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1. Identificacdo

1.1. Informacdes Territoriais

MA

CEDRAL

Pinhei

262,28 Kn?

10.711 Hab

41 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 02/02/2023

1 .2. Secretaria de Satde

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE CEDRAL

7329679

A informag@o ndo foi identificada na base de dados

06235006000124

RUA JOSE RIBAMAR EVERTON S/N

saudecedralsemus @ gmail.com

098981282444

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)
Data da consulta: 02/02/2023

1 .3. Informagdes da Gestdo

FERNANDO GABRIEL AMORIM CUBA

TATIANA LISBOA SANTANA

marques_serra@hotmail.com

98981282444

Fonte: Sistema de InformagGes sobre Or¢amentos Piiblicos em Satide (SIOPS)
Data da consulta: 02/02/2023

1.4. Fundo de Saude

LEIL

02/2005

12.097.487/0001-51

FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

TATIANA LISBOA SANTANA

Fonte: Sistema de Informagoes sobre Orcamentos Piblicos em Satde (SIOPS)
Data da consulta: 02/02/2023

1.5. Plano de Satde

2022-2025

Aprovado

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 06/10/2022

1.6. Informacdes sobre Regionaliza¢do

Regido de Satide: Pinheiro

APICUM-ACU 651.915 17582 26,97
BACURI 788.062 18726 23,76
BEQUIMAO 768.957 21317 27,72
CEDRAL 262.278 10711 40,84
CENTRAL DO MARANHAO 366.458 8806 24,03
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CURURUPU
GUIMARAES

MIRINZAL

PEDRO DO ROSARIO

PERI MIRIM

PINHEIRO

PORTO RICO DO MARANHAO
PRESIDENTE SARNEY
SANTA HELENA

SERRANO DO MARANHAO
TURIACU

TURILANDIA

Fonte: Departamento de Informitica do SUS (DATASUS)

Ano de referéncia: 2021

1.7. Conselho de Satude

Intrumento Legal de Criacio
Endereco

E-mail

Telefone

Nome do Presidente

Nimero de conselheiros por segmento

935.586
598.796
687.732
1749.866
405.295
1465.503
224.3
724.164
2308.403
1207.043
2577.603

1511.575

LEI

PRACA NEWTON BELLO

RENNATH DIEGO MENDES NASCIMENTO

Usuérios 4

Governo 5

Trabalhadores 4

Prestadores 4

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

Ano de referéncia:

1 .8. Casa Legislativa

1°RDQA

Data de Apresentaciio na Casa Legislativa

e Consideragdes

2°RDQA

Data de Apr a0 na Casa Legislativa

32559 34,80
11966 19,98
15059 21,90
25560 14,61
14371 35,46
84160 57,43
5936 26,46
19217 26,54
42829 18,55
10343 8,57
35811 13,89
26112 17,27
3RDQA
Data de Apr 30 na Casa L. iva
= =

Este relatério foi construido visando atender a estrutura proposta pelo Sistema DigiSUS Gestor Médulo Planejamento (DGMP), instituido pela Portaria GM/MS N° 750, de 29 de abril de 2019,
o qual substitui o Sistema de Apoio a Construcdo do Relatério de Gestao (SARGSUS) e traz a obrigatoriedade da utilizacdo do sistema pelos Estados, Municipios e Distrito Federal para
elaboragdo dos relatorios quadrimestrais e anual de gestdao no ambito do SUS, a partir do ano de 2018.

O Relatério Detalhado do Quadrimestre Anterior - RDQA, é um instrumento de monitoramento e acompanhamento da execucio da PAS, o qual deve ser apresentado pelo gestor do SUS, em
audiéncia publica na casa Legislativa e no Conselho municipal de Satide, atendendo o disposto no artigo n® 36, da Lei complementar n° 141, de 13 de janeiro de 2012, sendo elaborado de
acordo com modelo padronizado e aprovado pelo resolugio n° 459 de 10 de outubro de 2012 do Conselho Nacional de Satide - CNS.

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

e Analises e Consideracdes sobre Introducao

A Secretaria Municipal de Satde de Cedral - MA, apresenta neste Relatério Anual de Gestdo, os resultados das agoes e servigos de satide executados no periodo de Janeiro a Dezembro de 2022.

O RAG contempla a avaliagdo do cumprimento das metas estabelecidas para o ano de 2022 na Programagio Anual de Satide (PAS), em consonéncia com os indicadores de satide contidos no PREVINE BRASIL e nos Indicadores do Programa de

Qualificagio das Agoes de Vigilancia em Satide pactuados pelos estados e municipios para o ano de 2022, e no Plano Municipal de Saide 2022-2025.

https://digisusgmp.saude. gov.br 5de 34



3. Dados Demograficos e de Morbimortalidade
3.1. Populagdo estimada por sexo e faixa etdria

Periodo: 2021

373 764

0 a4 anos 391

5 a9 anos 398 372 770
10 a 14 anos 447 385 832
15 a 19 anos 482 414 896
20 a 29 anos 880 828 1708
30 a 39 anos 871 833 1704
40 a 49 anos 792 783 1575
50 a 59 anos 593 532 1125
60 a 69 anos 335 364 699
70 a 79 anos 181 211 392
80 anos e mais 98 148 246
Total 5468 5243 10711

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Satide/SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet)
Data da consulta: 17/03/2023.

3.2. Nascidos Vivos

Niimero de nascidos vivos por residéncia da mae.

97 102

CEDRAL 111

Fonte: Sistema de Informagoes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 17/03/2023.

3.3. Principais causas de internagao

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

1. Algumas doencas infecciosas e parasitdrias 232 332 223 311 226
II. Neoplasias (tumores) 30 25 16 18 33
III. Doengas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar 2 5 1 6 5
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabélicas 16 20 7 61 153
V. Transtornos mentais e comportamentais 2 1 1 2 3
VI Doencas do sistema nervoso 10 14 14 9 29
VII Doengas do olho e anexos - 2 - - 1
VIII.Doengas do ouvido e da apdfise mastoide - - - - 3
IX. Doencas do aparelho circulatério 70 66 71 107 210
X. Doengas do aparelho respiratério 94 158 144 17 61
XI. Doengas do aparelho digestivo 144 100 80 93 230
XII. Doengas da pele e do tecido subcutineo 19 25 38 3 4
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 11 7 6 7 17
XIV. Doencas do aparelho geniturinario 152 199 146 155 221
XV. Gravidez parto e puerpério 92 89 104 112 133
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 1 10 14 2 7
XVILMalf cong deformid e anomalias cromossémicas 5 6 3 9 3
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 12 13 18 13 18
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas 67 67 55 80 95

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - -

XXI. Contatos com servicos de satde 1 2 2 2 4
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CID 10 Revisdo nio disponivel ou nio preenchido - - - - -
Total 960 1141 943 1007 1456

Fonte: Sistema de Informagoes Hospitalares do SUS (STH/SUS)
Data da consulta: 17/03/2023.

Obs.: A atualizag@o dos valores relativos ao Gltimo 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 2018 2019 2020
I. Algumas doencas infecciosas e parasitdrias 4 3 5
II. Neoplasias (tumores) 5 9 5
III. Doencas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar 1 2 1
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabélicas 3 3 2
V. Transtornos mentais e comportamentais - 1 -
VI. Doencas do sistema nervoso 2 - -
VIIL. Doengas do olho e anexos - - -
VIII.Doengas do ouvido e da apdfise mastoide - - -
IX. Doengas do aparelho circulatério 13 22 10
X. Doengas do aparelho respiratorio 2 4 6
XI. Doengas do aparelho digestivo 3 1 3
XII. Doencas da pele e do tecido subcutaneo - - -
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo - - -
XIV. Doencas do aparelho geniturinario 1 - 1
XV. Gravidez parto e puerpério 1 - -
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal - 3 1
XVILMalf cong deformid e anomalias cromossomicas 1 - -
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 3 1 2
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas - - -
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 3 6 4
XXI. Contatos com servicos de satde - - -
XXII.Codigos para propésitos especiais - - -
Total 42 55 40

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 17/03/2023.

e Andlises e Consideragdes sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade

Os dados registrados no ano de 2022, referentes as morbidades , sdo oriundos do SIH/SUS e mostram que, as cinco principais causas de internagdo entre os residentes, conforme o CID - 10,
foram respectivamente: XI. Doengas do aparelho digestivo, I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias, XIV. Doencas do aparelho geniturinario, IX. Doencas do aparelho circulatério e IV.
Doencas enddcrinas nutricionais e metabélicas. Juntas representaram 71,42% das internagdes.

