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1. Identificacdo

1.1. Informagdes Territoriais

PB

PASSAGEM

6" Regido

111,88 Km?

2.453 Hab

22 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informitica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 14/09/2023

1 .2. Secretaria de Satde

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

6431615

A informagao nao foi identificada na base de dados

08876104000176

RUA CAPITAO PEDRO RAFAEL S/N

A informagao néo foi identificada na base de dados

00 00000000

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 14/09/2023

1.3. Informagdes da Gestdo

JOSIVALDO ALEXANDRE DA SILVA

ROZANGELA FERREIRA SILVA

rozagelaferreira2012 @ gmail.com

83981316842

Fonte: Sistema de Informagoes sobre Orgamentos Piblicos em Satide (SIOPS)
Data da consulta: 14/09/2023

1.4. Fundo de Satde

LEI

101977

12.383.333/0001-26

FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

ROZANGELA FERRREIRA DA SILVA

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Or¢amentos Piblicos em Satide (SIOPS)
Data da consulta: 14/09/2023

1.5. Plano de Satide

2022-2025

Aprovado

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

1.6. Informagdes sobre Regionaliza¢do

Regido de Saide: 6 Regido

AREIA DE BARAUNAS 96.342 2105 21,85
CACIMBA DE AREIA 233.037 3708 1591
CACIMBAS 142,926 7225 50,55
CATINGUEIRA 529.456 4938 9,33
CONDADO 280.913 6662 23,72
https://digisusgmp.saude. gov.br 3de 33



DESTERRO 179.388 8332 46,45
EMAS 240.898 3556 14,76
JUNCO DO SERIDO 170.415 7238 42,47
MALTA 156.242 5745 36,77
MATUREIA 83.714 6690 79.91
MAE D'AGUA 177.25 3988 22.50
PASSAGEM 111.875 2453 21,93
PATOS 512.791 108766 212,11
QUIXABA 116.946 2009 17,18
SALGADINHO 184.237 3975 21,58
SANTA LUZIA 455.702 15470 33,95
SANTA TERESINHA 357.942 4550 12,71
SAO JOSE DE ESPINHARAS 725.654 4631 6.38
SAO JOSE DO BONFIM 152.135 3619 23,79
SAO JOSE DO SABUGI 206.914 4153 20,07
SAO MAMEDE 530.724 7682 14,47
TEIXEIRA 114.437 15333 133,99
VISTA SERRANA 61.361 3850 62,74
VARZEA 190.444 2870 15,07
Fonte: Departamento de Informitica do SUS (DATASUS)
Ano de referéncia: 2022
1.7. Conselho de Satde
LEI
RUA NOSSA SENHORA DA CONCEI(;AO
KALINE FERREIRA DA SILVA
4
1
9
0
Fonte: Sistema de Informacdes sobre Or¢camentos Piblicos em Saide (SIOPS)
Ano de referéncia:
e Consideracoes
Observamos que alguns dados ndo correspondem a nossa realidade,especial dados ao conselho de satde. Portanto iremos averiguar e atualizar as informagdes necessérias dentro dos sistemas, especialmente
do SIOPS
https://digisusgmp.saude. gov.br 4 de 33



2. Introdugdo

e Andlises e Consideracdes sobre Introdugao
Os relatérios de gestdo municipais sdo de extrema importincia para o controle e a transparéncia da administracao publica, pois fornecem informagdes detalhadas sobre as receitas, despesas e investimentos realizados
pelo governo municipal ao longo de um determinado periodo. Além do mais, esses relatérios permitem que a sociedade acompanhe de perto as a¢des e politicas pablicas implementadas pela prefeitura, ajudando a fiscalizar a
correta aplicagdo dos recursos piiblicos e a cobrar a melhoria dos servigos oferecidos a populagdo.
Os relatérios de gestdo da satide no Brasil sao fundamentados em diversas leis e normas, entre elas:
Constituicao Federal de 1988 - Estabelece a obrigatoriedade de prestacdo de contas por parte dos gestores puiblicos e a garantia do direito a satide como um dever do Estado;
Lei n® 8.080/1990 - Dispde sobre as condi¢des para a promogao, prote¢ao e recuperagao da sadde, a organizagio e o funcionamento dos servigcos correspondentes;
Lei n° 8.142/1990 - Dispde sobre a participacdo da comunidade na gestio do Sistema Unico de Satide (SUS) e sobre as transferéncias intergovernamentais de recursos financeiros na drea da satde;
Portaria n® 2.499/2011 do Ministério da Satde - Estabelece as normas e diretrizes para a elaboragao do Plano de Satde anual e do Relat6rio Anual de Gestao;
Instrugdo Normativa n® 10/2019 da Secretaria de Gestdo do Ministério da Economia - Dispde sobre o Sistema de Informagdes Gerenciais de Satide do SUS (SIGSUS) e a elaboragdo do Relatorio Anual de Gestdo
(RAG);
Resolucdo n® 453/2012 do Conselho Nacional de Satide - Estabelece as diretrizes e normas para a elaborac@o dos planos de satde e dos relatorios de gestao do SUS;
Além dessas leis e normas, ¢ importante mencionar também a Lei de Acesso a Informacdo (Lei n° 12.527/2011), que estabelece o direito de acesso as informagdes publicas e a obrigatoriedade da transparéncia ativa

por parte dos 6rgdos publicos.
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3. Dados Demograficos e de Morbimortalidade

A disponibilizag¢do dos dados do SINASC, SIM e STH, no DGMP, depende do prazo de publicagio, respectivamente, pelos DAENT/SVSA e DRAC/SAES

3.1. Populacdo estimada por sexo e faixa etdria

Periodo: 2021

0 a4 anos

5a9 anos

10 a 14 anos

15 a 19 anos

20 a 29 anos

30 a 39 anos

40 a 49 anos

50 a 59 anos

60 a 69 anos

70 a 79 anos

80 anos e mais

Total

Fonte: Esti
Data da consulta: 16/10/2023.

3.2. Nascidos Vivos

pelo Ministério da Saide/SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet)

Niimero de nascidos vivos por residéncia da mae.

PASSAGEM

Fonte: Sistema de Informagcoes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)

Data da consulta: 16/10/2023.

3.3. Principais causas de internagao

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

I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias

II. Neoplasias (tumores)

III. Doencas sangue 6rgaos hemat e transt imunitar

IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabélicas

V. Transtornos mentais e comportamentais

VI. Doencas do sistema nervoso

VII. Doengas do olho e anexos

VIII.Doencas do ouvido e da apéfise mastoide

IX. Doencas do aparelho circulatério

X. Doencas do aparelho respiratorio

XI. Doencas do aparelho digestivo

XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo

XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo

XIV. Doencas do aparelho geniturinario

XV. Gravidez parto e puerpério

XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal
XVILMalf cong deformid e anomalias cromossdmicas
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat

XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas

https://digisusgmp.saude. gov.br
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XX. Causas externas de morbidade e mortalidade
XXI. Contatos com servicos de satide

CID 10° Revisdo niao disponivel ou nio preenchido
Total

Fonte: Sistema de Informagoes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 16/10/2023.

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

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10

Capitulo CID-10

I. Algumas doencas infecciosas e parasitdrias

II. Neoplasias (tumores)

III. Doengas sangue 6rgaos hemat e transt imunitar
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas
V. Transtornos mentais e comportamentais

VI. Doengas do sistema nervoso

VIIL. Doencas do olho e anexos

VIII.Doencas do ouvido e da apdfise mastoide

IX. Doencas do aparelho circulatério

X. Doencas do aparelho respiratorio

XI. Doengas do aparelho digestivo

XII. Doencas da pele e do tecido subcutineo
XIII.Doencas sist osteomuscular e tec conjuntivo
XIV. Doencas do aparelho geniturinario

XV. Gravidez parto e puerpério

XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal
XVILMalf cong deformid e anomalias cromossomicas
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade
XXI. Contatos com servicos de satide
XXII.Cédigos para propésitos especiais

Total

Fonte: Sistema de Informagcoes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)

Data da consulta: 16/10/2023.

® Andlises e Consideracdes sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade

60

50

2019

66

20

3
75 97
2021

1 2

1 6

1

5 4

2 2
1 -

1

2 4

12 20

Os dados demograficos se referem a informacdes sobre a populagio, tais como idade, género, etnia, nivel de educacao, renda, entre outros fatores que ajudam a descrever a composicio e distribuicdo da populacdo em

uma determinada area geografica.

Ao verificamos os dados da tabela referente a nossa populagdo ano 2023, para tanto nesse segundo quadrimestre o municipio possui no total uma populagdo de 2.758, distribuida em 48,1% (1.327) do sexo masculino

e 51,9% (1.431) do sexo feminino, entre as faixas etdrias observamos o maior niimero na faixa etiria entre de 35-39 anos correspondendo a 14,9% da populac@o adulta, 20-24/45-49 anos com 14,1% em ambas, seguida de

40-44 anos com 13,5%, 30-34 anos com 13,2%, 25-29 com 12,7%, 50-54 com 9,3% e 55-59 com 8,3%.

A populagdo adulta corresponde a 54,6% (1.505) do total, os idosos representam 17,1% (472), as criangas de 0-9 anos representam 13,1% (361), os adolescentes de 10-19 anos com 15,2% (420) e a populagdo adulta

representa 54,4% da populagio total do municipio. Notamos aumento considerdvel da populagdo idosa.

