.

e Anilises e Consideracdes sobre Programacdo Anual de Saidde - PAS

Relacionado as metas alcangadas no periodo, segundo a PAS podemos destacar a atuagdo do CMS sempre cumprindo com suas atribui¢des e a elaboragdo dos Instrumentos
de Gestdo com suas reunides mensais e estrutura garantida. As UBS, os equipamentos e Veiculos estdo todos em bom funcionamento e todos com manutenc¢do em dia; as familias
do Auxilio Brasil encontram-se na vigéncia com acompanhamento um pouco abaixo do esperado, considerando o pactuado, na primeira vigéncia foi alcangado 91,69%, porém,
considerado um bom acompanhamento; Destacamos a cobertura dos programas da Atencdo Basica e Saide bucal com 100% de alcance; Os indicadores do programa Previne Brasil
merecem destaque em func¢@o do Indicador Sintético Final, bem avaliado colocando o municipio em uma boa colocagdo no ranking estadual e nacional, segundo lugar na regido de
satide Bico do Papagaio com ISF igual a 10, subiu a pontuacdo alcancada relacionado ao quadrimestre anterior. Importante ressaltar que o Ministério da Satdde alterou a forma de
avaliac@o a partir da Portaria Ministerial, Portaria GM/MS N° 3.493, DE 10 de abril de 2024, que Altera a Portaria de Consolidagdio GM/MS n° 6, de 28 de setembro de 2017,
para instituir nova metodologia de cofinanciamento federal do Piso de Atenc¢@o Primdria a Saide no ambito do Sistema Unico de Saiide (SUS). Por tanto, a partir de maio esses

indicadores sofrem alteragdo na sua forma de avaliagdo.

O CAPS esta garantindo o Matriciamento das equipes e vem realizando mensalmente os trabalhos integrados.

O Hospital Municipal esta funcionando com realizagdo das cirurgias eletivas, atendimentos em especialidades, realizagdo de atendimentos de urgéncia e emergéncia e
observagdo, foram realizadas 364 cirurgias eletivas, no periodo, incluindo, colecistectomia, hernias em geral, ginecologicas (laqueaduras, ooforectomia, Histerectomia), etc.,
atendendo os municipes dos municipios que assinaram termo de acordo com o Fundo Municipal de Sitio Novo para realizacdo de cirurgias e regido. Também registramos
atendimentos de especialidades nas areas de cirurgia geral, pediatria, cardiologia, ginecologia e oftalmologia no hospital. Grande avango no inicio da realizacao de Histerectomia.

Dos exames de cito patologia foram realizados 326 deles de uma proposta de 679, razdo 0,51 alcangada; as mamografias foram 243 realizadas em um universo de 314
alcancando a razdo 0,77, esses dois indicadores foram alcangados, vale aqui ressaltar a qualificacdo e a oferta por parte do estado. As consultas de pré-natal foram maiores,
relacionado ao periodo anterior melhorando a qualidade no acompanhamento das gestantes inclusive o atendimento odontolégico das mesmas. Vale destacar a realizagdo de 166
testes rapidos para HIV e 152 testes rapidos para sifilis em gestantes e seus parceiros. Também foram realizados na populagdo em geral, 62 testes para sifilis e HIV, 190 para hepatite
C e 179 para hepatite B. as consultas de especialistas lancadas no SIA somaram 2.384 atendimentos.

O fornecimento anualmente de 100% dos medicamentos do componente bésico da assisténcia farmacéutica para usuédrios do SUS no municipio estd garantido com
funcionamento do programa HORUS, além do fornecimento e atendimento de todas as demanda judiciais determinadas; Os profissionais estdo com seus vinculos empregaticios
garantidos; Fluxogramas, protocolos, o acolhimento e classificagdo de risco adotados pelos profissionais nas UBS, Processo de educagdo permanente fortalecido e desenvolvido
pela gestdo e equipes de saide;

O plano da VISA esti sendo executado com agdes mensais; O SIM estd sendo alimentado e as investigacdes de maneira geral estdo sendo garantidas pelos profissionais; Os

lotes do SINAN estdo sendo enviados semanalmente dentro dos prazos e cumprindo as exigéncias, as notificacdes estdo com qualidade em seu preenchimento; Os atendimentos
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noturnos estdo garantidos semanalmente na UBS do centro da cidade e atende toda demanda que procura, garantindo a satide do homem e do trabalhador; O programa mais médico
estd mantido com as equipes funcionando; O funcionamento do prontudrio tnico e eletrdnico, com internet, facilitando assim, para a equipe multiprofissional avaliar os agravos de
saide do usudrio com garantia de tabletes para os ACS e computadores para os profissionais de todas as categorias estd garantido 100%.

Os repasses Fundo a Fundo foram feitos de forma regular no periodo e sua aplicagdo seguiu os critérios das Portarias ministeriais previstas. Os Indicadores do Previne Brasil
estdo muito bons, no periodo, relacionado ao Indicador Sintético Final, foram mantidos os resultados do segundo quadrimestre devido a mudangas no novo modelo de financiamento
e garantidos 100% dos recursos. Relacionado aos Cadastros do Cidaddo de forma individual também alcancamos mais de 104%. Destaque para as a¢des de imunizacdo, o municipio
investiu em uma equipe treinada para realizar as acdes com busca ativa, mobiliza¢des sociais, agdes nas escolas e outros parceiros, o que elevou nosso indicador a 100% em todas as
metas pactuadas e vem mantendo. As equipes trabalham na reducfo da taxa de gravidez na adolescéncia e elevacdo do nimero de partos normais.

As acdes voltadas para o enfrentamento da COVID - 19, permanecem, os atendimentos s@o realizados na propria UBS. As acdes estdo basicamente e
na sua maioria voltadas a vacinacgdo - sdo direcionadas conforme protocolos ministeriais segundo faixas etarias e condi¢des de satide como as comorbidades
e 0 municipio mantém imunizadas mais de 91% da populag@o.