Com relacdo a mortalidade registrada entre os residentes no ano de 2020, o maior nimero de 6bitos foi por doengas do aparelho circulatério (25%), seguidas das Doencas do aparelho
respiratorio (15%), Algumas doencas infecciosas e parasitarias (12,5%) e Neoplasias (12,5%).

Os dados de mortalidade disponiveis para tabulagdo e importados para o sistema DIGISUS apresentam atraso de 2 (dois) anos na informagcao. Isto ocorre devido a fatores, dentre eles: envio de

dados de todas as UF, consolidagdo e redistribuicdo dos ébitos pelo local de residéncia, eventuais corre¢des nas informagdes, e envio de novos dados pelas Secretarias Estaduais.

A andlise dos dados estatisticos de morbimortalidade sao de extrema importancia em demografia e na area da satde, pois permite realizar o diagnéstico situacional da satide municipal de modo
a auxiliar formulagdes de politicas publicas e de promocao/prevencao.
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4. Dados da Produgdo de Servicos no SUS

4.1. Producdo de Atengdo Basica

Visita Domiciliar
Atendimento Individual
Procedimento

Atendimento Odontoldgico

Fonte: Sistema de informacio em Saide para a Atengdo Bésica — SISAB

4.2. Produgdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Cariter de atendimento: Urgéncia

50.781

15.057

13.644

1.917

01 Agdes de promogdo e prevengdo em satide

02 Procedimentos com finalidade diagnéstica 3
03 Procedimentos clinicos -

04 Procedimentos cirtirgicos 117
05 Transplantes de orgdos, tecidos e células -

06 Medicamentos -

07 Orteses, préteses e materiais especiais -

08 Agdes complementares da atenco a satide -

Total 120

Fonte: Sistemas de Informagoes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagoes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 17/03/2023.

4.3. Produgdo de Atengdo Psicossocial por Forma de Organizacao

Nio ha informagdes cadastradas para o periodo

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

3522,84

3522,84

911

21

932

239616,04

13030,11

252646,15

1636,20

01 Agdes de promogdo e prevengio em satide 21886
02 Procedimentos com finalidade diagnéstica 36717
03 Procedimentos clinicos 406563
04 Procedimentos cirtrgicos 1233

05 Transplantes de orgdos, tecidos e células -
06 Medicamentos -
07 Orteses, proteses e materiais especiais -
08 Agdes complementares da atencgdo a satde 7812

Total 474211

Fonte: Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 17/03/2023.

4.5. Producdo de Assisténcia Farmacéutica

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

4.6. Producdo de Vigilancia em Satide por Grupo de Procedimentos

https://digisusgmp.saude. gov.br
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Financiamento: Vigilincia em Satdde

01 Agdes de promogdo e prevengdo em satide 360 -
02 Procedimentos com finalidade diagnéstica 121 -
Total 481 -

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

Data da consulta: 17/03/2023.

® Anilises e Consideracdes sobre Dados da Produgdo de Servigos no SUS

Os dados de produgdo apr

sd0 correspond as éncias de janeiro a dezembro de 2022, disponiveis no sistema de informagoes ambulatoriais do STH-STA/SUS/DATASUS.

Os dados ainda podem sofrer modificacio, conforme divulgacao pelo DATASUS, dos proximos arquivos de produgio, tendo em vista que o SIA/SUS permite alteragoes até quatro meses apés a data de atendimento do usuério, e o STH/SUS permite

alteragdes até seis meses ap0s a data de alta hospitalar do usuario.
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5. Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS
5.1. Por tipo de estabelecimento e gestdo

Periodo 12/2022

CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA

HOSPITAL GERAL 0 0 1 1

CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 0 1 1

UNIDADE DE VIGILANCIA EM SAUDE 0 0 1 1

Total 0 0 10 10
Observagdio: Os dados apr f a0 niimero de estabel de satide piiblicos ou prestadores de servigos a0 SUS

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)
Data da consulta: 02/02/2023.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 12/2022

ADMINISTRACAO PUBLICA

MUNICIPIO 10 0 0 10
Total 10 0 0 10
Observagao: Os dados apr d fi a0 nimero de estabel de satde publicos ou prestadores de servigos ao SUS

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 02/02/2023.

5.3. Consoércios em satide

O ente ndo estd vinculado a consoércio piiblico em satide

® Anilises e Consideracoes sobre Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS

Segundo os dados no SCNES em Dezembro de 2022, o municipio de Cedral possui 10 estabeleci sob a esfera

As informagdes sobre a Rede Fisica de Servigos de Satide tém como fonte de informagdo o Sistema de Cadastro Nacional dos Estabelecimentos de Satide (SCNES) que fornece dados sobre o total e os tipos de estabelecimento existentes no

territorio. O CNES é base para operacionalizar os Sistemas de Informagdes em Satide, fornecendo dados imprescindiveis para o gerenci eficaz e eficiente do SUS, pois propicia ao gestor o conhecimento da infraestrutura e servigos de satide

existentes no seu territério, independentemente de serem publicos ou privados.
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6. Profissionais de Satde Trabalhando no SUS

Periodo 02/2022
P e b oo c i deonng
Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Autdénomos (0209, 0210)
Residentes e estagiarios (05, 06) 0 0 0 0 0
Estatutarios e empregados publicos (0101, 0102) 0 0 0 12 34
Informais (09) 0 0 0 0 0
Bolsistas (07) 3 0 0 0 0
Intermediados por outra entidade (08) 0 0 0 0 0
Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8 -, Autdonomos (0209, 0210) 0 0 0 0 0
3,4e5)
Servidores publicos cedidos para a iniciativa 0 0 0 0 0
privada (10)
Residentes e estagiarios (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 Satide (CNES)
Data da consulta: 23/03/2023.

Piblica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Bolsistas (07)

Estatutdrios e empregados publicos (0101, 0102) 5 24 46 0
Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Contratos temporarios e cargos em comissdo (010301,

0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)
Data da consulta: 23/03/2023.

e Anilises e Consideracdes sobre Profissionais de Satide Trabalhando no SUS

Segundo os dados no SCNES em dezembro de 2022, o municipio de Cedral possui 97 CBO's que prestam servigos sob os vinculos: bolsistas, estatutdrios e prestadores de servico contratados e

em cargos de comissao.