Faixa Etaria Masculino Feminino Total
Menores de 01 ano 13 11 24
01 ano 15 10 25
02 anos 13 13 26
03 anos 23 16 39
04 anos 27 17 44
5a9anos 101 102 203
10 a 14 anos 90 120 210

https://digisusgmp.saude. gov.br
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15 a 19 anos 106 104 210
20 a 24 anos 99 113 212
25 a 29 anos 94 98 192
30 a 34 anos 89 110 199
35 a 39 anos 103 121 224
40 a 44 anos 93 111 204
45 a 49 anos 106 106 212
50 a 54 anos 69 71 140
55 a 59 anos 68 54 122
60 a 64 anos 70 66 136
65 a 69 anos 58 54 112
70 a 74 anos 25 62 87
75 a 79 anos 36 27 63
80 anos ou mais 29 45 74
TOTAL 1.327 1.431 2.758

Fonte: Relatério de cadastro individual ; E-sus (PEC)

Analisar os dados de Nascidos Vivos ¢ fundamental para entender a saide materna e infantil, orientar politicas publicas,
identificar desigualdades em satde e monitorar o progresso ao longo do tempo, além de serem esséncias na constru¢do de
indicadores de satde e demogrificos, tais como: coeficiente de mortalidade infantil, propor¢do de baixo peso ao nascer e taxa de
fecundidade, esses indicadores podem ser utilizados em atividades de vigilancia epidemiolégica e planejamento, bem como na
avaliacdo de politicas, agdes e servigos de satide.

Os dados do SINASC, coletados no DATASUS e no SINASC Local apresenta-se a seguir o perfil dos nascimentos de
residentes em nosso municipio. Destacamos que conforme série historica que em 2019 tivemos o registro de 47 nascidos vivos, no

ano de 2020 tivemos 52 registros, em 2021 foram 23 alimentados e 2022 registramos 26 nascidos vivos, no primeiro quadrimestre de 2023 registramos um total de 15 nascidos vivos, neste segundo de 09, maio: 02, junho:

01, julho: 04 e agosto: 02.

Quanto aos dados de Morbimortalidade se referem a informagdes sobre as doengas e mortes que afetam a populagdo em uma determinada drea geografica, esses incluem informagoes sobre o niimero de casos de

diferentes doencas, a taxa de mortalidade por diferentes causas, a taxa de mortalidade infantil, entre outros indicadores que ajudam a descrever o estado de satide da populagdo.

Relacionado a mortalidade, observamos uma queda comparada no mesmo periodo dos anos anteriores, para tanto registramos um ntimero de 20 6bitos em 2019, 12 6bitos no ano de 2020, em 2021
tivemos 23 6bitos, em 2022 registramos 08 6bitos, conforme sistema no ano de 2023 tivemos registro no primeiro quadrimestre de 07 ébitos e nesse segundo 06, distribuidos: 04 em maio, 01 em junho, 00 registros em
julho e 01 em agosto. Tendo com principais causas: septicemia, hipertensdo, pneumonia e Infarto.

As internacoes (morbidade) no mesmo periodo ao longo dos anos notamos um aumento quando comparados ao mesmo periodo nos anos anteriores. Neste registramos um total de 97 internacdes, o maior registro
foram as relacionadas a gravidez, parto e puerpério com registro de 33 casos (34%); 13 registros (13,4%) relacionadas as doengas do aparelho respiratério, 12 registros (12,4%) causadas pelas neoplasias; 10 casos (10,3%) do
aparelho digestivo, 08 (8,2%) doencas aparelho circulatério; 05 casos (5,1%) algumas afeccdes originadas no periodo perinatal; 04 (4,1%) relacionadas a lesdes por envenenamento e causas externas e do aparelho
geniturinario; 03 (3,1%) contatos com servigos de sadde; 02 (2,1%) registros relacionados Sintomas sinais e achados anormais ao exame clinico e laboratorial. Finalizando com 01 registro (1,1%) casos em ambas

patologias: doencas enddcrinas nutricionais e metabélicas, sistema nervoso e do tecido subcutéineo.

https://digisusgmp.saude.gov.br
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4. Dados da Produg¢do de Servicos no SUS

A disponibilizac¢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. Produc@o de Atencdo Basica

Visita Domiciliar 17.272
Atendimento Individual 5.475
Procedimento 7.604
Atendimento Odontolégico 830

Fonte: Sistema de informacdo em Sadde para a Atengdo Basica — SISAB

4.2. Producdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Cariter de atendimento: Urgéncia

02 Procedimentos com finalidade diagndstica - - - -

01 Agdes de promocdo e prevengio em satde

03 Procedimentos clinicos - - - -
04 Procedimentos cirtirgicos - - - -
05 Transplantes de orgdos, tecidos e células - - - -
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, proteses e materiais especiais - - - -
08 Acdes complementares da atencdo a saide - - - -
Total - - - -

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 14/09/2023.

1° RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Abril
2°RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Agosto
3°RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Dezembro

4.3. Produgio de Atencdo Psicossocial por Forma de Organizagio

Naio ha informagdes cadastradas para o periodo

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

e,
____
01 Agdes de promocdo e prevengdo em satde
02 Procedimentos com finalidade diagnéstica 142 2431,50 - -
03 Procedimentos clinicos 926 3689,23 - -
04 Procedimentos cirtirgicos - - - -

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

06 Medicamentos - - - -

07 Orteses, préteses e materiais especiais 100 15000,00 - -
08 Acdes complementares da atencdo a saide 532 2633,40 - -
Total 1791 23754,13 - -

Fonte: Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 14/09/2023.

1° RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Abril
2°RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Agosto
3°RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Dezembro
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4.5. Producdo de Assisténcia Farmacéutica

Esse item refere-se a0 componente ializado da assisténcia farmacéutica, sob gestdo da esfera estadual.

Portanto, ndo hé p sob gestio

P

4.6. Producio de Vigilancia em Satide por Grupo de Procedimentos

Financiamento: Vigilancia em Satde

01 Agdes de promocdo e prevengio em satde 91 -
02 Procedimentos com finalidade diagnéstica 22 -
Total 113 -

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

1° RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Abril

2° RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Agosto
3°RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Dezembro
Data da consulta: 14/09/2023.

e Andlises e Consideracdes sobre Dados da Producio de Servicos no SUS

Os dados de produgdo em satide refes as 01l letadas sobre a prestacio de servicos de satide, incluindo a quantidade de servigos p dos, o niimero de pacientes atendidos, o tempo de espera, a
taxa de ocupagdo dos leitos hospital e outros indicadores que ajudam a medir a eficiéncia e a produtividade do sistema de saide. Esses dados sdo importantes para auxiliar gestores na tomada de decisoes, na
alocacio de recursos, no planej: ena liacdo da lidade do di prestado. Eles sio coletados por meio de sistemas de informacdo em satide, como prontudrios eletronicos e sistemas de gestdo
hospitalar.

Notamos um aumento consideravel no nimero de procedi »s quando comparado ao mesmo perfodo do ano anterior. O nimero de procedimentos realizados na Atenciio Primaria em saiide nesse corresponde ha

um total de 30.731 procedimentos, sendo 16.963 referentes a visitas domiciliares, 5.352 atendimentos individuais, 7.586 procedi s € 830 atendi odontolégicos.

O municipio NAO produziu Assisténcia Farmacéutica, nos servi¢os de Urgéncia e Emergéncia e na Atencéo Psicossocial conforme dados do SIA.

Na Vigilancia em Saiide foram registrados113 procedimentos no total, sendo 91 referentes a a¢des de promogio e prevencdo em saide e 22 procedi »s com finalidade diagnéstica.
Na Média e Alta C idade foram realizados um niimero de 1.791 procedimentos totalizando um valor de (R$ 23.754,13), sendo 91 referentes a a¢des de promogdo e prevencdo em satde, 142 (R$ 2.431,50)
procedimentos com finalidade diagnostica, 926 (R$ 3.689,23) procedimentos clinicos, 100 (R$ 15.000,00) Orteses, p e materiais especiais. Finalizando com registro de 532 (R$ 2.633,40) de agdes complementares da

atengdo a satde, conforme dados dos sistemas de registro: SIA e STH.
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5. Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestdo

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

Periodo 08/2023
Rede fisica de estabelecimentos de satide por tipo de estabelecimentos
Tipo de Estabelecimento Dupla Estadual

Total 0

Observagio: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de satide piiblicos ou prestadores de servigos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 14/09/2023.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 08/2023
Rede fisica de estabelecimentos de saiide por natureza juridica
Natureza Juridica Municipal Estadual
ADMINISTRACAO PUBLICA

Total 0

Observag:
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 14/09/2023.

: Os dados apresentados referem-se ao niimero de estabelecimentos de satide piblicos ou prestadores de servicos ao SUS

5.3. Consércios em satde

O ente ndo esta vinculado a consércio piblico em satide

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

Municipal

Dupla

aos

Total

Total

A rede fisica do Sistema Unico de Satide (SUS) é composta por todos os beleci e i de satide que prestam

1 para garantir o

acesso da populacéio aos servicos de saiide, principalmente em regides onde a oferta de servigos de satde € limitada. A existéncia de uma rede fisica bem estruturada é um dos pilares do SUS, pois € a partir dela que se

torna possivel prevenir, tratar e reabilitar os pacientes, garantindo o acesso da populacio aos servigos de satde.

Por meio da rede fisica do SUS, sao realizados atendimentos ambulatoriais, consultas, exames, cirurgias e internagdes, entre outros servicos de satide. Essa rede € composta por unidades de satide de diferentes niveis

de complexidade, o que permite o atendimento desde casos mais simples até os mais graves e complexos.

Nossa Rede fisica corresponde a 08 estabelecimentos conforme dados do SCNES, todos sob responsabilidade e gestdo piiblica, ndo temos rede estadual e/ou federal no instalada em nosso municipio.