Foram realizadas 2 experiéncias exitosas: Projeto de Experiéncia de Assisténcia em Satde para Pacientes com Transtorno do Espectro do Autismo
(TEA) na Atencao Primaria de Sitio Novo -TO, e a segunda foi: Estratégias para o alcance dos indicadores do Previne Brasil e a melhoria das coberturas
vacinais no municipio de Sitio Novo do Tocantins.

Relacionado aos indicadores da Ateng¢do Priméria em Satide - APS, o municipio alcancou uma média de 75% das metas pactuadas. Em rela¢do aos
Indicadores da Vigilancia em Sadde, alcancou 80%.

As acdes da satide foram muito bem avaliadas. Este relatério foi avaliado pelo conselho cumprindo com a legalidade do SUS.

https://digisusgmp.saude. gov.br 45 de 61



8. Indicadores de Pactuacdo Interfederativa
O processo de Pactuacdo Interfederativa de Indicadores foi descontinuado com a revogacio da Resolug@o n® 8/2016 a partir da publicacdo da Resolucdo de Consolidacdo CIT

n° 1/2021.
Para mais informagdes, consultar a Nota Técnica n°® 20/2021-DGIP/SE/MS

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 27/02/2025.
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9. Execugdo Orcamentaria e Financeira
A disponibiliza¢do dos dados do SIOPS, no DGMP, depende do prazo de publica¢do pelo DESID/SCTIE.
9.1. Execugdo da programacao por fonte de recurso, subfuncao e categoria econdmica

Despesa Total em Saiide por Fonte e Subfuncio

0,00 0,00 0,00 0,00

- 0,00 29.378,00 5.965.286,68 115.468,01 0,00 6.110.132,69
- 0,00 0,00 429.977,05 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 429.977,05
- 0,00 693.376,41 4.104.828,70 4.426.447,08 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 9.224.652,19
. 0,00 121.027,88 18.140,13 1.589,00 160.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 300.757,01
- 0.00 0.00 0,00 0.00 0,00 0,00 0,00 0.00 0.00 0,00
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- 0.00 0.00 45.062,95 0.00 0,00 0,00 0,00 0.00 0.00 45.062.95
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- 0.00 0.00 609.168.11 0.00 0,00 0,00 0,00 0.00 0.00 609.168.11
- 0.00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- 0.00 0.00 0,00 0.00 0,00 0,00 0,00 0.00 0.00 0,00
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- 0.00 4.419.219.77 153.189.84 1.609.34 166.175,04 0,00 0,00 0.00  130.393.24 4.870.587.23
- 0,00 2.005,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.660.740.86  1.662.745.86
_ 0,00 5.265.007,06 11.325.653,46 4.545.113,43 326.175,04 0,00 0,00 0,00 1.791.134,10 23.253.083,09

(*) ASPS: Acdes e Servicos Publicos em Satide
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Piblicos em Satude (SIOPS)

Data da consulta: 26/02/2025.

9.2. Indicadores financeiros

1,78 %
96,49 %
26,40 %
78,87 %
33,29 %
23,48 %

R$ 2.147,10

17,48 %
0,01 %
30,23 %
10,29 %
0,00 %
101,97 %

24,14 %

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Piblicos em Satdde (SIOPS)
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Data da consulta: 26/02/2025.

9.3. Relatério Resumido da Execucdo Orgamentaria (RREO)

1.129.000,00 1.129.000,00 1.657.709,96 146,83
10.000,00 10.000,00 9.270,38 92,70
3.000,00 3.000,00 38.420,04 1.280,67
510.000,00 510.000,00 865.399,22 169,69
606.000,00 606.000,00 744.620,32 122,87
20.619.000,00 20.619.000,00 20.151.691,46 97,73
17.000.000,00 17.000.000,00 17.220.613,09 101,30
9.000,00 9.000,00 3.673,65 40,82
600.000,00 600.000,00 500.595,18 83,43
3.000.000,00 3.000.000,00 2.418.622,45 80,62
10.000,00 10.000,00 8.187,09 81,87
0,00 0,00 0,00 0,00
21.748.000,00 21.748.000,00 21.809.401,42 100,28

861.300,00 41.869,78 29.378,00 29.378,00 29.378,00
856.300,00 41.869,78 29.378,00 70,17 29.378,00 70,17 29.378,00 70,17 0,00
5.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
56.000,00 848.286,90  814.404,29 96,01  814.404,29 96,01  814.404,29 = 96,01 0,00
53.000,00 727.259,02  693.376,41 95,34 693.376,41 95,34 693.376,41 95,34 0,00
3.000,00 121.027,88  121.027,88 100,00 = 121.027,88 100,00  121.027,88 ' 100,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 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
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0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
3.185.700,00  4.481.153,19 4.421.22477 98,66 4.421.22477 98,66 4.420.224,77 98,64 0,00
3.175.700,00  4.479.148,19 4.419.219,77 98,66 4.419.219,77 98,66 4.418.219,77 98,64 0,00
10.000,00 2.005,00 2.005,00 100,00 2.005,00 100,00 2.005,00 100,00 0,00
4.103.000,00  5.371.309,87  5.265.007,06 98,02 5.265.007,06 98,02 5.264.007,06 98,00 0,00
5.265.007,06 5.265.007.06 5.264.007,06