Com essa equipe o municipio de Cedral através da Secretaria Municipal de Satde, busca desempenhar um trabalho de qualidade que possa atender as necessidades da populag¢do e sempre
diminuir os casos de Morbi-mortalidade no municipio.
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7. Programacdo Anual de Sadde - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

DIRETRIZ N° 1 - Qualificaciio da Atencao Integral a Saiide no &mbito do Sistema Municipal de Satde

OBJETIVO N° 1.1 - Garantir o acesso a Assisténcia em Satide a populagdo através da disponibilizacdo de servicos de satide de qualidade na Rede Publica propria. (PPA -Lei Municipal
171/21)

Indicador para monitoramento e avaliacdo R Linha. Meta Meta Idj:l e Resultado %o meta

i b

Descricio da Meta s oot P VANACAO e Linha- "M Planooz2- St < o8 alcangada
medida Base 2025) da PAS

Meta

1. Ampliar a cobertura vacinal das vacinas Proporgdo de vacinas selecionadas do 0 75,00 75,00  Percentual 100,00 133,33

selecionadas do Calendario Nacional de Calendério Nacional de Vacinacdo para

Vacinagdo para criancas menores de dois crian¢as menores de dois anos de idade -

anos de idade - Pentavalente (3" dose), Pentavalente (3* dose), Pneumocécica 10-

pneumocdcica 10-valente (2°* dose), valente (2* dose), Poliomielite (3" dose) e

Poliomielite (3* dose) e Triplice viral (1* Triplice viral (1* dose) - com cobertura vacinal

dose). preconizada. (INDICADOR 4 - PQAVS)

Acdo N° 1 - Manutencido das Acdes da Vigilancia em Sadde

Agdo N° 2 - Elaborar o plano de a¢do da imunizagdo e acompanhar a execu¢do do mesmo

2. Ampliar para 20% a proporgdo de andlises =~ Proporgdo de andlises realizadas em amostras 0 20,00 20,00  Percentual 107,40 537,00

realizadas em amostras de dgua para de agua para consumo humano quanto aos

consumo humano, quanto aos parimetros parametros coliformes totais, cloro residual
coliformes totais, cloro residual livre e livre e turbidez. (INDICADOR 5 - PQAVS)

turbidez

Acdo N° 1 - Realizar, de forma continua, a vigilancia da qualidade da dgua para consumo humano, para identificar os potenciais riscos a satde relacionados ao consumo da agua fora dos
padrdes de potabilidade, conforme legislacdo especifica

Acdo N° 2 - Cadastrar, monitorar e inspecionar os sistemas de abastecimento e solucdes alternativas coletivas
Agdo N° 3 - Coletar amostra de dgua dos sistemas de abastecimento

3. Ampliar a razdo de exames Razdo de exames citopatolégicos do colo do 0 40,00 40,00  Proporcado 71,00 177,50

citopatol6gicos em mulheres com idade entre  ttero em mulheres de 25 a 64 anos na
25 e 64 anos de idade populagio residente de determinado local e a
populagido da mesma faixa etaria. (PREVINE
BRASIL - PRT GM N. 102, DE 20 DE

JANEIRO DE 2022)

Acdo N° 1 - Detectar precocemente o cincer de colo de ttero por meio da coleta do exame citopatolégico do colo de ttero, com registro no SISCAN e ESUS-AB, pelas unidades de satide
da APS

Agdo N° 2 - Manutengdo dos servicos de Planejamento Familiar e Satide da Mulher

4. 90% de registros de oObitos alimentados no  Propor¢do de registros de 6bitos alimentados 0 90,00 90,00  Percentual 108,50 120,56

SIM até 60 dias apds o final do més de no SIM em relagéo ao estimado, recebidos na
ocorréncia base federal em até 60 dias ap6s o final do més

de ocorréncia (INDICADOR 1 - PQAVS)
Acdo N° 1 - Manter o sistema de informacdo de mortalidade atualizado

Acdo N° 2 - Fazer busca ativa (Unidade de Satde, Cartério, Cemitério, Visita Domiciliar, SVO) dos 6bitos ndo registrados no Sistema e providenciar o registro no SIM de todos os 6bitos
ocorridos no municipio, na quantidade estimada e dentro do prazo estipulado de 60 dias

Agao N° 3 - Aprimorar a captagio e a qualificagdo das informagdes providenciando o registro no SIM/SINASC de todos os ébitos/nascimentos ocorridos no municipio, na quantidade
estimada e prazo estabelecido de 60 dias

5. 90% de registros de nascidos vivos Percentual
alimentados no SINASC até 60 dias apés o

final do més de ocorréncia

Proporgao de registros de nascidos vivos 0 90,00 90,00 90,00 100,00
alimentados no SINASC em relagio ao

estimado, recebidos na base federal em até 60

dias apds o final do més de ocorréncia

(INDICADOR 2 - PQAVS)
Acdo N° 1 - Manter o sistema de informacdo de natalidade atualizado

Agdo N° 2 - Fazer busca ativa (Unidade de Satde, Cartério, Parteira, Igreja) dos nascimentos ndo registrados no Sistema SINASC e providenciar o registro de todos os nascimentos
ocorridos no municipio, na quantidade estimada e dentro do prazo estipulado de 60 dias

Acdo N° 3 - Aprimorar a captacdo e a qualificagdo das informagdes providenciando o registro no SIM/SINASC de todos os 6bitos/nascimentos ocorridos no municipio, na quantidade
estimada e prazo estabelecido de 60 dias

6. Manter as salas de vacina com Proporgido de salas de vacina com alimentagdo 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
alimentacdo mensal das doses de vacinas mensal das doses de vacinas aplicadas e da
aplicadas e da movimentagido mensal de movimentacdo mensal de imunobiolégicos, no
imunobioldgicos, no sistema oficial de sistema oficial de informagdo do Programa
informacgdo do Programa Nacional de Nacional de Imunizagido (INDICADOR 3 -
Imunizagdo PQAVS)
Acdo N° 1 - Capacitar e/ou atualizar todos dos profissionais de enfermagem que atuam em sala de vacinas
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7. Investigar e encerrar os casos de doencas  Proporc¢do de casos de doencas de notificacio 0 80,00 80,00  Percentual 0 0
compulsérias imediatas registradas no compulséria imediata (DNCI) encerrados em

Sistema de Informagdes sobre Agravos de até 60 dias apds notificagdo (INDICADOR 6 -

Notificacao (Sinan), em até 60 dias a partir PQAVS)

da data de notifica¢do

Acdo N° 1 - Notificar os casos suspeitos

Acdo N° 2 - Solicitar exames para encerramento do caso

Acdo N° 3 - Manter o SINAN atualizado acompanhando a evolucéo e encerramento dos casos

8. 70% dos casos de malaria com tratamento  Proporg¢do de casos de maléria que iniciaram 0 70,00 70,00  Percentual 0 0
iniciado em tempo oportuno (até 48 horas a  tratamento em tempo oportuno (INDICADOR

partir do inicio dos sintomas para os casos 7-PQAVS)

autéctones e em até 96 horas a partir do

inicio dos sintomas para os casos

importados).

Acdo N° 1 - Manutengdo dos servicos de Vigilancia Epidemioldgica e de Controle de Doengas Transmissiveis e Contagiosas

Acdo N° 2 - Manter os sistemas SINAN e SIVEP-Maldria atualizados

9. Realizar visitas aos iméveis em pelo Nimero de ciclos que atingiram minimo de 0 4 4 Nimero 4,00 100,00
menos 04 ciclos de visitas domiciliares, dos  80% de cobertura de iméveis visitados para

6 preconizados, com minimo de 80% de controle vetorial da dengue (INDICADOR 8 -

cobertura de iméveis visitados para controle ~ PQAVS)

vetorial da dengue.

Acdo N° 1 - Realizar a¢des de acordo com o Programa Nacional de Controle da Dengue

Agdo N° 2 - Reduzir o indice de Infestacdo Predial por Aedes aegypti

Acdo N° 3 - Realizar eventos de atividades educativas para mobilizar outros setores e a comunidade nas agdes de prevencdo da dengue

10. Ampliar a propor¢ao de contatos dos Proporgdo de contatos examinados de casos 0 82,00 82,00  Percentual 100,00 121,95
casos novos de hanseniase, nos anos das novos de hanseniase (INDICADOR 9 -

coortes examinados PQAVS)

Agdo N° 1 - Capacitar os profissionais de satide da rede, principalmente enfermeiros e agentes para garantir adesdo ao tratamento
Acdo N° 2 - Monitorar e realizar busca ativa dos contatos dos casos novos de hanseniase, visando a interrupc¢io da cadeia de transmissio e/ou detecgdo precoce de novos casos
Acdo N° 3 - Registrar os contatos examinados no Sistema SINANNET, que utiliza o boletim de acompanhamento para atualizagdo das informagdes disponibilizadas mensalmente

11. 70% dos contatos dos casos novos de Proporcao de contatos examinados de casos 0 70,00 70,00  Percentual 66,70 95,29

tuberculose pulmonar com confirmacio novos de tuberculose pulmonar com
confirmagéo laboratorial. INDICADOR 10 -

PQAVS)

laboratorial examinados.