Dados da Mantenedora

Bairro:
CENTRO
Telefone:
8334091061

Natureza )
MUNICIPIO

Mantidos

2321130 JUSFMARIADASNEVESANORADE  [PREFEMURAMUMICIPALDEPAsSaceM |
otssss Jramuacin exsica ve passacen ———— puwicpiovemssiom
essi615 [secrevamia womc DE Sa00E———————mereuma nomcat oe s |
sssiss Joam 1oz cepassacemps __———puwciocemssoen
rassoar |
7499019 JLABORATORIO DE PROTESE DENTARIA DE PASSAGEM __ |PREFEITURA MUNICIPAL DEPASSAGEM |}
376500 Jewour Estaarecicopssacen__———— prerermusa Moo oe passacen |
321114 Jp0sTo € SavDE D Cave Do VeNTD ——rereuRa mumicioa D passacen |

TOTAL s
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6. Profissionais de Satide Trabalhando no SUS

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

Periodo 02/2023
Pl propioc ki de oo
Piblica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Auténomos (0209, 0210)
Residentes e estagiarios (05, 06) 1 0 0 0 0
Estatutarios e empregados publicos (0101, 0102) 0 2 1 9 2
Informais (09) 0 0 0 0 0
Bolsistas (07) 0 0 0 0 0
Intermediados por outra entidade (08) 0 0 0 0 0
Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8 -, Auténomos (0209, 0210) 0 0 0 0 0
3,4e5)
Servidores publicos cedidos para a iniciativa 0 0 0 0 0
privada (10)
Residentes e estagidrios (05, 06) 0 0 0 0 0
Informais (09) 0 0 0 0 0
Celetistas (0105) 0 0 0 0 0
Bolsistas (07) 0 0 0 0 0
Intermediados por outra entidade (08) 0 0 0 0 0

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

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8 -, Contratos temporarios e cargos em comissao 0 0 0 0 0
3,4e5) (010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 29/11/2023.

Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Auténomos (0209, 0210)
Estatutarios e empregados publicos (0101, 0102) 10 12 12 16
Residentes e estagiarios (05, 06) 0 0 2 0
Piblica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Contratos tempordrios e cargos em comissdo (010301,
0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 29/11/2023.

o Anilises e Consideracoes sobre Profissionais de Saide Trabalhando no SUS

Os profissionais sdo resp is por prevenir, tratar e reabilitar doencas, além de promover a satide e o bem-estar das p Eles trabalham em di dreas, como medicina, enfermagem, odontologia,
psicologia, nutri¢io, fisioterapia, entre outras, e ds p um papel fund 1 no funci » do SUS.
Além disso, os profissionais do SUS também siio responsiveis por desenvolver e implementar politicas publicas de saide, realizar pesquisas e dos epidemioldgicos, orientar a populacéo sobre cuidad

com a satide e participar de programas de prevencio e controle de doencas.

Na perspectiva de garantir o acesso e a qualidade da assisténcia aos usudrios do SUS, o municipio vem trabalhando para ampliar seu acesso, melhorando a qualidade e resolubilidade no atendimento. Quanto a nossa
forca de trabalho que indiretamente esta ligada a prestacio de servigos, tais como prestadores ambulatoriais, podemos afirmar que o setor da satide movimenta uma grande parte dos empregos no municipio, tendo maior
nimero de servidores do quadro estatutario.

Os servicos em satide prestados pela atual gestdo icipal geram int s para profissionais dispostos nas mais diversas categorias de compdem o quadro funcional da Rede de Atencdo a Sadde, sendo

quadro de 65 profissionais distribuidos conforme vinculos:
- Residente:01

- Celetista: 01

- Efetivo: 15

- Contratado: 46

-Comissionado: 01

- Pessoa Juridica: 01
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7. Programacdo Anual de Satude - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

1. Reduzir em 20% o nimero de internagdes  Propor¢do de internagdes por causas Percentual 2020 4,00 100,00  Percentual
por causas sensiveis na Aten¢do Priméria. sensiveis a aten¢do primaria.

Acdo N° 1 - Manter o funcionamento da Rede de Aten¢do Primaria do municipio.
Acdo N° 2 - Ampliar Equipe de Saide Bucal da modalidade I para II.
Acdo N° 3 - Informatizar o Posto de Satde do Distrito de Café do Vento e manter o atendimento odontolégico.

2. Apoiar, Implantar e Qualificar praticas do  Percentual de Polos de Academias de Percentual 2020 0,00 100,00 50,00  Percentual 50,00 100,00
cuidado, gestdo do cuidado e de gestdo na Satde implantados.
Atencdo Priméria de Satde.

Acdo N° 1 - Ampliar Atendimentos dos Programas de prevencdo em satde basica.

Acdo N° 2 - Ampliar Polos de Academia em Satide nas comunidades do municipio.

3. Ampliar para 0,65 a razdo de mulheres na  Razdo de exames citopatolégicos do Razao 2020 0,03 0,65 0,50 Razao 0,40 80,00
faixa etaria de 25 a 64 anos com um exame colo do ttero em mulheres de 25 a 64
citopatolégicos a cada trés anos. anos e a populacdo da mesma faixa

etéria.

Acdo N° 1 - Qualificar o cuidado integral para mulheres com ampliacdo do apoio diagnéstico para colo de ttero, oferecendo as mulheres servicos com maior agilidade para diagnéstico e

tratamento.

4. Amplificar para 0,40 a razdo de exames de  Razdo de exames de mamografia de Razdo 2020 0,10 0,40 0,30 Razdo 0,15 50,00
mamografia em mulheres de 50 a 69 anos de  rastreamento realizados em mulheres de

idade. 50 a 69 anos e populacido da mesma

faixa etdria.
Acdo N° 1 - Garantir a realizacdo do exame de mamografias para mulheres do municipio.

5. Reducd@o em 20% os partos cesdreos ao Percentual de partos cesareos. Percentual 2020 70,00 20,00 10,00  Percentual 10,00 100,00
ano.

Acdo N° 1 - Estimular acdes voltadas ao Plano Nascer Saudavel.

6. Aumentar em 20% ao ano o nimero de Proporgdo de gestantes com 7 ou mais Percentual 2020 4,00 20,00 10,00  Percentual 10,00 100,00
gestantes com sete ou mais consultas de pré-  consultas de pré-natal.
natal.

Acdo N° 1 - Qualificar a rede de atencdo materno infantil, com a implantacdo de novo modelo de atenc¢do a satide da mulher e a satide da crianca.

7. Reduzir em 20% a mortalidade prematura  Taxa de mortalidade prematura (de 30 a  Percentual 2020 2,00 20,00 10,00  Percentual 20,00 200,00
(de 30 a 69 anos) pelo conjunto das quatro 69 anos) pelo conjunto das 4 principais

principais doencas cronicas nao doencas cronicas ndo transmissiveis —

transmissiveis — DCNT. DCNT.

Acdo N° 1 - Garantir assisténcia de promogdo de agdes articuladas de acompanhamento integral parceria com o NASF e outros, através do desenvolvimento de um Plano de Enfrentamento
as Doencas Cronicas.

Acdo N° 2 - Implantar Educador Fisico nas Unidades Basicas de Saide.
Acdo N° 3 - Manter o Programa Nacional de Combate ao Tabagismo em parceria com o NASF em todas as UBS.

8. Diminuir em 5% a taxa de Taxa de morbimortalidade por causa Percentual 2020 1,00 5,00 3,00 Percentual 3,00 100,00
morbimortalidade por causas externas. externa.

Acdo N° 1 - Reduzir a morbimortalidade por causas externas através do fortalecimento de acdes voltadas especialmente ao combate preventivo de acidentes de transito.

1. Requalificar em 100% as Percentil de UBS construidas, Percentual 2020 20,00 100,00 Percentual
Unidades Basicas de Satde. reformadas e ampliadas.

Acdo N° 1 - Construir, Reformar e Ampliar Unidades Basicas de Satide no municipio.

2. Construir e Implantar um Niimero de atendimento especializado ~ Ntimero 2020 1 1 1 Nimero 0 0
Centro Especializado. e equipamentos implantados.

Acdo N° 1 - Implementar um Centro Especializado com atendimentos médicos e diagnostico com a compra de aparelho de Ultrassonografia, Eletrocardiograma, bisturi elétrico, entre
outros.
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3. Expandir atendimentos Percentil de atendimentos Percentual 2020 20,00 100,00 100,00 Percentual 50,00 50,00
especializados no municipio. especializados implantados no
municipio.

Acdo N° 1 - Ampliar o servico da motoldncia do SAMU e qualificar o servigo.
Acdo N° 2 - Implantar um Laboratério Municipal de Analise Clinica no municipio.

Acdo N° 3 - Implantar no municipio atendimento Médico e de Enfermagem plantonista no fim de semana.

Acdo N° 4 - Implantar o Programa Melhor em Casa (Equipe EMAD e EMAP) em parceria com municipios circunvizinhos.

1. Diminuir os indices de Taxa de mortalidade infantil. Percentual 2020 1,00 Percentual
mortalidade infantil.

Acdo N° 1 - Melhorar a rede de atengdo primaria em satide, com a implantagdo de novo modelo de atencdo a satde da mulher e da crianca.

Acdo N° 2 - Intensificar a cobertura do aleitamento materno exclusivo até o 4° més de idade.

1. Reduzir em 5% os casos de gravidez na Propor¢do de gravidez na adolescéncia ~ Percentual 2020 22,85 5,00 Percentual
adolescéncia na faixa etaria de 10 a 19 anos. entre as faixas etarias de 10 a 19 anos.