0,00 N/A N/A

0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00

5.265.007,06 5.265.007,06 5.264.007,06

3.271.410,21

N/A

1.993.596.85 1.993.596,85 1.992.596.85

0,00 0,00 0,00

24,14 24,14 24,13

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
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3.271.410,21  5.265.007,06 = 1.993.596,85 1.000,00 0,00 0,00 0,00 1.000,00 0,00  1.993.596,85
2.599.787,85 4.870.271,37 2.270.483,52 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00  2.270.483,52
2.234.161,43  3.844.832,11 1.610.670,68 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.610.670,68
1.734.748,98  3.046.038,17  1.311.289,19 2.700,00 24.020,00 0,00 0,00 2.700,00 0,00  1.335.309,19
1.378.304,66 2.388.340,98  1.010.036,32 0,00 8.608,06 0,00 0,00 0,00 0,00 1.018.644,38
1.441.511,70  2.321.492,73  879.981,03 0,00 11.022,08 0,00 0,00 0,00 0,00  891.003,11
1.289.032,98  2.084.164,06 ~ 795.131,08 0,00 14.807,62 0,00 0,00 0,00 0,00 809.938,70
1.270.842,08 2.161.916,59  891.074,51 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00  891.074,51
1.098.397,93  1.926.431,98 = 828.034,05 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00  828.034,05
1.083.747,50  1.666.115,50  582.368,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 582.368,00
1.055.365,79  1.715.490,33 = 660.124,54 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00  660.124,54
967.130,43 | 1.443.870,88 = 476.740,45 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00  476.740,45

0,00

0,00

0,00
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10.334.906,51 10.334.906,51 23.710.903,74
7.126.150,00 7.126.150,00 18.700.131,92 262,42
3.108.756,51 3.108.756,51 5.010.771,82 161,18
100.000,00 100.000,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
10.334.906,51 10.334.906,51 23.710.903,74 229,43

5.023.388,81 7.661.968,27  6.510.731,74 6.510.731,74 6.510.731,74
4.921.388,81 7.175.446,25  6.080.754,69 84,74 = 6.080.754,69 84,74 = 6.080.754,69 84,74 0,00
102.000,00 486.522,02 429.977,05 88,38 429.977,05 88,38 429.977,05 88,38 0,00
4.121.517,70 9.957.800,83  8.711.004,91 87,48 8.711.004,91 87,48 8.711.004,91 87,48 0,00
3.477.776,60 9.764.172,30  8.531.275,78 87,37  8.531.275,78 87,37  8.531.275,78 87,37 0,00
643.741,10 193.628,53 179.729,13 = 92,82 179.729,13 92,82 179.729,13 1 92,82 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
175.000,00 106.967,00 45.062,95 42,13 45.062,95 42,13 45.062,95 42,13 0,00
175.000,00 106.967,00 45.062,95 42,13 45.062,95 42,13 45.062,95 42,13 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
635.000,00 752.903,24 609.168,11 = 80,91 609.168,11 = 80,91 609.168,11 = 80,91 0,00
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634.000,00 751.903,24  609.168,11 81,02 609.168,11 81,02  609.168,11 81,02 0,00
1.000,00 1.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 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
542.093,49  2.145.462,47 2.112.108,32 98,45 2.112.108,32 98,45 2.112.108,32 98,45 0,00
402.093,49 484.721,61  451.367.46 93,12 451.367.46 93,12 451.367,46 93,12 0,00
140.000,00  1.660.740,86  1.660.740,86 100,00  1.660.740,86 100,00  1.660.740,86 100,00 0,00
10.497.000,00  20.625.101,81 17.988.076,03 87,21 17.988.076,03 87,21 17.988.076,03 87,21 0,00

https://digisusgmp.saude. gov.br

0,00

5.884.688,81 7.703.838,05  6.540.109,74 = 84,89 = 6.540.109,74 84,89 = 6.540.109,74 84,89
4.177.517,70 10.806.087,73 = 9.525.409,20 = 88,15 = 9.525.409,20 88,15  9.525.409,20 88,15 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
175.000,00 106.967,00 45.062,95 42,13 45.062,95 42,13 45.062,95 42,13 0,00
635.000,00 752.903,24 609.168,11 = 80,91 609.168,11 80,91 609.168,11 80,91 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
3.727.793,49 6.626.615,66  6.533.333,09 98,59  6.533.333,09 98,59  6.532.333,09 98,58 0,00
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TOTAL DAS
DESPESAS COM
SAUDE (XLVIII) = (XI
+XL)

(-) Despesas da Fonte:
Transferéncias da Unido -
inciso I do art. 5° da Lei
Complementar 173/2020

TOTAL DAS
DESPESAS
EXECUTADAS COM
RECURSOS PROPRIOS
(XLIX)

FONTE: SIOPS, Tocantins24/02/25 14:47:30

14.600.000,00

10.497.000,00

4.103.000,00

25.996.411,68  23.253.083,09 89,45 23.253.083,09

20.625.101,81 | 17.988.076,03 = 87,21 17.988.076,03 = 87,21

5.371.309,87 = 5.265.007,06 98,02  5.265.007,06 98,02

1 - Nos cinco primeiros bi

do exercicio, 0 acompant

) serd feito com base na despesa liquidada. No tltimo bimestre do exercicio, o valor devera corresponder ao total da despesa empenhada.

89,45  23.252.083,09 89,44

17.988.076,03 87,21

5.264.007,06 = 98,00

0,00

0,00

0,00

2 - Até o exercicio de 2018, o controle da execugdo dos restos a pagar considerava apenas os valores dos restos a pagar nao processados (regra antiga). A partir do exercicio de 2019, o controle da execucio dos restos a pagar considera os
restos a pagar processados e ndo processados (regra nova).
3 - Essas despesas sdo consideradas executadas pelo ente transferidor.