Acdo N° 1 - Examinar os contatos dos casos novos de tuberculose com confirmagio laboratorial no prazo maximo de até 30 dias, visando a interrup¢io da cadeia de transmissio e/ou
deteccao precoce de novos casos

Acdo N° 2 - Registrar os contatos examinados no Sistema SINANNET, que utiliza o boletim de acompanhamento para atualizacdo das informagdes disponibilizadas mensalmente

12. Ofertar 2 testes de sifilis por gestante, Nimero
segundo o protocolo de pré-natal proposto

pela Rede Cegonha

Numero de testes de sifilis por gestante 0 2 2
(INDICADOR 11 - PQAVS)

1,00 50,00

Acdo N° 1 - Garantir a realizacdo dos testes de sifilis em gestantes e o preenchimento correto do c6digo corresponde ao procedimento na ficha do E-SUS (quando realizado na Atencdo
Basica) e na ficha do BPA-I - Boletim de producdo Ambulatorial — dados individualizados (quando realizado no hospital).

13. Ampliar 15% o niimero de testes de HIV  Numero de testes de HIV realizado 0 Percentual

(INDICADOR 12 - PQAVS)

15,00 15,00 100,00 666,67

realizados em relagdo ao ano anterior

Agdo N° 1 - Garantir a realiza¢do dos testes de HIV na populagdo e o preenchimento correto do codigo corresponde ao procedimento na ficha do E-SUS (quando realizado na Atengao
Basica) e na ficha do BPA-I - Boletim de Produ¢ao Ambulatorial — dados individualizados (quando realizado no hospital)

14. Incentivar e monitorar as notificagdes de  Propor¢do de preenchimento do campo 0 95,00 95,00  Percentual 100,00 105,26
agravos relacionados a Saude do Trabalhador “ocupac@o” nas notificacdes de agravos

garantindo o correto preenchimento do relacionados ao trabalho. (INDICADOR 13 -

campo ocupagdo em pelo menos 95% das PQAVS)

notificagdes

Acao N° 1 - Aumentar e qualificar as fontes notificadoras de agravos relacionados ao trabalho

Acdo N° 2 - Realizar busca ativa nas unidades de satide para garantir as notificacdes de agravos relacionados ao trabalho

15. 95% de notificagdes de violéncia Proporcao de notificacdes de violéncia 0 95,00 95,00  Percentual 100,00 105,26

interpessoal e autoprovocada com o campo interpessoal e autoprovocada com o campo

raca/cor preenchido com informacao vélida  raca/cor preenchido com informagéo vélida

(INDICADOR 14 - PQAVS)
Acdo N° 1 - Alimentar o Sistema de Informagao de Agravos de Notificacdo (SINAN) com todas as informagdes devidamente preenchidas
Acdo N° 2 - Monitorar as notificagdes de Violéncia interpessoal/ autoprovocada

Acdo N° 3 - Realizar busca ativa nas Redes de Satide, Rede de Assisténcia Social, CRAS, CREAS, Setor de Aten¢do a Mulher, Conselho Tutelar, Rede de Educagdo (Creche, escola),
Conselho do Idoso, Delegacia (atendimento idoso, mulher, crianga e adolescente)
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16. Atualizar os cadastros da populagio Proporgido de cadastro da populagdo residente. 0 100,00 95,00  Percentual 93,20 98,11
residente no e-SUS PREVINE BRASIL - CAPTACAO
PONDERADA - PT GM MS 2979/19
Acgdo N° 1 - Realizar o cadastro individual da populag¢do que acessa a Rede municipal de saide
Acdo N° 2 - Realizar capacitac@o para o preenchimento do cadastro individual do ESUS para todos os integrantes das equipes AB.
17. Ampliar o percentual de gestantes com 6  Proporcdo de gestantes com pelo menos 6 0 60,00 60,00  Percentual 59,00 98,33
ou mais consultas de pré-natal durante a (seis) consultas pré-natal realizadas, sendo a 1*
gestacdo atendidas no SUS, captadas até a até a 12° semana de gestagdo (PREVINE
12* semana de gestacdo BRASIL PRT GM N. 102, DE 20 DE
JANEIRO DE 2022)
Acdo N° 1 - Incentivar a captacdo de gestantes para inicio oportuno do pré-natal
Agao N° 2 - Subsidiar o processo de planejamento, gestdo e avaliagdo da assisténcia ao pré-natal
18. Garantir a oferta e execucdo dos testes Proporgio de gestantes com realizagio de 0 60,00 60,00  Percentual 98,00 163,33

rapidos de HIV e de sifilis para todas as exames para sifilis e HIV (PREVINE BRASIL
PRT GM N. 102, DE 20 DE JANEIRO DE

2022)

gestantes

Acdo N° 1 - Incentivar a realizacdo dos exames de sifilis e HIV visando triar gestantes com essas patologias para que seja assegurado tratamento adequado com vistas a minimizar danos
ao feto

Agdo N° 2 - Avaliar o cumprimento de diretrizes e normas para a realizagdo de um pré;natal de qualidade na APS e garantir o preenchimento correto do cédigo corresponde ao
procedimento na ficha do E-SUS-AB (quando realizado na Atengio Basica) e na ficha do BPA-I - Boletim de produ¢do Ambulatorial — dados individualizados (quando realizado no

hospital).
19. Ampliar a propor¢ao de gestantes com Proporgio de gestantes com atendimento 0 60,00 60,00  Percentual 83,00 138,33
atendimento odontolégico realizado no curso ~ odontoldgico realizado (PREVINE BRASIL
do pré-natal na APS PRT GM N. 102, DE 20 DE JANEIRO DE
2022)
Acao N° 1 - Avaliar o acesso ao cuidado em satde bucal no periodo pré-natal
Acdo N° 2 - Realizar busca ativa e agendamento das gestantes acompanhadas no SUS para tratamento odontolégico
20. Ampliar a proporgdo de pessoas com Percentual de pessoas hipertensas com pressao 0 50,00 50,00  Percentual 73,00 146,00
hipertenso arterial sist¢émica que sao arterial aferida em cada semestre (PREVINE
consultadas pelas equipes de APS e possuem BRASIL PRT GM N. 102, DE 20 DE
sua pressao arterial aferida no semestre JANEIRO DE 2022)
Acdo N° 1 - Avaliar o cumprimento de diretrizes e normas para o acompanhamento de pessoas hipertensas na APS
Acdo N° 2 - Manter o cadastro dos hipertensos atualizados no sistema E-SUS-AB
Agao N° 3 - Garantir o preenchimento correto dos atendimentos e procedimentos realizados, na ficha do E-SUS-AB
21. Ampliar a proporg¢do de pessoas com Percentual de diabéticos com solicitagdo de 0 50,00 50,00  Percentual 64,00 128,00
Diabetes que sdo consultadas pelas equipes hemoglobina glicada (PREVINE BRASIL
de APS e possuem exame de hemoglobina PRT GM N. 102, DE 20 DE JANEIRO DE
glicada realizado pelo menos uma vez no 2022)
ano
Acdo N° 1 - Monitorar a realizacdo do exame de Hemoglobina Glicada pelos pacientes diabéticos cadastrados e acompanhados pela APS
Agdo N° 2 - Manter o cadastro dos diabéticos atualizados no sistema E-SUS-AB
Acao N° 3 - Garantir o preenchimento correto dos atendimentos e procedimentos realizados, na ficha do E-SUS-AB
22. Ampliar a cobertura vacinal das vacinas  proporcdo de criancas de 1 (um) ano de idade 0 95,00 95,00  Percentual 87,00 91,58
selecionadas do Calendario Nacional de vacinadas na APS contra Difteria, Tétano,
Vacinagio para criancas de 1 (um) ano de Coqueluche, Hepatite B, infec¢des causadas
idade vacinadas na APS contra Difteria, por haemophilus influenzae tipo b e
Tétano, Coqueluche, Hepatite B, infeccdes Poliomielite inativada (PREVINE BRASIL -
causadas por haemophilus influenzae tipo be PORTARIA GM N. 102, DE 20 DE
Poliomielite inativada JANEIRO DE 2022)
Acdo N° 1 - Manutencio das Acdes da Vigilancia em Sadde
Agao N° 2 - Realizar busca ativa e manter o cadastro das criangas atualizados no sistema E-SUS-AB
Acgdo N° 3 - Garantir o preenchimento correto dos atendimentos e procedimentos realizados, na ficha do E-SUS-AB
23. Realizar todas as acdes de qualificacdo Numero de acdes pactuadas no Programa 0 12 12 Namero 12,00 100,00