Acdo N° 1 - Desenvolver atividades sobre satde sexual junto aos adolescentes em parceria com Programa Satde na Escola e outras parcerias.

2. Aumentar em 10% a Cobertura de Cobertura de acompanhamento das Percentual 2020 47,00 10,00 5,00 Percentual 5,00 100,00
acompanhamento das condicionalidades de condicionalidades de Satide do
Satde do Programa Bolsa Familia (PBF). Programa Bolsa Familia (PBF).

Acdo N° 1 - Implantar acdes para atingir 80% de acompanhamento das condicionalidades da satide no Programa Bolsa Familia.

3. Ampliar em 40% o nimero de municipios Percentual de municipios com Percentual 2020 4,00 40,00 10,00  Percentual 10,00 100,00
com Unidades de Saide da Familia que Unidades de Satde da Familia

registram o procedimento “Consulta Pré - registrando o procedimento Consulta

Natal do Parceiro”. Pré-Natal do Parceiro.

Acdo N° 1 - Incentivar e capacitar a Rede de Atencdo Priméria em Satide quanto ao pré-natal do Parceiro.

4. Realizar intervencdes técnicas nos servicos ~ Namero de servicos de referéncia no Percentual 2020 95,00 100,00 10,00  Percentual 10,00 100,00
de referéncia no atendimento de mulheres atendimento de mulheres vitimas de
vitima de violéncia. violéncia com intervengdes técnicas

realizadas.

Acdo N° 1 - Melhorar Acdes e registros de notificacdes relacionadas a mulheres vitimas de violéncia na rede de Atencdo de Satde, especialmente na primaria.

5. Implementar 100% da Politica de Atengdo Cobertura de Atengdo Primaria no Percentual 2020 95,00 100,00 100,00 ~ Percentual 10,00 10,00
Priméria em Satide na perspectiva da municipio.

promogao, prevencdo e cuidado integral nos

ciclos de vida.

Acdo N° 1 - Apoiar, de forma matricial, a Atencdo integral a satide com implantac@o e implementacdo da Politica de Atencdo Integral 4 Satide da Crianca, Adolescente, Mulher, Homem e

do Idoso.

1. Ampliar para 85% a cura dos casos novos  Propor¢do de cura de casos novos de Percentual 2020 50,00 85,00 65,00  Percentual 130,77
de tuberculose pulmonar bacilifera. tuberculose pulmonar bacilifera.

Agdo N° 1 - Detectar pelo menos 85% dos casos de tuberculose na forma bacilifera e reduzir o indice de abandono de tratamento.

2. Aumentar em 20% a taxa de detec¢do de  Taxa de deteccdo de hanseniase na Percentual 2020 70,00 20,00 10,00  Percentual 10,00 100,00
hanseniase na populacdo geral. populacdo geral por 100.000hab.

Acdo N° 1 - Ampliar a cobertura de oferta de diagndstico e tratamento integral de hanseniase no municipio.

3. Reduzir a mortalidade por arboviroses Nimero absoluto de Plano de combate as ~ Nimero 2020 1 1 1 Nimero 1,00 100,00
(Dengue, Zika e Chikungunya). arbovirose (Dengue, Zika e
Chikungunya) formulados.
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Acdo N° 1 - Elaborar anualmente um Plano de

4. Atingir 75% das andlises preconizadas de
cloro residual livre na 4gua para consumo
humano.

Contingéncia Municipal para Arboviroses.

Acdo N° 1 - Ampliar a coleta de 4gua para consumo humano no municipio.

5. Implementar 100% das acdes
estabelecidas no Plano de Contingéncia para
o Enfrentamento da Infec¢do Humana pelo

Percentual de amostras, para cloro Percentual 2020 25,00
residual livre na dgua tratada (CRL),

analisadas.

Percentual de acdes implementadas no Percentual 2020 95,00

plano de contingéncia para o
enfrentamento da Infec¢do Humana pelo

75,00 45,00  Percentual

100,00 100,00 Percentual

Coronavirus. Coronavirus.

Acdo N° 1 - Desenvolver a¢des do Plano de Contingéncia para o Enfrentamento da Infec¢do Humana pelo Coronavirus.

5,00

1. Extender para 95% a propor¢ao de de Proporcdo de cobertura adequada para os Percentual 2020 55,00 80,00 Percentual 65,32 81,65
imunobioldgico, especialmentede

Pentavalente (3* dose), Pneum océcica 10 -

valente (2* dose), Poliomielite (3* dose) e

Triplice viral (1* dose).

cobertura vacinal, especialmente das vacinas
Pentavalente (3* dose), Pneumocdcica 10 -
valente (2 dose), Poliomielite (3* dose) e
Triplice viral (1* dose).

Acdo N° 1 - Ampliar cobertura vacinal de rotina no municipio.

5,00

1. Aumentar em 5% do niimero de casos novos  Numero de casos de HIV Percentual 2020 1,00 Percentual 166,67
diagnosticados de HIV. diagnosticados em um determinado
ano de diagnéstico e local de
residéncia.
Agdo N° 1 - Implementar ac¢des para detecgdo de DST\AIDS e garantir a oferta de exames Anti-HIV para os 100% dos casos novos de tuberculose diagnosticado.
2. Manter em 100% no municipio a oferta de Propor¢do de municipios com Teste Percentual 2020 95,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

teste rapido (TR): DST/AIDS, Hepatite Virais,
HTLYV, Sifilis e Teste de Gravidez.

Rapido implantado.

Acdo N° 1 - Fortalecer a ofertas de testes rapidos (TR) na Atencdo Primdria de Satde, ampliando os testes de gravidez.

00,00

1. Fortalecer 100% das agdes de Percentual 2020 95,00 100,00
vigilancia em Satde do Trabalhador

Percentil de acoes e notificacdes de Percentual

vigilancia em satde do trabalhador
realizadas.

municipio.
Acdo N° 1 - Ampliar as notificacdes de acidentes de trabalho e melhorar a informacdo sobre as investigacoes epidemioldgicas relacionadas ao trabalho.
Acdo N° 2 - Implantar o Nicleo Municipal de Saide do Trabalhador.

Acdo N° 3 - Valorizar servidores com Implantacio do Plano de Cargos Carreiras e Salarios.

Acdo N° 4 - Realizar Concurso Piblico para 04 ACS no municipio.

1. Implementar uma sala de situagdo para Nuimero de sala de situagido Nimero 2020 1 Namero
monitoramento e avaliacdo das doencas e agravos implantadas.
através da analise de dados locais.
Acdo N° 1 - Manter registro de dados da sala de situacdo para monitoramento e avaliac@o.
2. Manter em 95%, no minimo, a propor¢io de Proporgio de registro de 6bitos Percentual 2020 90,00 95,00 95,00  Percentual 100,00 105,26
registro de Obitos com causa bésica definida. com causa basica definida.
Acdo N° 1 - Investigar em 95%, no minimo, a propor¢ao de registro de ébitos com causa bésica definida.
3. Encerrar a investigacdo de pelo menos 80% dos Proporgido de casos de doencas de  Percentual 2020 75,00 80,00 80,00  Percentual 100,00 125,00
casos de Doengas de Notificagdo Compulsoria notificacdo compulséria imediata
Imediata (DNCI), registrados no SINAN, em até 60  (DNCI) encerradas em até 60 dias
dias a partir da data de notificagdo. apos notificacdo.
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Acdo N° 1 - Investigar em 80% os casos de Doencas de Notificacdo Compulséria Imediata (DNCI), em até 60 dias a partir da data de notificacdo.

4. Investigar 100% dos 6bitos maternos. Proporgido de 6bitos maternos Percentual 2020 95,00 100,00 100,00 = Percentual 100,00 100,00
investigados.

Acdo N° 1 - Realizar busca ativa de 6bitos maternos.

5. Vigiar 100% dos 6bitos infantis e fetais. Propor¢do de 6bitos infantis e Percentual 2020 95,00 100,00 100,00  Percentual 100,00 100,00
fetais investigados.

Acdo N° 1 - Realizar busca ativa de 6bitos infantis e fetais.

6. Investigar 90% dos 6bitos em mulheres em idade ~ Proporcdo de 6bitos de mulheres Percentual 2020 85,00 90,00 90,00  Percentual 100,00 111,11
fértil — MIF. em idade fértil (MIF)
investigados.

Acdo N° 1 - Realizar busca ativa de 6bitos em mulheres em idade fértil — MIF.

7. Implementar 100% acdes de vigilancia nos Percentil de acdes da vigilancia Percentual 2020 95,00 100,00 100,00 ~ Percentual 100,00 100,00
servicos de Satde para o controle, prevengio e em satde implementadas.

tratamento de Doengas transmissiveis,

doencas/agravos nao transmissiveis, riscos e danos

a satde.

Acdo N° 1 - Realizar controle de animais através de castracdo em parcerias com Universidades e/ou instituicoes.
Acdo N° 2 - Ampliar a cobertura Esgotamento Sanitério.

Acdo N° 3 - Implantar um Plano de Coleta Seletiva para Comunidades da Zona Rurais.

Acdo N° 4 - Implantar Aterro Sanitdrio no municipio.

Acdo N° 5 - Construir Melhorias Habitacionais

Agido N° 6 - Reestruturar 100% servicos de funcionamento da Vigilancia em Satde.

0,00

1. Executar 80% das acoes Propor¢do de inspecoes Percentual 2020 80,00 Percentual 106,25

realizadas pela VISA. realizadas pela VISA.

Acdo N° 1 - Manter 80% na realizacdo de no minimo de cinco ac¢des a serem realizadas pela VISA.