9.4. Execug¢do orcamentéria e financeira de recursos federais transferidos fundo a fundo, segundo bloco de financiamento e programa de trabalho

Bloco de Financiamento

Estruturaciio da Rede de Servigos
Publicos de Satde
(INVESTIMENTO)

Manutengio das Acoes e
Servicos Publicos de Satde
(CUSTEIO)

Fonte: Fundo Nacional de Satde (FNS)

Programas de Trabalho

1030251188535 - ESTRUTURACAO DA ATENCAO ESPECIALIZADA - NACIONAL

1030251188535 - ESTRUTURACAO DE UNIDADES DE ATENCAO ESPECIALIZADA EM SAUDE

10122512100UW - ASSISTENCIA FINANCEIRA COMPLEMENTAR AOS ESTADOS, AO DISTRITO
FEDERAL E AOS MUNICIPIOS PARA O PAGAMENTO DO PISO SALARIAL DOS PROFISSIONAIS
DA ENFERMAGEM

10126512121GM - TRANSFORMACAO DIGITAL NO SUS

10301511900UC - TRANSFERENCIA AOS ENTES FEDERATIVOS PARA O PAGAMENTO DOS
VENCIMENTOS DOS AGENTES COMUNITARIOS DE SAUDE

103015119219A - PISO DA ATENCAO PRIMARIA EM SAUDE

10301511921CE - IMPLEMENTACAO DE POLITICAS DE ATENCAO - NACIONAL

1030151192E89 - INCREMENTO TEMPORARIO AO CUSTEIO DOS SERVICOS DE ATENCAO
PRIMARIA EM SAUDE PARA CUMPRIMENTO DAS METAS - NACIONAL

1030251182E90 - INCREMENTO TEMPORARIO AO CUSTEIO DOS SERVICOS DE ASSISTENCIA
HOSPITALAR E AMBULATORIAL PARA CUMPRIMENTO DAS METAS - NACIONAL

1030251188585 - ATENCAO A SAUDE DA POPULACAO PARA PROCEDIMENTOS NO MAC

10303511720AE - PROMOCAO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA E INSUMOS ESTRATEGICOS
NA ATENCAO PRIMARIA EM SAUDE

10303511720AH - ORGANIZACAO DOS SERVICOS DE ASSISTENCIA FARMACEUTICA NO SUS

10304512320AB - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS
PARA EXECUCAO DE ACOES DE VIGILANCIA SANITARIA

10305512300UB - TRANSFERENCIA AOS ENTES FEDERATIVOS PARA O PAGAMENTO DOS
VENCIMENTOS DOS AGENTES DE COMBATE AS ENDEMIAS

10305512320AL - APOIO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS PARA A VIGILANCIA

EM SAUDE

10305512320AL - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS
PARA A VIGILANCIA EM SAUDE

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

2 — Para efeitos de despesa executada deve ser considerada a despesa empenhada no exercicio fiscal.

https://digisusgmp.saude. gov.br

Valor
Transferido
em 2024
(Fonte:
FNS)

R$
344.515,00

RS
7.615.000,00

R$
1.309.281,85

RS
26.640,25

R$
1.005.344,00

RS
3.469.105,18

R$ 6.803,09

RS
2.400.000,00

RS
1.426.756,98

R$
647.031,92

RS
96.212,56

R$
24.000,00

RS
12.000,00

RS
110.136,00

R$
80.221,10

R$ 2.459,80

Valor
Executado

344515,0(

7615000,C

1309281.¢

26640,25

1005344.(

3469105,1

6803,09

2400000,(

1426756,¢

647031,92

96212,56

24000,00

12000,00

110136,0C

80221,10

2459.80
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® Analises e Consideragdes sobre Execucdo Orcamentéria e Financeira

Considerando o SICAP - Anexo 12 - Demonstrativo das Receitas e Despesas com Ag¢des e Servicos Publicos de Saide (Demonstrativo dos Gastos com Sadde), como
ferramenta para o planejamento, gestdo e controle social dos gastos ptiblicos em satide, os indicadores financeiros disponibilizados, analisa-se: Em atendimento ao disposto na Lei
Complementar N° 141/2012, o or¢amento anual da satide deve corresponder ao minimo de 15% da arrecadagéo dos impostos municipais, aplicardo anualmente em agdes e servigos
publicos de satide (Art. 7°). A Lei Or¢amentaria Anual - LOA, que estima a receita e fixa a despesa do municipio de Sitio Novo do Tocantins para o exercicio de 2024, destinou
uma dotagdo inicial de recursos do Tesouro no valor de R$ 14.600.000,00 para a fung¢do sadde. Esta dotagdo foi atualizada ao longo do exercicio, chegando ao final de 2024 com a
dotagdo atualizada estimada em R$ 25.996.411,68 (fontes 500, 600, 601, 602, 604, 605, 621, 631, 632, 710). Com este montante, o Tesouro Municipal figura como principal
financiador das acdes diretas e do apoio a a¢des municipais de satde, executadas pelo Governo Municipal, dado que seus recursos representam 98,00% do total da dotagdo inicial
para Acoes e Servicos Publicos de Satide - ASPS, quando consideradas todas as fontes.

O TOTAL DAS RECEITAS RESULTANTES DE IMPOSTOS E TRANSFERENCIAS CONSTITUCIONAIS E LEGAIS alcancou o valor de receitas realizadas em
R$ 17.496.938,40, representando 80,45% da previsio inicial. O FPM e o ICMS permanecem como maiores responsdveis pela maior cota-parte aplicavel.

As DESPESAS COM ACOES E SERVICOS PUBLICOS DE SAUDE (ASPS) - POR SUBFUNCAO E CATEGORIA ECONOMICA, foram realizados investimentos
de R$ 5.211.140,40, sendo R$ 4.367.358,11 liquidado com OUTRAS SUBFUNCOES, sendo as maiores despesas as correntes, que se compde nas acdes de planejamento e
or¢camento, administragiio financeira, comunicagdo social, transferéncias, investimentos com pessoal e encargos sociais, Aplicagdes diretas, material de consumo, servigos de
terceiros - pessoa juridica, manutencio de maquinas e equipamentos e veiculos, energia elétrica, auxilio a pessoas fisicas. As despesas de capital com representam as obras,
instalacdes e equipamentos para a adequagio e estruturagdo das Unidades Basicas de Satde e do Hospital Geral de Sitio Novo do Tocantins.