do cuidado das pessoas em todos os ciclos de  Satde na Escola PSE (META DA PORTARIA
vida pactuadas no ambito do Programa N° 2.264, DE 30 DE AGOSTO DE 2019)
Satide na Escola de acordo com as

necessidades dos Escolares.
Acdo N° 1 - Executar todas as a¢des programadas no PSE

Acido N° 2 - Fortalecer a comunicacdo entre profissionais da satide e da educagio por meio de reunides integradas, para desenvolverem as a¢des dando prioridade as necessidades dos

educandos
24. Disponibilizar 100% dos medicamentos Percentual de itens de medicamentos 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
adquiridos para atender as necessidades de programados e disponibilizados (PT GM/MS
satide da populagdo na atencdo basica 1.515 DE 30 DE JULHO DE 2013)
Agdo N° 1 - Otimizar os recursos destinados a Assisténcia Farmacéutica
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25. Elaborar e divulgar a Relagdo Municipal ~REMUME existente (META MUNICIPAL) 0 1 0 Nimero 0 0
de Medicamentos Essenciais (REMUME) e (PT GM n° 3.916, de 30 de outubro de 1998 e

os fluxos da assisténcia farmacéutica nas Resolucao CNS n° 338, de 6 de maio de 2004)

Redes de Atencdo a Saude

Acdo N° 1 - Orientar os profissionais quanto a prescricdo dos medicamentos e insumos presentes na REMUME

26. Implantar o Sistema Nacional de Gestdo  Sistema Hérus Implantado (META 0 1 0 Nimero 0 0
da Assisténcia Farmacéutica — Horus para MUNICIPAL) (PT N° 271, DE 27 DE
atendimento de 100% dos usudrios FEVEREIRO DE 2013 e PT n° 1.214/GM/MS,

de 13 de junho de 2012 - QUALIFAR-SUS)

Agido N° I - Promover a capacita¢do de 100% dos profissionais que atuam na assisténcia farmacéutica

OBJETIVO N° 2.1 - Garantir o acesso a Assisténcia em Satde a populacio através da disponibiliza¢ido de servi¢cos de satde de qualidade na Rede Publica prépria. (PPA -Lei Municipal
171/21)

1. Realizar 12 Reunides Ordinérias do Conselho Quantidade de Reunides Ordinarias Nimero 12,00 100,00
Municipal de Satide previstas no Calendario do realizadas - Resolucdo 453/2012 do
CMS Conselho Nacional de Satide

Agdo N° 1 - Apoiar o processo de formagio e manutengido do Conselho Municipal de Satide

2. Apresentar as Prestagdes de Contas Quantidade de Prestagdes de Contas 0 3 3 Nimero 3,00 100,00
Quadrimestrais da Gestdo ao Conselho Municipal de = apresentadas a cada quatro meses - LC
Satide, conforme LC 141/2012 141/12

Acdo N° 1 - Efetivar as apresentacdes das prestacdes de contas bimestrais da Secretaria Municipal de Satde

3. Realizar Audiéncia Publica, na casa Legislativa, Quantidade de Audiéncias Publicas de 0 3 3 Numero 0 0
para Prestacdo de Contas Quadrimestral da Gestdo,  Prestacdes de Contas apresentadas a cada
conforme LC 141/2012 4 meses - LC 141/12

Agdo N° 1 - Apresentar Relatorio detalhado referente ao quadrimestre anterior, em audiéncia publica na Casa Legislativa, até o final dos meses de maio, setembro e fevereiro

OBJETIVO N° 3.1 - Garantir o acesso a Assisténcia em Satde a populacdo através da disponibilizacio de servicos de satide de qualidade na Rede Publica prépria. (PPA -Lei Municipal
171/21)

1. Realizar no minimo 6 a¢des de qualificacdo profissional ~ Ag¢des no ambito do PRO EPS- Nimero

em consondncia com o Programa para Fortalecimento das SUS (PT GM/MS 3.194, de 28
Praticas de Educagdo Permanente em Satde no SUS PRO de novembro de 2017)
EPS-SUS

Acdo N° 1 - Elaborar o plano de agdo para educa¢do permanente
Acgdo N° 2 - Monitorar e avaliar as a¢des realizadas

2. Construir o PCCS/SUS - Municipal Decreto Municipal de Criagdo 0 1 1 Nimero 0 0
da Comissao (PT GM MS
1.318/2007, de 5 de junho de

2007)
Acgdo N° 1 - Criar calendario de reunides da comissio
3. Implantar o sistema e-SUS PEC em 100% das Unidades % de unidades com e-SUS PEC 0 100,00 100,00 Percentual 0 0
Basicas de Satide do Municipio implantado (PT GM MS 1.412,

DE 10 DE JULHO DE 2013)

Agdo N° 1 - Adquirir equipamentos, conforme lista efetivada pela SEMUS, Instalar o programa com acesso a internet e capacitar os profissionais de satide para uso do sistema e-SUS PEC
(Prontuario Eletronico do Cidadio)

OBJETIVO N° 4.1 - Garantir o acesso a Assisténcia em Satde a populagdo através da disponibilizagdo de servigos de saide de qualidade na Rede Publica propria. (PPA -Lei Municipal
171/21)

https://digisusgmp.saude. gov.br 15 de 34



1. Garantir que 100% dos recursos recebidos da Uniéo, % de valor dos recursos registrados 100,00 100,00 = Percentual 100,00 100,00
para AB, sejam aplicados, e tenham seu registro nos sistemas de informagao do

computado nos sistemas de informacdo do SUS, SUS / % de valor dos recursos

observando-se o novo modelo de financiamento e a recebidos - (PT GM MS 135, DE

programagdo anual para execugdo dos recursos da 21 DE JANEIRO DE 2020)

Atencdo Basica

Agdo N° 1 - Monitorar o envio das informacdes de producio nos sistemas da AB

2. Garantir que 100% dos recursos recebidos da Unido % de valor dos recursos registrados 0 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
para MAC, sejam aplicados, e tenham seu registro nos sistemas de informacdo do

computado nos sistemas de informacio do SUS, SUS / % de valor dos recursos

observando-se o modelo de financiamento e a recebidos - PT GM MS 135, DE

programagio anual para execug¢ao dos recursos da Média 21 DE JANEIRO DE 2020
e Alta Complexidade

Agdo N° I - Monitorar o envio das informagdes de producdo nos sistemas da MAC

3. Realizar aquisi¢do de equipamentos e materiais % de equipamentos adquiridos 0 100,00 100,00 = Percentual 0 0
permanentes para Atencdo Especializada, conforme
necessidade e plano de aplicagao

Acdo N° 1 - Adequar a estrutura fisica dos servicos de satide, de acordo com levantamento efetivado pela SEMUS, de modo a garantir o acesso aos usudrios do SUS, bem como melhoria
da ambiéncia