1. Manter em 100% o Qualificar SUS. Percentual de sistema Horus ~ Percentual 2020 95,00 100,00 100,00 Percentual
instalado com manutencdo
do Qualifica SUS.

Acdo N° 1 - Registrar corretamente informagdes no sistema Horus.

2. Aumentar em 10% ao ano a distribui¢do e dispensagdo Percentual de ampliacdo da  Percentual 2020 80,00 10,00 5,00 Percentual 5,00 100,00
de unidades farmacéuticas (comprimidos, capsulas, distribui¢do e dispensacdo de

frascos-ampolas, bisnagas, etc.) de insumos medicamentos para os

padronizados pela SMS, nos estabelecimentos sob estabelecimentos de satde.

responsabilidade Municipal.

Acdo N° 1 - Garantir a dispensagdo de medicamentos basicos essenciais e excepcionais conforme portarias ministeriais obedecendo a protocolos clinicos dos programas municipais através
do acesso aos medicamentos de forma mais rapida e segura.
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1. Ampliar para 100% a producao Percentual da produciao ambulatorial Percentual 2020 80,00 100,00 90,00  Percentual 111,11
ambulatorial processada aprovada dos processada e aprovada dos
estabelecimentos sob geréncia municipal. estabelecimento sob geréncia municipal.

Agdo N° 1 - Atualizar o SCNES dos estabelecimentos de satide sob geréncia municipal.
Acdo N° 2 - Acompanhar produgio ambulatorial dos estabelecimentos municipais.

2. Monitorar indicadores do Programa Previne Percentil do Indicador Sintético Final - Percentual 2020 50,00 100,00 100,00  Percentual 100,00 100,00
Brasil atraves de sistema de apoio e ISF.
acompanhamento em 100% das UBS.

Agdo N° 1 - Implementar 100% das a¢des visando melhorar o atendimento e a qualidade dos servigos, objetivando facilitar o acesso do usudrio ao servico ofertado, bem como o alcance de
metas previstas no programa.

Acdo N° 2 - Manter 100% das equipes da Atenc@o Priméria em Satde informatizadas e manter sistemas e apoio.

3. Acompanhar 100% dos indicadores do Percentil de metas do PQAVS Percentual 2020 95,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
Programa de Qualificacdo das A¢des de cumpridas.
Vigilancia em Satde — PQAVS.

Acdo N° 1 - Cumprir metas pactuadas no Termo de compromisso do PQAVS.

4. Efetuar remanejamento da PPI Pontual no ~ Numero de PPI remanejada. Nimero 2020 0 1 1 Namero 0 0
municipio.

Acdo N° 1 - Realizar PPI Pontual para remanejamento de servicos existentes no municipio e referenciado para outras localidades.

1. Garantir 100 % de acesso de usudrios Percentual de atendimentos Percentual 2020 95,00 100,00 Percentual
cadastrados no Tratamento Fora do Domicilio - de usudrios TFD.
TED.

Acdo N° 1 - Prover aos usudrios os servicos de Tratamento Fora do Domicilio -TFD.

1. Implementar Plano de Educacdo Permanente em Satide. = Nimero de plano de Niimero 2020 1 Nimero

educacio permanente
instituidos.

Acdo N° 1 - Desempenhar atividades de Educagdo permanente e de acdes educativas no municipio, especialmente sobre acolhimento e humanizagao.
Agido N° 2 - Fortalecer em 100% as acoes de PSE e Crescer Sauddvel em cardter preventivo no municipio, garantindo Kit de Higiene Bucal a escolares da rede de ensino.

Acdo N° 3 - Divulgar acdes e servigos da secretaria de satide junto a comunidade.

2. Fortalecer 100% de parcerias com Universidade Percentil de residentes Percentual 2020 95,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
Publicas e Privadas, especial na ¢do da médicos implantada no
Residéncias Médicas. municipio.

Acdo N° 1 - Apoiar os estagios curriculares, com énfase na ampliacio das especialidades médicas no SUS.
Acdo N° 2 - Desenvolver projetos em parcerias com outros setores e secretarias do municipio.

Acdo N° 3 - Aprovar e manter a consolidacdo da Comissao de Residéncias Médicas énfase na Atenc@o Priméria em Satde.

3. Qualificar 80% dos trabalhadores de saide do Percentil de cursos de Percentual 2020 75,00 80,00 80,00  Percentual 80,00 100,00
municipio. qualificacdo em EPS
realizados.

Acdo N° 1 - Desenvolver capacitacdo para os Agentes de Endemias e saide, através de Programa Salde com Agente.

Acdo N° 2 - Oferecer cursos, foruns, semindrios, capacitagdes aos trabalhadores dos servicos de satide.
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1. Efetuar 100% das a¢des orcamentérias planejadas. Percentual de execucdo das ~ Percentual 2020 95,00 100,00 100,00  Percentual
agdes orgamentarias
planejadas.

Acdo N° 1 - Executar Plano e acdes planejadas.

2. Operacionalizar o PMS 2022 - 2025 através da Nimero de PAS elaborada. ~ Nimero 2020 1 1 1 Nimero 1,00 100,00
elaboracdo de uma programagao anual de satde - PAS a
cada ano.

Acdo N° 1 - Elaborar a programacio anual de satde - PAS anualmente.

3. Formular a prestagdo de conta através do Relatério Nimero de RDQA e Numero 2020 5 5 5 Numero 2,00 40,00
Detalhado do Quadrimestre Anterior — RDQA e Anual.  Pactuacdes apresentados e
pactuados.

Acdo N° 1 - Apresentar os Relatérios Quadrimestrais e Anual de Satde junto ao érgdo competente.
Acdo N° 2 - Apresentar os resultados da execucio da PAS através de quatro Relatérios Anuais de Gestdo — RAG.

Agdo N° 3 - Monitorar a pactuagio de diretrizes, objetivos, metas e indicadores de satide- SISPACTO anual.

1. Implantar um banco de projetos para captacdo de Nimero de bancos de projetos Nimero 2020 Nimero
recursos financeiros. para captacdo de recursos
financeiros instituidos.

Acdo N° 1 - Manter um banco de projetos para captagio de recursos financeiros e Emendas Parlamentares.

2. Interligar as Redes de Atencdo a Satide buscando Percentual de veiculos de Percentual 0,00 100,00 50,00 Percentual 50,00 100,00
assegurar resolutividade e suficiéncia em 100% em trasporte e equipamentos
todas as areas estratégicas. adquiridos no municipio.

Acdo N° 1 - Construir o Prédio da Secretaria Municipal de Satde.
Acdo N° 2 - Adquirir veiculos novos e Ambulancia para os servigos de satide.
Agdo N° 3 - Adquirir Equipamentos para os servicos de Satde.

Agdo N° 4 - Realizar Capacitagdo com 100% Conselheiros de Satde.

1. Assegurar 100% da manutenc¢ao do Percentual de recursos Percentual 2020 100,00 100,00 Percentual
Conselho Municipal de Satde. financeiros custeados ao CMS.

Acdo N° 1 - Incentivar a efetiva participacdo da populacdo, no controle social junto ao Conselho Municipal de Saide (CMS).
Acdo N° 2 - Garantir ao CMS a oferta de estrutura fisica e os recursos humanos necessarios.
Agido N° 3 - Realizar Conferéncia Municipal de Satde.

2. Implantar o Ouvidor SUS no Nimero de ouvidoria SUS Nimero 2020 0 1 1 Namero 0 0
municipio. implantada.

Acdo N° 1 - Implementar a¢des para o desenvolvimento de atividades do ouvidor SUS no municipio

122 - Administracdo Reduzir em 20% o niimero de internacdes por causas sensiveis na Atengdo Primaria. 100,00 20,00
Geral Assegurar 100% da manutengio do Conselho Municipal de Sadde. 100,00 100,00
Implantar um banco de projetos para captagio de recursos financeiros. 1 1
Efetuar 100% das a¢des orcamentarias planejadas. 100,00 100,00
Implementar Plano de Educagio Permanente em Satde. 1 1
Garantir 100 % de acesso de usudrios cadastrados no Tratamento Fora do Domicilio -TFD. 100,00 100,00
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Ampliar para 100% a producdo ambulatorial processada aprovada dos estabelecimentos sob geréncia municipal. 90,00 100,00

Implementar uma sala de situagdo para monitoramento e avaliacdo das doengas e agravos através da analise de dados locais. 1 1
Fortalecer 100% das agdes de vigilancia em Satide do Trabalhador municipio. 100,00 100,00
Requalificar em 100% as Unidades Bésicas de Satde. 50,00 50,00
Apoiar, Implantar e Qualificar praticas do cuidado, gestdo do cuidado e de gestdo na Aten¢do Primaria de Sadde. 50,00 50,00
Implantar o Ouvidor SUS no municipio. 1 0
Interligar as Redes de Ateng¢do a Satide buscando assegurar resolutividade e suficiéncia em 100% em todas as areas 50,00 50,00
estratégicas.

Operacionalizar o PMS 2022 - 2025 através da elaboragio de uma programacio anual de saide - PAS a cada ano. 1 1
Fortalecer 100% de parcerias com Universidade Piblicas e Privadas, especialmente na manutenc¢do da Residéncias Médicas. 100,00 100,00
Monitorar indicadores do Programa Previne Brasil atraves de sistema de apoio e acompanhamento em 100% das UBS. 100,00 100,00
Aumentar em 10% ao ano a distribui¢@o e dispensac@o de unidades farmacéuticas (comprimidos, capsulas, frascos-ampolas, 5,00 5,00

bisnagas, etc.) de insumos padronizados pela SMS, nos estabelecimentos sob responsabilidade Municipal.