Na APURACAO DO CUMPRIMENTO DO LIMITE MINIMO PARA APLICACAO EM ASPS, foram liquidados R$ 5.211.140,40. O valor referente a diferenca entre
o valor executado e o limite minimo constitucional foi de R$ 2.585.599,64, onde o PERCENTUAL DE APLICACAO EM ACOES E SERVICOS PUBLICOS DE SAUDE
SOBRE A RECEITA DE IMPOSTOS LIQUIDA E TRANSFERENCIAS CONSTITUCIONAIS E LEGAIS alcangou em 2024, 29,78% (despesas pagas) e de acordo com
SIOPS 24,14% (despesas liquidadas), ultrapassando o minimo de 15%, caracterizando excelente aplicagdo propria.

Relacionado as RECEITAS ADICIONAIS PARA O FINANCIAMENTO DA SAUDE NAO COMPUTADAS NO CALCULO DO MINIMO, RECEITAS DE
TRANSFERENCIAS PARA A SAUDE, Proveniente da Unido - Fundo a Fundo, foram realizadas R$ 18.700.131,92; Proveniente do Estado R$ 5.010.771,82 e R$ 0,00
provenientes de outros municipios, SOMANDO R$ 23.710.903,74 no TOTAL DE RECEITAS ADICIONAIS PARA FINANCIAMENTO DA SAUDE. Por categoria
econdmica foi realizado investimento de R$ 429.977,05 na Atencdo Basica, R$ 179.729,13 em Assisténcia Ambulatorial e Hospitalar com capital e R$ 1.660.740,86 em outras
subfungdes capital, o restante todo com despesa corrente, custeio das agdes.

Das DESPESAS TOTAIS COM SAUDE EXECUTADAS COM RECURSOS PROPRIOS E RECURSOS TRANSFERIDOS DE OUTROS ENTES, foi liquidado em
2024, R$ 23.253.083,09. Sendo R$ 18.041.942,69 com despesas executadas com recursos provenientes das transferéncias de recursos de outros entes; e R$ 5.211.140,40 com
recursos proprios.

As maiores despesas realizadas sdo com a Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial, seguidas da Atenc¢do Basica e outras subfuncgdes. As maiores despesas sdo liquidadas
com custeio/despesas correntes gastos com pessoal, material de consumo, combustivel, manutengdo de veiculos, material hospitalar; servicos médicos, etc. e os
investimentos/despesas com capital, obras e instalagdes, equipamentos e material permanente, aparelhos, equipamentos e utensilios médicos, odontolégicos, laboratoriais e
hospitalares, equipamentos de processamento de dados e mobilidrio em geral na manutengio e adequacdo do Hospital Municipal e compra de equipamentos.

A Vigilancia em Satde esta entre a parte Sanitaria e a Epidemiolégica - as despesas liquidadas foram com custeio/despesas correntes, R$ 654.231,06.

O municipio possui um CAPS garantido com recursos de MAC. O Hospital Municipal de Sitio Novo atende com um centro cirdrgico entre outros atendimentos de urgéncia
e emergéncia e especialidades médicas. Ja conta com RX, Exames de Endoscopia e Ultrassonografia e ambulatério de especialidades nas areas de cirurgia geral anestesia,
ginecologia, pediatria e cardiologia.

Exemplos de despesas: Contratacdes de profissional da satide de acordo com a necessidade (médico, enfermeiro, técnico de enfermagem); gratificagdo e insalubridade para os
profissionais; Didrias, ajuda de custo e treinamento de pessoal lotado nas unidades de saide; SERVICOS DE TERCEIROS: - Conserto de veiculos, lotados nas Unidade de Satde;
- Conserto das instalagdes elétrica e hidraulica; - Pintura da Unidade de Saide; OUTROS SERVICOS E ENCARGOS: - Agua; luz, telefone, correios; gas; combustiveis; aquisi¢do
de Balas de Oxigénio; - Servigos de conservagio e limpeza; Realizagdo de Estudos e Pesquisas - Projetos; Aquisi¢ao de Testes; Tele atendimento nas Unidades Basicas de Sadde;
Aquisicio * EQUIPAMENTOS DE PROTECAO INDIVIDUAL (EPIS) - PRODUTOS PARA SAUDE: EQUIPAMENTOS E MATERIAIS DE USO EM SAUDE. Vale
Destacar o investimento realizado na rede de gazes (O?) que garante a realiza¢do de cirurgias no Hospital Municipal.

Das agdes executadas, podemos citar, conforme fonte Anexo 11 (Lei 4.320/64) do Comparativo da Despesa Autorizada com a Realizada (6" remessa 2024):

F: 500/605/621/631/706:

1. Gestdo Administrativa/ Manutencéo das Atividades do - FMS/Secretaria da Saide (R$ 6.533.333,09):
VENCIMENTOS E VANTAGENS FIXAS - PESSOAL CIVIL Cumprimento das despesas com vencimentos e vantagens no apoio ao pessoal da atengdo basica);
CONTRATACAO POR TEMPO DETERMINADO - PESSOA CIVIL;

OBRIGACOES PATRONAIS;

MATERIAL DE CONSUMO;

PREMIACOES CULTURAIS, ARTISTICAS, CIENTIFICAS, DESPORTIVAS E OUTRAS;

SERVICOS DE CONSULTORIA;

OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA FISICA;

OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA JURIDICA;

OUTROS AUXILIOS FINANCEIROS A PESSOA;

INDENIZACOES E RESTITUICOES;

OBRAS E INSTALACOES;

EQUIPAMENTOS E MATERIAL PERMANENTE.