4. Realizar aquisi¢do de equipamentos e materiais % de equipamentos adquiridos 0 100,00 100,00 = Percentual 0 0
permanentes para Atengdo Bésica, conforme necessidade
e plano de aplicacdo

Acdo N° 1 - Adequar a estrutura fisica dos servicos de satide, de acordo com levantamento efetivado pela SEMUS, de modo a garantir o acesso aos usudrios do SUS, bem como melhoria
da ambiéncia

5. Aplicar no minimo 15% dos recursos proprios % de recursos aplicados - LC 0 15,00 15,00  Percentual 18,67 124,47
municipais em agoes e servicos de satde 141/12 - CF

Acdo N° 1 - Avaliar a aplicacdo da receita propria aplicada em ASPS conforme a LC 141/2012

OBJETIVO N° 5.1 - Garantir o acesso a Assisténcia em Satde a popula¢io através da disponibiliza¢ido de servi¢cos de satde de qualidade na Rede Publica prépria. (PPA -Lei Municipal
171/21)

1. Melhorar o acesso aos Servi¢os Hospitalares e 100% das Unidades (MUNICIPAL) 0 Nimero
especializados

Agdo N° 1 - Efetuar reparos na pintura, elétrica e hidraulica do Hospital Municipal

Acdo N° 2 - Garantir a manutengio geral das unidades de satde, provendo materiais de consumo, materiais médico-hospitalares, materiais de laboratério, manutencio de equipamentos e

veiculos

2. Garantir assisténcia a todos os usuarios do % Usuarios atendidos (PT GM MS 0 80,00 80,00 Percentual 100,00 125,00
Programa de Tratamento de Saidde Fora do 055, DE 24 DE FEVEREIRO DE

Domicilio 1999)

Agdo N° 1 - Manutengdo e aprimoramento do servi¢o de TFD

OBJETIVO N° 6.1 - Garantir o acesso a Assisténcia em Satide a populacdo através da disponibilizacdo de servicos de satide de qualidade na Rede Publica prépria. (PPA -Lei Municipal
171/21)
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1. Implantagdo de Equipe Nuamero de Equipes AMENT implantadas - Rede de Nimero
Multiprofissional Especializada em Atencdo Psicossocial - RAPS - Portaria GM/MS n°
Satude Mental - AMENT 3.088/11 - (MUNICIPAL)

Acido N° 1 - Efetivar adesdo no SAIPS, Aprovar na CIB-MA, aguardar portaria do MS
Acdo N° 2 - Efetivar a implantacdo do servigo

2. Implantagao de CAPS I Nuamero de CAPS implantados - Rede de Atengdo as 0 1 0 Nimero 0 0
Urgéncias GM/MS n° 1.600/11 -

Acdo N° 1 - Efetivar adesdo no SAIPS, Aprovar na CIB-MA, aguardar portaria do MS

Acdo N° 2 - Efetivar a implantacdo do servigo

OBJETIVO N° 7.1 - Garantir o acesso a Assisténcia em Satide a populacdo através da disponibilizacdo de servicos de satide de qualidade na Rede Publica prépria. (PPA -Lei Municipal
171/21)

1. Aquisi¢do de Aparelho de Raio X, Aparelho de  Numero de Equipamentos Adqumdos Nimero
Ultrassom préprio e Aparelho Eletrocardiograma ~ (MUNICIPAL - CONFERENCIA)

Acdo N° 1 - Melhoria do acesso aos Servigos do Sistema Municipal de Satdde

2. Implantagdo de Consultério e aquisi¢do de Niimero de USF com estrutura fisica e 0 1 1 Nimero 0 0
equipamentos para a Equipe Multidisciplinar ambiéncia para atender a politica de

humanizagao do SUS. (MUNICIPAL -

CONFERENCIA)

Acdo N° 1 - Melhoria do acesso aos Servicos do Sistema Municipal de Sadde

3. Reparo/reforma das Unidades Bésicas de Satide = Namero de USF com estrutura fisica e 0 6 2 Nimero 0 0
de Santaninha, Sede, Pericaua, Sdo Bento, Parati ¢ ambiéncia para atender a politica de
Jacarequara humanizag¢do do SUS. (MUNICIPAL -

CONFERENCIA)

Agdo N° I - Garantir a ambiéncia das Unidades de Salide da Familia
Acdo N° 2 - Garantir a manutengdo geral das unidades de satide, provendo materiais de consumo, materiais médico-hospitalares e odontol6gicos, manutencdo de equipamentos e veiculos

4. Efetuar reparos no telhado da UBS de Outeiro ~ Nuimero de USF com estrutura fisica e 0 1 1 Nimero 0 0
ambiéncia para atender a politica de
humanizag¢do do SUS. (MUNICIPAL -
CONFERENCIA)

Acdo N° 1 - Garantir a ambiéncia das Unidades de Satide da Familia

5. Implementar a especialidade gineco-obstétrica % de servigos implantados. (MUNICIPAL 0 1 0 Nimero 0 0
- CONFERENCIA)

Agdo N° 1 - Melhoria do acesso aos Servig¢os do Sistema Municipal de Saide

6. Implementar os servigos laboratoriais com % de servigos implantados. (MUNICIPAL 0 1 0 Nimero 0 0
exame de baciloscopia, Hemoglobina Glicada e - CONFERENCIA)

Exames da RAMI (Toxoplasmose,

Citomegalovirus, Rubéola e Proteintria 24h)

Acdo N° 1 - Garantir a manutengao geral das unidades de satde, provendo materiais de consumo, materiais médico-hospitalares e odontolégicos, manutencdo de equipamentos e veiculos
Agdo N° 2 - Melhoria do acesso aos Servicos do Sistema Municipal de Sadde

7. Construgio de uma UBS no Povoado Outeiro Nimero de USF com estrutura fisica e 0 1 0 Nimero 0 0
ambiéncia para atender a politica de
humanizag¢do do SUS. (MUNICIPAL -
CONFERENCIA)

Acao N° 1 - Garantir a ambiéncia das Unidades de Satide da Familia
Acdo N° 2 - Garantir a manutengdo geral das unidades de satde, provendo materiais de consumo, materiais médico-hospitalares e odontol6gicos, manutengdo de equipamentos e veiculos

8. Implantacdo de equipe de Satide Bucal de N° de Equipes implantadas (MUNICIPAL 0 2 0 Nimero 0 0
Outeiro e Jacarequara - CONFERENCIA)

Acdo N° 1 - Melhoria do acesso aos Servicos do Sistema Municipal de Saide
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9. Aquisicdo de Gabinete Odontolégico completo  Nimero de USF com estrutura fisica e 0 1 0 Nimero 0 0
na UBS Sao Bento ambiéncia para atender a politica de

humanizag¢do do SUS (MUNICIPAL -

CONFERENCIA)

Acdo N° 1 - Melhoria do acesso aos Servicos do Sistema Municipal de Saide

10. Contratacdo de Profissional Educador Fisico N° de profissionais contratados 0 1 15 Nimero 0 0
(MUNICIPAL - CONFER]::NCIA)

Acdo N° 1 - Melhoria do acesso aos Servigos do Sistema Municipal de Satide

11. Melhorar o acesso aos Servicos da Assisténcia Percentual de USF com estrutura fisica e 0 100,00 0,00  Percentual 0 0
Basica, com aquisi¢do de equipamentos para as ambiéncia para atender a politica de
Unidades Basicas de Satude humanizagio do SUS. (MUNICIPAL -

CONFERENCIA)

Agdo N° 1 - Garantir a ambiéncia das Unidades de Satde da Familia

Acdo N° 2 - Garantir a manutengio geral das unidades de satide, provendo materiais de consumo, materiais médico-hospitalares e odontolégicos, manutenc¢do de equipamentos e veiculos

12. Melhorar o acesso aos Servicos da Vigilancia ~ Numero de Estabelecimentos com 0 1 0 Numero 0 0
em Satde, com prédio préprio e aquisicdo de estrutura fisica e ambiéncia para atender a
equipamentos politica de humanizagio do SUS.