Construir e Implantar um Centro Especializado. 1 0
Expandir atendimentos especializados no municipio. 100,00 50,00
Formular a prestac@o de conta através do Relatorio Detalhado do Quadrimestre Anterior — RDQA e Anual. 5 2
Qualificar 80% dos trabalhadores de satide do municipio. 80,00 80,00
Acompanhar 100% dos indicadores do Programa de Qualificagdo das Ac¢des de Vigilancia em Satide — PQAVS. 100,00 100,00
Efetuar remanejamento da PPI Pontual no municipio. 1 0
Implementar 100% das acdes estabelecidas no Plano de Contingéncia para o Enfrentamento da Infec¢do Humana pelo 100,00 100,00
Coronavirus.

Implementar 100% acdes de vigilancia nos servigos de Satide para o controle, prevengdo e tratamento de Doengas 100,00 100,00

transmissiveis, doengas/agravos ndo transmissiveis, riscos e danos a satde.

301 - Atencdo Basica  Reduzir em 20% o niimero de interna¢des por causas sensiveis na Atenc@o Primaria. 100,00 20,00
Implementar Plano de Educacdo Permanente em Satde. 1 1
Fortalecer 100% das agdes de vigilancia em Sadde do Trabalhador municipio. 100,00 100,00
Extender para 95% a propor¢do de de cobertura vacinal, especialmente das vacinas Pentavalente (3* dose), Pneumocécica 10 80,00 65,32

- valente (2* dose), Poliomielite (3" dose) e Triplice viral (1* dose).

Ampliar para 85% a cura dos casos novos de tuberculose pulmonar bacilifera. 65,00 85,00
Reduzir em 5% os casos de gravidez na adolescéncia na faixa etaria de 10 a 19 anos. 3,00 3,00
Diminuir os indices de mortalidade infantil. 4,00 4,00
Apoiar, Implantar e Qualificar praticas do cuidado, gestdo do cuidado e de gestdo na Aten¢do Primaria de Sadde. 50,00 50,00
Monitorar indicadores do Programa Previne Brasil atraves de sistema de apoio e acompanhamento em 100% das UBS. 100,00 100,00
Manter em 95%, no minimo, a proporg¢do de registro de 6bitos com causa basica definida. 95,00 100,00
Manter em 100% no municipio a oferta de teste rapido (TR): DST/AIDS, Hepatite Virais, HTLV, Sifilis e Teste de Gravidez. 100,00 100,00
Aumentar em 20% a taxa de detec¢@o de hanseniase na populacdo geral. 10,00 10,00
Aumentar em 10% a Cobertura de acompanhamento das condicionalidades de Saide do Programa Bolsa Familia (PBF). 5,00 5,00
Ampliar para 0,65 a razdo de mulheres na faixa etria de 25 a 64 anos com um exame citopatolégicos a cada trés anos. 0,50 0,40
Qualificar 80% dos trabalhadores de satide do municipio. 80,00 80,00
Encerrar a investigagdo de pelo menos 80% dos casos de Doencas de Notificacdo Compulséria Imediata (DNCI), registrados 80,00 100,00

no SINAN, em até 60 dias a partir da data de notificagdo.

Ampliar em 40% o nimero de municipios com Unidades de Satde da Familia que registram o procedimento “Consulta Pré - 10,00 10,00
Natal do Parceiro”.

Amplificar para 0,40 a razdo de exames de mamografia em mulheres de 50 a 69 anos de idade. 0,30 0,15
Investigar 100% dos 6bitos maternos. 100,00 100,00
Realizar intervengdes técnicas nos servigos de referéncia no atendimento de mulheres vitima de violéncia. 10,00 10,00
Redugdo em 20% os partos cesdreos ao ano. 10,00 10,00
Vigiar 100% dos 6bitos infantis e fetais. 100,00 100,00
Implementar 100% das acdes estabelecidas no Plano de Contingéncia para o Enfrentamento da Infec¢do Humana pelo 100,00 100,00
Coronavirus.

Implementar 100% da Politica de Atenc¢do Priméria em Satide na perspectiva da promogdo, prevencio e cuidado integral nos 100,00 10,00

ciclos de vida.

Aumentar em 20% ao ano o nimero de gestantes com sete ou mais consultas de pré-natal. 10,00 10,00
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302 - Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial

303 - Suporte
Profilatico e
Terapéutico

304 - Vigilancia
Sanitaria

305 - Vigilancia
Epidemioldgica

Investigar 90% dos 6bitos em mulheres em idade fértil — MIF.

Reduzir em 20% a mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das quatro principais doengas cronicas nao
transmissiveis — DCNT.

Diminuir em 5% a taxa de morbimortalidade por causas externas.

Implementar 100% das acdes estabelecidas no Plano de Contingéncia para o Enfrentamento da Infec¢do Humana pelo
Coronavirus.

Manter em 100% o Qualificar SUS.

Aumentar em 10% ao ano a distribui¢@o e dispensac@o de unidades farmacéuticas (comprimidos, capsulas, frascos-ampolas,
bisnagas, etc.) de insumos padronizados pela SMS, nos estabelecimentos sob responsabilidade Municipal.

Implementar 100% das agdes estabelecidas no Plano de Contingéncia para o Enfrentamento da Infec¢do Humana pelo
Coronavirus.

Ampliar para 85% a cura dos casos novos de tuberculose pulmonar bacilifera.
Executar 80% das acdes realizadas pela VISA.

Fortalecer 100% das acdes de vigilancia em Satide do Trabalhador municipio.
Aumentar em 5% do nimero de casos novos diagnosticados de HIV.

Extender para 95% a propor¢do de de cobertura vacinal, especialmente das vacinas Pentavalente (3* dose), Pneumocécica 10
- valente (2* dose), Poliomielite (3* dose) e Triplice viral (1* dose).

Aumentar em 20% a taxa de deteccdo de hanseniase na populagio geral.

Manter em 95%, no minimo, a propor¢ao de registro de obitos com causa bésica definida.

Manter em 100% no municipio a oferta de teste rapido (TR): DST/AIDS, Hepatite Virais, HTLV, Sifilis e Teste de Gravidez.

Reduzir a mortalidade por arboviroses (Dengue, Zika e Chikungunya).
Acompanhar 100% dos indicadores do Programa de Qualificagdo das Ac¢des de Vigilancia em Satide — PQAVS.

Encerrar a investigacdo de pelo menos 80% dos casos de Doengas de Notificagdo Compulséria Imediata (DNCI), registrados
no SINAN, em até 60 dias a partir da data de notificac@o.

Realizar intervencoes técnicas nos servigos de referéncia no atendimento de mulheres vitima de violéncia.
Investigar 100% dos Gbitos maternos.
Atingir 75% das anélises preconizadas de cloro residual livre na dgua para consumo humano.

Implementar 100% das ac¢des estabelecidas no Plano de Contingéncia para o Enfrentamento da Infec¢do Humana pelo
Coronavirus.

Vigiar 100% dos 6bitos infantis e fetais.
Investigar 90% dos Obitos em mulheres em idade fértil — MIF.

Reduzir em 20% a mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das quatro principais doengas cronicas nao
transmissiveis — DCNT.

Implementar 100% ag¢des de vigilancia nos servigos de Satide para o controle, prevengdo e tratamento de Doengas
transmissiveis, doengas/agravos ndo transmissiveis, riscos e danos a satde.

Diminuir em 5% a taxa de morbimortalidade por causas externas.

Ampliar para 85% a cura dos casos novos de tuberculose pulmonar bacilifera.
Executar 80% das acdes realizadas pela VISA.

Fortalecer 100% das agdes de vigilancia em Satide do Trabalhador municipio.
Aumentar em 5% do nimero de casos novos diagnosticados de HIV.

Extender para 95% a propor¢do de de cobertura vacinal, especialmente das vacinas Pentavalente (3* dose), Pneumocécica 10
- valente (2* dose), Poliomielite (3" dose) e Triplice viral (1* dose).

Aumentar em 20% a taxa de detec¢do de hanseniase na populacdo geral.

Manter em 95%, no minimo, a propor¢ao de registro de obitos com causa bésica definida.

Manter em 100% no municipio a oferta de teste rapido (TR): DST/AIDS, Hepatite Virais, HTLV, Sifilis e Teste de Gravidez.

Reduzir a mortalidade por arboviroses (Dengue, Zika e Chikungunya).
Acompanhar 100% dos indicadores do Programa de Qualificagdo das Acdes de Vigilancia em Saide — PQAVS.

Encerrar a investigacdo de pelo menos 80% dos casos de Doengas de Notificagdo Compulséria Imediata (DNCI), registrados
no SINAN, em até 60 dias a partir da data de notificac@o.

Realizar intervencdes técnicas nos servigos de referéncia no atendimento de mulheres vitima de violéncia.
Investigar 100% dos Gbitos maternos.
Atingir 75% das anlises preconizadas de cloro residual livre na dgua para consumo humano.

Implementar 100% das ag¢des estabelecidas no Plano de Contingéncia para o Enfrentamento da Infec¢do Humana pelo
Coronavirus.
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Vigiar 100% dos 6bitos infantis e fetais.
Investigar 90% dos 6bitos em mulheres em idade fértil — MIF.

Reduzir em 20% a mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das quatro principais doengas cronicas nao
transmissiveis — DCNT.

Implementar 100% acdes de vigilancia nos servigcos de Satde para o controle, prevencdo e tratamento de Doengas
transmissiveis, doencas/agravos nio transmissiveis, riscos e danos a sadde.