F: 500
2. MANUTENCAO DO CMS (0,0)
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F: 500/600/601/604/605/621:

3. Atenciio Basica (PAB/PSF/PA CS/PAB/SB/NASF) - (6.765.378.20)
OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA FISICA;

VENCIMENTOS E VANTAGENS FIXAS - PESSOAL CIVIL;
OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA JURIDICA;
DIARIAS - PESSOA CIVIL;

OUTROS AUXILIOS FINANCEIROS;

CONTRATACAO POR TEMPO DETERMINADO - PESSOA CIVIL;
MATERIAL DE CONSUMO;

EQUIPAMENTOS E MATERIAL PERMANENTE.

F: 500/600/605/621

4. MAC: CAPS (SAUDE MENTAL) /MANUTENCAO/APOIO A GESTANTES E PUERPERAS - (PRIMEIRA INFANCIA) - ASSISTENCIA
HOSPITALAR - (R$ 7.930.689,53).
VENCIMENTOS E VANTAGENS FIXAS - PESSOAL CIVIL;
MATERIAL DE CONSUMO;
OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA FISICA;
OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA JURIDICA;
EQUIPAMENTOS E MATERIAL PERMANENTE;
CONTRATO POR TEMPO DETERMINADO - PESSOA CICIL;
MATERIAL DE DISTRIBUICAO GRATUITA.

5. ATENDIMENTO AMBULATORIAL, EMERGENCIAL E HOSPITALAR/ CONSTRUCAO, REFORMA E APLIACAO DE UNIDADE - (R$
127.228,91)
CONSTRUCAO, REFORMA E AMPLIACAO (OBRAS E INSTALACOES);

F: 500/600 e 621

6. MANUTENCAO DA FARMACIA BASICA - (R$ 1.242.222,30)
MATERIAL DE CONSUMO;
OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA FISICA;
OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA JURIDICA.

F: 600 e 604

7. VIGILANCIA SANITARIA/EPIDEMIOLOGICA - (R$ 654.231,06)
VENCIMENTOS E VANTAGENS FIXAS - PESSOAL CIVIL;
MATERIAL DE CONSUMO;
OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA JURIDICA;
CONTRATACAO POR TEMPO DETERMINADO.
Conclui-se:
Total - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE (R$ 23.253.083,09)
Considerando o or¢camento previsto, as despesas liquidadas e pagas e ainda, a aplicagdo por habitante o municipio estd cumprindo com a programagao tanto orcamentéria
quanto das ac¢oes atendendo aos principios do SUS. Aplicagdo minima de 29,78%, aplicabilidade muito boa.
Proposta em 2024, conforme INVESTSUS:

1. Incremento PAP.

M. Propasta Tipo de Recurso. Tipo Situacio Instrumento Valor

Libsrade

36000632257202400 EMENDA Pap Pagamenta pelo 6003
FNS

36000582248202400 EMENDA PAR Proposta Paga 3607

360008048782025400 EMENDA PAP Proposta Paga g

3000818940202400 EMENDA PAP Proposta Paga 4482

38000582269202400 EMENDA PAF Proposta Paga 585

2. Incremento MAC
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N.Proposta Tipe de Recursa

38000020535202400

3B000382303202500

EMENDA

EMENDA

3. Equipamento FAF

N.Proposta Tipo de Recurso

11262636000124001 EMENDA

11262636000125002 PROGRAMA

https://digisusgmp.saude. gov.br

Equipamento

Equipamento

Tipe Situagdo Instrumenta

MAC Proposta Paga 4485

MaC Proposta Paga »9

Situagio Instrumento Valor
Proposta Paga 3746 344.515,00
Proposta
Adequada para
29.441,00

Reandlise Técnica
de Mérito

Valor

340.000,00

543.000,00
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10. Auditorias

Nao ha informagdes cadastradas para o periodo das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 27/02/2025.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Mdédulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 27/02/2025.

e Analises e Consideragdes sobre Auditorias

A Auditoria é uma atividade formal e documentada para verificar a adequacéo aos requisitos preconizados pelas leis e normas vigentes e determinar se as agdes de saide e
seus resultados estdo de acordo com as disposicdes planejadas e a efetividade de um sistema de gestdo. A atividade de Auditoria nio engloba avaliac@o, supervisdo, fiscalizacdo ou
regulagio. E uma ferramenta de gestdo, que recomenda uma agiio preventiva/ corretiva/ saneadora. Tem como finalidade definir as estratégias e agdes de auditoria no SUS em
conformidade com as metas exaradas no PES e na PAS, bem como atender as demandas externas de outros 6rgaos de controle (MP, TC, PF entre outros), de acordo com as normas

federais e estaduais. Por determinagéo legal (Lei Complementar n® 141/2012 - artigo 42) realiza a auditoria dos Instrumentos de Gestdo.

Nao houveram auditorias no periodo.

https://digisusgmp.saude. gov.br 57 de 61



11. Analises e Consideragdes Gerais

O municipio buscou aplicar no periodo os recursos transferidos "Fundo a Fundo" via Fundo Nacional de Satide e realizou uma aplica¢do propria de 29,78%. Destaca-se 0s
maiores investimentos com as despesas correntes principalmente com pessoal e encargos sociais. Seguidas de materiais de consumo e medicamentos para o atendimento da demanda
seguindo a mesma logica de aplicagdo em relac@o a periodos anteriores.

A secretaria municipal de satide com foco no aumento da oferta de servicos e melhoria no atendimento a populagdo e na disponibilizacdo de medicamentos e mobilizagio
social com as prevengdes e promogdo da satide realizou contratacdes e maior valorizagiio profissional com gratificagdes e encargos. Grandes investimentos no Hospital Municipal
que implementou as cirurgias eletivas sempre com muito sucesso. O Hospital realizou no periodo 364 procedimentos cirdrgicos, conforme Sistema de Informagdo Ambulatorial
(STA/DATASUS) entre as mais realizadas estdo as oftalmoldgicas (catarata), cirurgia geral (herniorrafias e colecistectomia) e ginecoldgicas, incluindo laqueaduras.