(MUNICIPAL - CONFERENCIA)

Agdo N° 1 - Garantir a ambiéncia das Unidades de Satde da Familia

13. Aquisicao de Veiculo para o Programa TFD - N° de Veiculos Adquiridos e servigos 0 1 0 Nimero 0 0
Tratamento de Satide Fora do Domicilio implantados (MUNICIPAL -
CONFERENCIA)

Acdo N° 1 - Melhoria do acesso aos Servicos do Sistema Municipal de Saide

14. Aquisi¢do de Veiculo Ambulancia Simples N° de Veiculos Adquiridos e servigos 0 1 0 Nimero 0 0
Remocao implantados (MUNICIPAL -
CONFERENCIA)

Acdo N° 1 - Melhoria do acesso aos Servigos Hospitalares e especializados

15. Aquisicdo de Veiculo para a SEMUS N° de Veiculos Adquiridos e servicos 0 1 0 Nimero 0 0
implantados (MUNICIPAL -
CONFERENCIA)

Acdo N° 1 - Melhoria do acesso aos Servicos do Sistema Municipal de Sadde

16. Aquisicao de Veiculo para As Vigilancias N° de Veiculos Adquiridos e servigos 0 1 0 Nimero 0 0
Municipais implantados (MUNICIPAL -
CONFERENCIA)

Acdo N° 1 - Melhoria do acesso aos Servigos do Sistema Municipal de Satide

17. Remapeamento das areas da satde para Numero de ESF (MUNICIPAL - 0 1 1 Namero 0 0
implementacdo do PEC e Previne Brasil CONFERENCIA)

Agao N° 1 - Melhoria do acesso aos Servigos do Sistema Municipal de Satide

D rativo da vinculacio das metas anualizadas com a Subfuncao
Meta
Subfuncoes Descricdo das Metas por Subfuncio programada Resultados
para o exercicio
122 - Administracao 1 12 12
Geral
Realizar no minimo 6 a¢des de qualificacdo profissional em consonancia com o Programa para Fortalecimento das Praticas de 1 0

Educagio Permanente em Satide no SUS PRO EPS-SUS

Apresentar as Prestacoes de Contas Quadrimestrais da Gestao ao Conselho Municipal de Satde, conforme LC 141/2012 3 3
Construir o PCCS/SUS - Municipal 1 0
Realizar Audiéncia Publica, na casa Legislativa, para Prestacao de Contas Quadrimestral da Gestao, conforme LC 141/2012 3 0
Implantar o sistema e-SUS PEC em 100% das Unidades Bésicas de Satide do Municipio 100,00 0,00
Aplicar no minimo 15% dos recursos proprios municipais em acgdes e servicos de satde 15,00 18,67
Aquisi¢do de Veiculo para a SEMUS 0 0
Elaborar e divulgar a Relacdo Municipal de Medicamentos Essenciais (REMUME) e os fluxos da assisténcia farmacéutica nas Redes 0 0

de Atencdo a Saide

Implantar o Sistema Nacional de Gestdo da Assisténcia Farmacéutica — Horus para atendimento de 100% dos usuérios 0 0
301 - Atencdo 1 100,00 100,00
Bisica

Implantacdo de Consultério e aquisi¢do de equipamentos para a Equipe Multidisciplinar 1 0

Ampliar a razdo de exames citopatoldgicos em mulheres com idade entre 25 e 64 anos de idade 40,00 71,00

Reparo/reforma das Unidades Basicas de Satde de Santaninha, Sede, Pericaua, Sao Bento, Parati e Jacarequara 2 0
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302 - Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial

303 - Suporte
Profilatico e
Terapéutico

305 - Vigilancia
Epidemiolégica

Realizar aquisi¢do de equipamentos e materiais permanentes para Atencdo Bésica, conforme necessidade e plano de aplicagdo
Efetuar reparos no telhado da UBS de Outeiro

Constru¢do de uma UBS no Povoado Outeiro

Implantac@o de equipe de Satide Bucal de Outeiro e Jacarequara

Aquisi¢io de Gabinete Odontoldgico completo na UBS Sdo Bento

Contratagio de Profissional Educador Fisico

Melhorar o acesso aos Servigos da Assisténcia Basica, com aquisicdo de equipamentos para as Unidades Basicas de Satide
Ofertar 2 testes de sifilis por gestante, segundo o protocolo de pré-natal proposto pela Rede Cegonha

Melhorar o acesso aos Servicos da Vigilancia em Satde, com prédio préprio e aquisi¢do de equipamentos

Ampliar 15% o nimero de testes de HIV realizados em relagdo ao ano anterior

Atualizar os cadastros da populagdo residente no e-SUS

Ampliar o percentual de gestantes com 6 ou mais consultas de pré-natal durante a gestac@o atendidas no SUS, captadas até a 12*
semana de gestagdo

Remapeamento das areas da satde para implementagdo do PEC e Previne Brasil
Garantir a oferta e execugio dos testes rapidos de HIV e de sifilis para todas as gestantes
Ampliar a propor¢do de gestantes com atendimento odontolégico realizado no curso do pré-natal na APS

Ampliar a propor¢ao de pessoas com hipertensdo arterial sistémica que sdo consultadas pelas equipes de APS e possuem sua pressao
arterial aferida no semestre

Ampliar a proporcdo de pessoas com Diabetes que sdo consultadas pelas equipes de APS e possuem exame de hemoglobina glicada
realizado pelo menos uma vez no ano

Ampliar a cobertura vacinal das vacinas selecionadas do Calendario Nacional de Vacinagdo para criancas de 1 (um) ano de idade
vacinadas na APS contra Difteria, Tétano, Coqueluche, Hepatite B, infec¢des causadas por haemophilus influenzae tipo b e
Poliomielite inativada

Realizar todas as agdes de qualificagdo do cuidado das pessoas em todos os ciclos de vida pactuadas no ambito do Programa Satde
na Escola de acordo com as necessidades dos Escolares.

1
Aquisicdo de Aparelho de Raio X, Aparelho de Ultrassom proprio e Aparelho Eletrocardiograma
Implantacdo de Equipe Multiprofissional Especializada em Satide Mental - AMENT

Garantir que 100% dos recursos recebidos da Unido para MAC, sejam aplicados, e tenham seu registro computado nos sistemas de
informacdo do SUS, observando-se o modelo de financiamento e a programaco anual para execucdo dos recursos da Média e Alta
Complexidade

Implantacdo de CAPS 1

Garantir assisténcia a todos os usudrios do Programa de Tratamento de Satide Fora do Domicilio

Realizar aquisicdo de equipamentos e materiais permanentes para Atencdo Especializada, conforme necessidade e plano de aplicagido
Implementar a especialidade gineco-obstétrica

Implementar os servicos laboratoriais com exame de baciloscopia, Hemoglobina Glicada e Exames da RAMI (Toxoplasmose,
Citomegalovirus, Rubéola e Proteindria 24h)

Aquisicdo de Veiculo para o Programa TFD - Tratamento de Satide Fora do Domicilio
Aquisi¢do de Veiculo Ambulancia Simples Remogao

1

1

Ampliar para 20% a propor¢do de anélises realizadas em amostras de agua para consumo humano, quanto aos pardmetros coliformes
totais, cloro residual livre e turbidez

90% de registros de ébitos alimentados no SIM até 60 dias ap6s o final do més de ocorréncia
90% de registros de nascidos vivos alimentados no SINASC até 60 dias apos o final do més de ocorréncia

Manter as salas de vacina com alimenta¢do mensal das doses de vacinas aplicadas e da movimentagdo mensal de imunobioldgicos,
no sistema oficial de informagdo do Programa Nacional de Imunizagdo

Investigar e encerrar os casos de doencas compulsodrias imediatas registradas no Sistema de Informagdes sobre Agravos de
Notifica¢@o (Sinan), em até 60 dias a partir da data de notificagdo

70% dos casos de malaria com tratamento iniciado em tempo oportuno (até 48 horas a partir do inicio dos sintomas para os casos
autdctones e em até 96 horas a partir do inicio dos sintomas para os casos importados).