Diminuir em 5% a taxa de morbimortalidade por causas externas.

https://digisusgmp.saude.gov.br
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0 - Informagdes

Complementares

122 -
Administracdao
Geral

301 - Atengdo
Basica

302 - Assisténcia

Hospitalar e
Ambulatorial

303 - Suporte
Profilatico e
Terapéutico

304 - Vigilancia
Sanitaria

305 - Vigilancia
Epidemiolégica

306 -
Alimentacdo e
Nutricao

Corrente
Capital
Corrente
Capital
Corrente
Capital
Corrente
Capital
Corrente
Capital
Corrente
Capital
Corrente
Capital
Corrente

Capital

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A
3.313.277.000,00

168.850,00

N/A
N/A
N/A

N/A

N/A

N/A

N/A
121.000,00
N/A
N/A
N/A

N/A

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 29/11/2023.

® Anilises e Consideracdes sobre Programacdo Anual de Saide - PAS

Entre as principais vantagens da programagdo anual de satde, destacam-se:

Nanes P

estrategi

: COm a PIC

279.080,00
N/A
635.655,00

N/A

765.950,00
114.000,00
166.370,00

287.000,00

17.152,00

24.000,00

12.000,00
150.000,00
70.100,00
N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

279.080,00
N/A
3.313.912.655,00

168.850,00

765.950,00
114.000,00
166.370,00

287.000,00

17.152,00

24.000,00

12.000,00
271.000,00
70.100,00
N/A

N/A

N/A

40 anual de saide, € possivel estabelecer uma visao clara dos objetivos e metas para o ano seguinte, de modo a orientar a tomada de decisdes e a gestdo do sistema de satde.

’riorizaco de agdes: a programacio anual de satide permite identificar as dreas prioritarias para investimento e intervengo, de acordo com as necessidades da populagdo e as demandas do sistema de satide.

Alocaciio de recursos: com base na programagcio anual de satide, € possivel definir a distribui¢io de recursos financeiros, humanos e materiais para as diferentes dreas e programas de satide, garantindo a eficiéncia e eficicia na

utilizacao dos recursos disponiveis.

ea

a prc

30 anual de satide permite acompanhar e avaliar o desempenho do sistema de satide ao longo do ano, com base em indicadores e metas previamente estabelecidos.

A programagdo anual de saide é uma ferramenta importante para a gestio e organizacéo do sistema de satide. Ela permite a definiciio de prioridades, a alocacio de recursos e o planejamento de acdes e

metas para o ano seguinte, de modo a garantir a eficiéncia, eficacia e qualidade dos servicos de satide prestados a populacio.

q

P

q

q

foi apr

acoes e
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8. Indicadores de Pactuagdo Interfederativa

O processo de Pactuagdo Interfederativa de Indicadores foi descontinuado com a revogacdo da Resolugdo n° 8/2016 a partir da publicacao da Resolucao de Consolidacao 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: 29/11/2023.
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9. Execu¢do Or¢amentaria e Financeira
A disponibilizagio dos dados do SIOPS, no DGMP, depende do prazo de publicagio pelo DESID/SCTIE.
9.1. Execugdo da programagcio por fonte de recurso, subfuncio e categoria econdmica
Despesa Total em Saide por Fonte e Subfuncio
Fonte: Sistema de Informacdes sobre Or¢camentos Piblicos em Sadde (SIOPS)
Data da consulta: 14/09/2023.

9.2. Indicadores financeiros

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Or¢camentos Piblicos em Sadde (SIOPS)

Data da consulta: 14/09/2023.

9.3. Relatério Resumido da Execugdo Orgamentaria (RREO)

9.4. Covid-19 Repasse Unido
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Gerado em 14/09/2023 09:45:51

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

9.5. Covid-19 Recursos Préprios
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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,
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,
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,
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,
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,
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,
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,
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,

Gerado em 14/09/2023 09:45:51

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

9.6. Covid-19 Repasse Estadual

https://digisusgmp.saude. gov.br
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Vigilancia 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,
Epidemiolégica

Alimentagdo e 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,
Nutri¢do

Informagdes 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,
Complementares

Total 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,

Gerado em 14/09/2023 09:45:54

Fonte: Sistema de Informagoes sobre Orcamentos Piblicos em Satde (SIOPS)

® Anilises e Consideracdes sobre Execucdao Orcamentaria e Financeira

A execucdo orcamentdria do Sistema Unico de Satde (SUS) é uma atividade importante que envolve o acompanhamento e controle dos recursos financeiros destinados a satde puiblica no pais. O SUS é financiado

por recursos provenientes do or¢amento da Unido, dos estados e municipios, além de outras fontes de financiamento, como doacdes e convénios.

Esta envolve o monitoramento e andlise dos gastos com as diversas dreas da satide, como assisténcia bdsica, atencdo especializada, vigilancia sanitdria, entre outras. E importante lembrar que o SUS € um sistema

descentralizado, o que significa que a gestdo e a execugdo dos recursos ocorrem em diferentes esferas do governo, como Unido, estados e municipios.

Sabemos que a esfera administrativa do nosso municipio é 100% municipal e realiza seus investimentos financeiros em saide, sendo os recursos

execucao, possibilitando a oferta de um

de lidad

1
pop

paraa

de forma

P .
1a e dir

a cada nivel de

adstrita em busca de atingir metas e indicadores. Destacamos que os recursos foram aplicados em conformidade

com as necessidades individuais e coletivas da populacio em prol da melhoria da assisténcia através de acio de promocio, prevencio, recuperaciio e reabilitacio de nossos usudrios com qualidade e

resolutividade.

O modelo or¢amentério brasileiro ¢ definido na Constituicao Federal de 1988 do Brasil, compde-se de trés instrumentos conforme Art. 165: o Plano Plurianual ; PPA, a Lei de Diretrizes Or¢camentrias ; LDO e a

Lei Orcamentaria Anual - LOA.

O PPA, com vigéncia de quatro anos, tem como fungéo estabelecer as diretrizes, objetivos e metas de médio prazo da administragdo piiblica. Cabe a LDO, anualmente, enunciar as politicas ptblicas e respectivas

prioridades para o exercicio seguinte. Ja a LOA tem como principais objetivos estimar a receita e fixar a programagdo das despesas para o exercicio financeiro. Assim, a LDO ao identificar no PPA as acdes que receberdo
prioridade no exercicio seguinte torna-se o elo entre o PPA, que funciona como um plano de médio-prazo do governo, e a LOA, que ¢ o instrumento que viabiliza a execucdo do plano de trabalho do exercicio a que se

refere.

A Emenda Constitucional n° 29 (EC n° 29), promulgada em 13 de setembro de 2000, assegurou o financiamento das agdes e servicos piblicos de satide, estabelecendo que as trés esferas de governo aportem
anualmente recursos minimos provenientes da aplica¢do de percentuais das receitas e determinando as suas bases de calculo, sendo regulamentada pela Lei Complementar n® 141, de 13/01/2012, que também regulamenta o §
3° do art. 198 da Constituicao Federal para dispor sobre os valores minimos a serem aplicados anualmente pela Unido, Estados, Distrito Federal e Municipios em ag¢des e servigos publicos de satide; estabelece os critérios de

rateio dos recursos de transferéncias para a satde e as normas de fiscalizagdo, avaliagao e controle das despesas com satide nas trés esferas de governo; revoga dispositivos das Leis n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, e n®

8.689, de 27 de julho de 1993; e di outras providéncias.

A Lei Complementar 141/2012 preconiza, para os municipio, um investimento minimo em agdes e servicos de saide de 15% da receita liquida, no tocante ao investimento previsto, nosso municipio aplicou um

percentil de 16,96 % no respeito ao cumprimento das recomendagdes discriminadas.

https://digisusgmp.saude.gov.br

Estado da Paralba

Poder Executivo

C.N.P.).: 08.876.104/0001-76
Cemro

de

em ASPS, MDE e FUNDEB

JANEIRO 3 AGOSTO de 2023

RAL PELA DESPESA LIQUIDADA

MO GE!
Valores Ideais(a) Valores até o Més(b)

DIFERENCA (b-a)

ASPS Despesa com ASPS RS 1.715.711,5¢ RS 2.283.677,70¢ RS 567.966,17
Percentual 15 ,00% 19.97% 497%
MDE Despesa com MD] RS 3.018.8152¢ RS 4.123.194,7¢ RS 1.104.379,50
Percentual 25.00% 34,15% 9.15%
Despesa com FUNDE! RS 1.314.305,10f RS 1.864.174,7¢ RS 549.869,62
FUNDEB Percentual 70,00% 99,29% 29.29%
RESUMO GERAL PELA DESPESA PAGA
Valores Ideais(a) Valores até o Més(b) DIFERENCA (b-a)
ASPS Despesa com ASPS| RS 1.715.711,5 RS 1.940.078 3 RS 224.366,78
Percentual 15.00% 16.96% 1.96%
MDE Despesa com MD! RS 3.018.815,2() RS 3.748.634,I RS 729.818.34
Percentual 25.00% 31.04% 6.04%
Despesa com FUNDE RS 1.314.305,1 RS 1.796.554 40 RS 48224931
FUNDEB Percentual 70,00% 95 68% 25 68%
»‘!’%’k‘{_{
Rogério Lacerda Estrela Alves JOSIVALDO ALEXANDRE DA
Contador SILVA
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Estadoda Paraiba Prefeitura Municipal de Passagem
Poder Exscutivo
C.N.P..: 08.876.104/0001-76
Demonstrativo de Aplicagdes de Recursos em ASPS, MDE e FUNDEB
MO GERAL PELA DESPESA LIQUIDADA
alores Ideais(a) alores até o Més(b) DIFERENCA (b-a)