Apresentou excelente produtividade nos sistemas informados como o SIA e e-SUS com a funcionalidade do Prontuério Eletronico, na Atengdo Basica o que vem acelerando
e qualificando bastante o registro da produtividade das equipes. Com alcance nos indicadores do Programa Previne Brasil.

Quanto ao SCNES os estabelecimentos de satide estdo em niimero considerado muito bom pela populagdo apresentada e todos de geréncia municipal. Todos bem equipados
com exceléncia nos atendimentos.

Esta cumprindo com o Piso da Enfermagem, todos os profissionais da area cadastrados no INVESTSUS, atualizados mensalmente e valorizados.

Quanto as demandas judiciais ressaltamos que esta secretaria de satde, vem constantemente adotando todas medidas necessérias para promover o cumprimento do maior
ndmero de ordens judiciais de forma a evitar a aplicagdo de medidas coercitivas em face do municipio, bem como garantindo o direito a satide dos cidaddos/autores. Reduzindo cada
vez mais essas demandas em fung@o da assisténcia prestada.

Relacionado ao Planejamento em Satde, no que concerne a elaboragdo dos instrumentos de gestdo, sdo realizados dentro dos prazos previstos em Lei, esta gestdo propde
manter atualizado. A gestdo conta com servi¢os de assessoria em gestéio especializada para o servigo.

No eixo da governanga encontram-se as Comissoes Intergestores regionais (CIR), que sdo os féruns que materializam a governanga regional no Sistema Unico de Satde e na
qual ocorre a gestdo compartilhada e solidaria do SUS entre estado e municipio. As CIR funcionam regularmente na regido de saide Bico do Papagaio, como ¢ chamada, com
reunides mensais ordindrias e reunides extraordinarias quando demandadas. Cada municipio participa com seu gestor e um suplente e quando se faz necessario estdo presentes os
coordenadores de Atengdo Basica e Vigilancia em Satde.

A responsabilidade do setor de Compras e Licitagdes, Logistica e Suprimentos, Recursos Humanos com os Servigos Gerais e Manutengdo da Infraestrutura é realizada em
parceria com a Prefeitura Municipal, ou seja, o setor é tinico para todas as secretarias.

Anexo 12 e 11 - RELATORIO RESUMIDO DA EXECUCAO ORCAMENTARIA DEMONSTRATIVO DAS RECEITAS E DESPESAS COM ACOES E
SERVICOS PUBLICOS DE SAUDE ORCAMENTOS FISCAL E DA SEGURIDADE SOCIAL 6° BIMESTRE DE 2024 em anexo.

Esse relatorio foi encaminhado ao Conselho Municipal de Satide e Camara Municipal sob forma de audiéncia publica conforme legislagdo.
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12. Recomendagdes para o Proximo Exercicio

® Analises e Consideragdes sobre Recomendagdes para o Proximo Exercicio

Apresentar a0 CMS, relatério de monitoramento e controle dos indicadores de satide pactuados pelos dados municipais; Elaborar o Plano Municipal de Satide 2026 a 2029 e a
Programagdo Anual de Satde (PAS) para 2025 com base para o Relatorio Anual de Gestdo (RAG) 2024; Monitorar a Programagdo Anual de Satide e correlacionar o orgamento e a
execugdo financeira aos blocos de eixos e objetivos; Manter equipe de planejamento para conduzir o diagndstico, elaboragdo, execugio e acompanhamento dos instrumentos de
gestdo, com o objetivo de sistematizd-los e integra-los sob a mesma orientagdo estratégica, e potencializar a gestdo das agdes de saide programadas; Manter Rede Integrada de
Dados em Satide nas Unidades de Saide que possibilite a troca de informagdes entre os diversos pontos de atendimento a saide de forma répida e eficiente, e se constitua como
importante meio de gestdo das informacdes; Manter as equipes de satide afim de sempre organizar os recursos em consondncia com o processo de trabalho na Atenc¢do Basica;
Manter o programa mais médicos; Manter politica de preven¢ao das Doengas e Agravos Nao Transmissiveis (DANT's); Implementar a politica de educagdo permanente ¢ PNH;
Seguir o rol de indicadores na contribuicdo de um planejamento de metas integrado fortalecendo as agdes de vigilancia em satide e aten¢do basica; monitorar os sistemas de
informa¢@o no municipio nas Unidades Bésicas de Saide e realizar manutengdo dos computadores, manter atualizado os sistemas de informacao para melhorar o monitoramento e
avaliacdo; manter as equipes de saide promovendo processo auto avaliativo; realizar as a¢des do PSE; realizar consorcio intermunicipal; e dar continuidade aos investimentos do
Hospital Municipal - na realizagdo de cirurgias eletivas, mantendo os avangos para a regido de saide Bico do Papagaio e ampliar consorcio intermunicipal. Instituir exames por
imagem como o RX e a ULTRASSONOGRAFIA e ainda criar o ambulatério de especialidades basicas, a cardiologia, pediatria, ginecologia e obstetricia, fortalecer o CAPS com a
psiquiatria com a constru¢do de uma sede propria. Dar continuidade e executar a rede de deficiéncias com a implantagdo de um Centro de Especialidade e Reabilitacdo - CER no

municipio. Trabalhar a intersetorialidade na rede de aten¢do e promover o crescimento da regido de satide Bico do Papagaio na drea da satide.