RS 22836777 RS 567.966,17
ASPS 19,9794 497%
RS 4125.194,7 RST104379,50
MDE 34.15% 9.15%
Despesa com FUNDE RS 186317 i RS 599.869,62

FUNDEB Percentual 99,29% 29.29%

RESUMO GERAL PELA DESPESA PAGA
Valores Ideais(@) | Valores até o Més(b) DIFERENCA (b-a)

Despesa com AS RS 1715711 5 RS 1940078 30 RS 22436678

ASPS Percenuy 1 16,969 196%
MDE Despesa com MD RS 30188152 RS 3.748.634,10 RS 72981884
Percentual 25,00% 31,049 604%

Despesa com FUNDE RS 1314.305,1 RS 1.796,554.40) RS 48224931

FUNDEB Percentua 7a,oﬁ 95,689 25.68%

i L
Rogério Lacerda Estrela Aves JOSIVALDO ALEXANDRE DA
Contador SILVA

Conforme os graficos supracitados que representam a dotacdo orcamentaria das despesas e receitas com a satide neste quadrimestre e dos dados do relatério do RREO/ SIOPS mostra que nosso municipio recebe a

maior parte de seus recursos provindos de transferéncias intergovernamentais especialmente do Governo Federal, onde aplicou - se um maior nimero de ag¢des de satde, principalmente na Aten¢do Basica e Média
Complexidade, rede ordenadora de servigos do municipio.

https://digisusgmp.saude.gov.br 29 de 33



10. Auditorias

Nio hé informagoes cadastradas para o periodo das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 29/11/2023.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 29/11/2023.

® Anilises e Considera¢des sobre Auditorias

No periodo ndo tivemos registro de auditorias.
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11. Anélises e Consideragdes Gerais

Nosso municipio neste contexto através de sua equipe gestora da secretaria de satide vem apresentar ao longo deste os resultados alcangados mostrando o contetido desenvolvido pelos programas e agdes,
especialmente através do seu empenho e planejamento, monitoramento e avaliagdo das agdes de satide com disseminagdes e transparéncias, subsidiando as instincias gestores e o controle social, certamente contribuindo para
importantes avangos registrados em nosso municipio, onde observarmos avangos significativos melhorando a qualidade de vida de nossos usudrios, demonstrados durante a apresentagio deste.

O relatério quadrimestral de gestao em satide ¢ uma ferramenta importante para avaliar o desempenho de um sistema de satide em um determinado periodo de tempo, ele fornece informagdes relevantes sobre a

eficiéncia, eficicia e qualidade dos servicos de satde oferecidos aos nossos municipes.

ROZANGELA FERREIRA SILVA
Secretério(a) de Satide
PASSAGEM/PB, 2023
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: PARAIBA
MUNICIPIO: PASSAGEM
2° Relatério Detalhado do Quadrimestre Anterior - 2023
Parecer do Conselho de Satude
Identificag@o
e Consideragdes:

Solicitamos atualizagdes dos dados divergentes, pois diferem de nossa realidade, no sistema SIOPS e demais sistemas, conforme solicitado pela gestdo.

Introdugdo
e Consideragoes:

O controle social é uma pratica que consiste na participagdo da sociedade na gestdo e fiscalizagdo das politicas pablicas. E uma forma de garantir a transparéncia e a efetividade das a¢des do Estado, por meio da
participacdo da populagdo na tomada de decisoes.

O Conselho Municipal de Satde estd regulamentadas pela Lei n® 8.142/1990, tendo como principal missdo fiscalizar, acompanhar e monitorar as politicas publicas de satide nas suas mais diferentes areas,
levando as demandas da populagdo ao poder piblico ou seja controle social do SUS, destaca-se por ser um 6rgdo de cariter permanente e deliberativo.

O Relatério de Gestdo em Satde é uma importante ferramenta para promover o controle social, pois permite que a populacdo tenha acesso a informacdes relevantes sobre a gestdo da satde e possa contribuir
com sugestdes e criticas para aprimorar o sistema, vimos através da ferramenta eletronica DIGISUS analisar este Relatério de Gestao neste quadrimestre.

Dados Demogréficos e de Morbimortalidade

e Consideragdes:

Os dados demogrificos e de morbimortalidade sdo importantes para entender os padroes de satide e doenga em uma determinada popula¢do, bem como para identificar os grupos que estdo em maior risco de
doencas e morte. Essas informagdes podem ser usadas para orientar politicas publicas e programas de satde, para planejar servicos de satde e para desenvolver pesquisas sobre satide publica.

Notamos avangos do municipio na qualificacdo dos cadastros, nos dados acima apresentados observamos um crescimento da populagdo idosa e da morbimortalidade causada especialmente pelas doencas
crbnicas e causas externas, sugerimos agdes mais eficazes de promogdo e prevengdo em saide. Destacamos o crescimento ao longo dos anos da Populagdo idosa e uma diminuigdo da populacdo de criangas e
adolescentes.
Dados da Produg¢do de Servigcos no SUS

e Consideragdes:

Os dados de produgdo em satide também sdo utilizados para monitorar o desempenho de profissionais de satide, a demanda por servigos de saide, avaliar a qualidade dos servigos prestados e planejar
estratégias para atender as necessidades da populago.

O municipio vem ao longo dos anos apresenta um registro significativo de procedimentos e servigos, ampliando a oferta aos usuérios, demonstrando a atuagéo precisa e melhorias reorganizadas pela gestao
buscando melhor qualidade de vida a populagdo adstrita. Ainda foram apresentados pela gestéo relatérios de produgio conforme servigo.

Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS
e Consideracoes:
A rede fisica de satde refere-se a infraestrutura fisica, equipamentos e instalacdes, necessérios para fornecer servigos de satide em uma determinada area geografica.

Nossa Rede Fisica municipal corresponde a 08 ESTABELECIMENTOS TODOS SOB GESTAO MUNICIPAL E RESPONSABILIDADE PUBLICA, ndo temos estabelecimentos implantados a nivel
estadual e federal.

Profissionais de Satide Trabalhando no SUS
e Consideracoes:
Os profissionais que trabalham no Sistema Unico de Satde (SUS) sio de extrema importincia para garantir que a populagdo tenha acesso a servigos de satide de qualidade, estes sdo pecas-chave na garantia do
direito a satide e desempenham um papel fundamental na promocao da qualidade de vida da populacdo. Por isso, € essencial valoriza-los e investir na formagéo, capacitaco e valorizagao desses profissionais.

Nosso municipio tem seu quadro de funciondrios compostos por profissionais efetivos, os contratados foram especificados referentes a servicos novos implantados apés concurso publico, além dos prestadores
de servicos. A gestdo mostrou toda a rede de profissionais especificando por formas de contratagio e vinculos através de lista nominal de todos servidores do municipio.

Programacgdo Anual de Satude - PAS
e Consideragdes:

A programacio anual de saide (PAS) é um plano estratégico que define as acdes e metas a serem alcancadas por uma determinada instituicdo de satide ao longo do ano. Essa programacdo deve estar alinhada
com as diretrizes e politicas nacionais de satide e considerar as necessidades especificas da populacdo atendida.

A PAS 2023 foi apresentada anteriormente a essa corte, a gestdo apresentou as metas e agdes realizadas durante o periodo, onde algumas foram cumpridas e outras nao foram realizadas sendo justificadas e
reprogramadas para cumprimento posterior.

Indicadores de Pactuagdo Interfederativa

e Consideracoes:

Sem Parecer

Execucdo Orgamentaria e Financeira
e Consideracoes:
O orcamento no SUS (Sistema Unico de Sadde) é de extrema importancia, pois ¢ através dele que sdo definidos os recursos financeiros que serdo destinados para garantir o acesso a satde para toda a
populagio, de forma gratuita e universal.

Para acompanhar a execugdo or¢amentéria do SUS, sdo utilizados diversos instrumentos de controle e gestdo, como o Sistema de Informacdes sobre Orcamentos Piblicos em Satide (SIOPS), que permite o
registro e a andlise dos gastos com satde pelos entes federados; o Plano de Saiide, que define as prioridades e metas para o setor; e o Relatério Anual de Gestdo (RAG), que apresenta os resultados alcangados pelo
SUS ao longo do ano.

E importante ressaltar que a execugdo orgamentiria do SUS deve ser transparente e estar em conformidade com as normas e diretrizes estabelecidas pelo Ministério da Satde e demais 6rgaos de controle e
fiscalizagd@o. Isso garante a eficiéncia e eficacia dos recursos aplicados na sadde publica e o cumprimento do direito constitucional a satde dos brasileiros.

Foram apresentados pela gestdo as despesas empenhadas, liquidadas e pagas, com apresentac¢do do relatério do RREO/ SIOPS. Destacamos que o municipio cumpriu a aplicagdo de no minimo de 15% da Lei

Complementar n® 141, aplicando seus recursos financeiros em prol das a¢des programadas, aplicando 16,96%, mostrando o empenho da gestio municipal.

Auditorias
e Consideracdes:

No periodo ndo tivemos registro de auditorias.

Anélises e Consideragdes Gerais
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e Parecer do Conselho de Satde:

Os Conselhos Municipais de Satde foram criados a partir da Lei n°® 8.142/1990, que estabelece a participagdo da comunidade na gestao do Sistema Unico de Saiide (SUS) e a criagdo dos conselhos de satide
em cada esfera de governo, compostas por representantes do governo, dos trabalhadores da satide e dos usudrios do sistema de satde, com a finalidade de acompanhar, fiscalizar e propor melhorias na gestdo da satde.

Status do Parecer: Avaliado

PASSAGEM/PB, 04 de Julho de 2024

Conselho Municipal de Satde de Passagem
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