MARIA IONE ABREU FARIAS DOS SANTOS
Secretario(a) de Satde
SITIO NOVO DO TOCANTINS/TO, 2024
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: TOCANTINS
MUNICIPIO: SITIO NOVO DO TOCANTINS
Relatorio Anual de Gestdo - 2024

,
Parecer do Conselho de Saude
Identificagdo
e Consideracdes:

O Conselho Municipal de Satde com a responsabilidade de analisar o Relatério Anual de Gestdo (RAG) do Fundo Municipal de Saide (FMS), considerando o papel legal de fiscalizacio,
controle e proposi¢do do Conselho Municipal de Satide, bem como de avaliacdo dos encaminhamentos do gestor municipal de satide em relacdo as apresentagdes para as deliberagdes sobre os
Instrumentos de Gestdo da satde, zelando pelo aprimoramento da gestdo do SUS pelo FMS em respeito aos preceitos legais ; Constitui¢do Federal, Lei 8080/90, Lei 8.142/90 e Lei
Complementar 141/2012, aprecia toda parte textual e numérica para a posterior aprovacao.

Introducdo

e Consideragdes:

A lei define que a prestacdo de contas deverd conter demonstrativo das despesas com satide que integrard o Relatorio Resumido de Execucdo Orcamentaria (RREO), para
subsidiar a emissao do parecer prévio do Tribunal de Contas. As receitas correntes e as despesas com agdes e servigos publicos de satide serdo apuradas e publicadas nos
balancos do Poder Executivo, assim como em demonstrativo proprio que acompanhara o relatério resumido da execugio orcamentéria que o Poder Executivo publicara, até
trinta dias apds o encerramento de cada bimestre. Introduz a obrigatoriedade de todo gestor do SUS, em cada ente da Federacdo elaborar Relatorio detalhado referente ao
periodo, o qual conteve, as seguintes informacdes: - montante e fonte dos recursos aplicados no periodo; - auditorias realizadas ou em fase de execug@o no periodo e suas
recomendagdes e determinagdes; -oferta e producéo de servigos publicos na rede assistencial prépria, contratada e conveniada, cotejando esses dados com os indicadores de
saude da populagio em seu dmbito de atuagio. Assim este, a fim de dar Transparéncia, Visibilidade, Fiscalizagio, Avaliacio e Controle, avalia cada item de sua composi¢ao.

Dados Demogréficos e de Morbimortalidade
e Consideracdes:
A Plenaria do CMS considera os dados populacionais apresentados compativeis com os sistemas apresentados. Do ponto de vista da Morbimortalidade ficou bem esclarecido. E
considera: AVALIADO.
Dados da Producgao de Servicos no SUS
¢ Consideragdes:

As partes constitutivas da Producao de Servigos, atendem aos principais quesitos estabelecidos para esse topico. A producdo esta AVALIADA.

Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS
¢ Consideragdes:

Considerando a rede fisica do municipio com niimeros suficientes de estabelecimentos no SCNES. Delibera por AVALIADA.

Profissionais de Satde Trabalhando no SUS
e Consideracdes:

As partes constitutivas dos Profissionais, atendem aos principais quesitos estabelecidos para esse topico. Delibera por AVALIADO.

Programacdo Anual de Saude - PAS
e Consideracdes:

As partes constitutivas da Programagio Anual, atendem aos principais quesitos estabelecidos para esse topico. Delibera AVALIADA.

Indicadores de Pactuacgdo Interfederativa
e Consideracdes:

Sem Parecer

Execug¢do Or¢amentaria e Financeira
e Consideracdes:

A analise da execugdo orcamentaria e financeira do Ministério da Satide (MS) no periodo foi realizada com base nas planilhas mensalmente encaminhadas ao CMS pela Secretaria de Saidde, nos
Relatorios de Prestacdo de Contas Quadrimestral. Quanto ao cumprimento da aplicagdo minima constitucional em satdde, nos termos da Lei Complementar N° 141/2012 (LC 141) e da Emenda
Constitucional 95/2016 (EC 95), foram considerados dentro do que prevé o dispositivo legal, Acompanhamento, até onde os exames puderam alcangar do cumprimento do percentual
constitucional minimo de receitas vinculadas a satde, podendo-se registrar que o Municipio em relagdo a % da receita propria aplicada em Satide conforme a LC 141/2012 em 29,78%,
ultrapassando o minimo estabelecido na EC 29 (15%), conforme SICAP, destinadas as agdes e servigos publicos de saide, atingiram R$ 23.253.083,09, sendo proprio R$ 5.211.140,40. A
plendria, a quem compete a andlise final e a deliberacio pela APROVACAO.

Auditorias
e Consideracdes:

Néo houveram auditorias no periodo.

Andlises e Consideracdes Gerais
e Parecer do Conselho de Saude:

Considerando a anilise realizada e as respostas dadas pela Secretaria da Satide juntamente com sua equipe técnica aos esclarecimentos e aos apontamentos feitos em
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reunido a plendria deste CMS € de parecer conclusivo ao Relatério Anual de Gestio de 2024, considerando o cumprimento da aplicagao propria, delibera: APROVADO.

Recomendagdes para o Proximo Exercicio
e Consideracdes:

O Conselho recomenda: capacitar todos os conselheiros; realizar as Audiéncias Piblicas na Camara para apresentacdo dos Instrumentos de Gestiio e garantir a
elaboragdo em dia dos instrumentos; investir na infraestrutura do conselho, manter os equipamentos funcionando com logistica para as reunides. Incentivar a maxima
participacdo dos conselheiros e as instituicoes de representagdo dos usudrios do SUS, realizar as reunides conforme calendario cumprindo toda legislagdo. Realizacdo das
conferencias e féruns da satde.

Além da integracdo com a gestdo para acompanhar o monitoramento das a¢des de satide no decorrer do ano.

Realizar sua reformulagdo conforme seus regimentos.

Status do Parecer: Aprovado

SITIO NOVO DO TOCANTINS/TO, 27 de Fevereiro de 2025

Conselho Municipal de Sadde de Sitio Novo Do Tocantins
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