Realizar visitas aos iméveis em pelo menos 04 ciclos de visitas domiciliares, dos 6 preconizados, com minimo de 80% de cobertura
de iméveis visitados para controle vetorial da dengue.

Ampliar a propor¢do de contatos dos casos novos de hanseniase, nos anos das coortes examinados

https://digisusgmp.saude. gov.br
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70% dos contatos dos casos novos de tuberculose pulmonar com confirmagao laboratorial examinados. 70,00 66,70

Incentivar e monitorar as notificacdes de agravos relacionados a Saide do Trabalhador garantindo o correto preenchimento do campo 95,00 100,00
ocupacdo em pelo menos 95% das notificagdes

95% de notifica¢des de violéncia interpessoal e autoprovocada com o campo raga/cor preenchido com informagio valida 95,00 100,00

Aquisicdo de Veiculo para As Vigilancias Municipais 0 0
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N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

0 - Informagdes

Complementares

122 -
Administracdo
Geral

301 - Atengdo
Basica

302 - Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial

303 - Suporte
Profilatico e
Terapéutico
304 - Vigilancia
Sanitéria

305 - Vigilancia
Epidemiolégica

306 -
Alimentagio e
Nutrigio

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

Corrente N/A

Capital N/A N/A
Corrente = 801.961,00 N/A
Capital ~ 258.355,00 N/A
Corrente N/A N/A
Capital N/A N/A
Corrente  20.000,00 N/A
Capital ~ 980.693,00 N/A
Corrente N/A N/A
Capital N/A N/A
Corrente N/A N/A
Capital N/A N/A
Corrente  180.000,00 N/A
Capital 20.000,00 N/A
Corrente N/A N/A
Capital N/A N/A

Data da consulta: 23/03/2023.

® Anilises e Consideracoes sobre Programacdo Anual de Satde - PAS

N/A
N/A

N/A

2.322.044,00
213.805,00
63.205,00

899.830,00

N/A

N/A

73.205,00
N/A
629.282,00
120.000,00
N/A

N/A

N/A
N/A

N/A

60.000,00
N/A
N/A

N/A

N/A

N/A

N/A
N/A
N/A
N/A
N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

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
801.961,00

258.355,00

2.382.044,00
213.805,00
83.205,00

1.880.523,00

N/A

N/A

73.205,00
N/A
809.282,00
140.000,00
N/A

N/A

A Programac@o Anual de Satide € parte importante do Relatério Anual de Gestdo e auxilia na confecgdo dos relatorios quadrimestrais elaborados pela Secretaria Municipal de Satde.

E uma importante ferramenta para atualizagio e acompanhamento do Plano Municipal de Satide e das metas pactuadas com o Estado do Maranhdo.

Esta Programagdo Anual de Saide - PAS 2022 estd em conformidade com as metas previstas no Plano Municipal de Satide 2022-2025, e também em conformidade com o Plano Plurianual -

PPA 2022-2025, portanto, em consonancia com a Lei Orcamentdria Anual do Municipio de Cedral.

Observou-se um erro de digitagdo na Meta 10 da Diretriz 7. O valor programado correto € 1, e ndo 15 como consta na PAS.

https://digisusgmp.saude. gov.br

21 de 34



9. Execugdo Or¢amentéria e Financeira
9.1. Execugido da programacio por fonte de recurso, subfuncio e categoria econdmica

Despesa Total em Saiide por Fonte e Subfuncio

0,00 6.119.664,38 000 6.119.664,38
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 120.826,00 589.550,86 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000  710.376.86
0,00 80.260.45 20.198,88 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000 100.459.33
0,00 0,00 56.258.65 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000 5625865
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 61.435.92 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000 6143592
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 19.668.80 11.990,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000 31.658.80
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 3.671.258,60 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000 3.671.258,60
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 3.892.013.85 6.859.098,69 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000 10.751.112,54

(*) ASPS: Agdes e Servigos Piiblicos em Satide
Fonte: Sistema de Informagoes sobre Orcamentos Piblicos em Sadde (SIOPS)

Data da consulta: 17/03/2023.

9.2. Indicadores financeiros

94,53 %
12,39 %
99,20 %

16,11 %

R$ 1.003,74

34,51 %

47,68 %

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

Data da consulta: 17/03/2023.

9.3. Relatorio Resumido da Execugdo Orgamentaria (RREO)

1.210.000,00 1.210.000,00 1.997.858,54 165,11
5.000,00 5.000,00 1.012,00 20,24
5.000,00 5.000,00 1.012,00 20,24

0,00 0,00 0,00 0,00
5.000,00 5.000,00 1.027,74 20,55
5.000,00 5.000,00 1.027,74 20,55

0,00 0,00 0,00 0,00
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500.000,00 500.000,00 617.865,62 123,57
500.000,00 500.000,00 617.865,62 123,57
0,00 0,00 0,00 0,00
700.000,00 700.000,00 1.377.953,18 196,85
13.921.600,00 13.921.600,00 18.846.212,74 135,37
12.000.000,00 12.000.000,00 16.217.517,62 135,15
1.600,00 1.600,00 1.204,24 75,26
100.000,00 100.000,00 136.255,52 136,26
1.800.000,00 1.800.000,00 2.473.188,93 137,40
20.000,00 20.000,00 18.046,43 90,23
0,00 0,00 0,00 0,00

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

0,00 0,00 0,00 0,00
15.131.600,00 15.131.600,00 20.844.071,28 137,75

0,00 0,00

0,00 40.000,00 0,00 0,00
0,00 40.000,00 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
1.900.693,00 375.845,00 201.086,45 53,50 201.086,45 53,50 197.436,45 52,53 0,00
20.000,00 137.000,00 120.826,00 88,19 120.826,00 88,19 117.176,00 85,53 0,00
1.880.693,00 238.845,00 80.260,45 33,60 80.260,45 33,60 80.260,45 33,60 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
300.000,00 79.000,00 19.668,80 24,90 19.668,80 24,90 19.668,80 24,90 0,00
280.000,00 79.000,00 19.668,80 24,90 19.668,80 24,90 19.668,80 ' 24,90 0,00
20.000,00 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 0,00
1.060.316,00 4.567.166,50 3.671.258,60 80,38 3.671.258,60 80,38 | 3.577.589,08 78,33 0,00
801.961,00 4.567.166,50 3.671.258,60 80,38 3.671.258,60 80,38 | 3.577.589,08 78,33 0,00
258.355,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
3.261.009,00 5.062.011,50 3.892.013,85 76,89 3.892.013,85 76,89 | 3.794.694,33 74,96 0,00
3.892.013,85 3.892.013,85 3.794.694,33
0,00 N/A N/A
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
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3.892.013,85 3.892.013,85 3.794.694,33
3.126.610,69

N/A

765.403,16 765.403,16 668.083,64
0,00 0,00 0,00

18,67 18,67 18,20

3.126.610,69  3.892.013,85 765.403,16 97.319,52 0,00 97.319,52 765.403,16
242241491  2.821.143,63 398.728,72 0,00 41.767,19 0,00 0,00 0,00 0,00 440.495,91
1.795.796.59 = 2.348.446,45 552.649,86 0,00 3.910,00 0,00 0,00 0,00 0,00 556.559,86
1.825.785,66 ~ 2.789.798,94 964.013,28 0,00 470.709,53 0,00 0,00 0,00 0,00 ' 1.434.722,81
1.832.919,32  3.779.049,65  1.946.130,33 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 ' 1.946.130,33
1.679.496,89  2.168.716,07 489.219,18 0,00 1.364.874,53 0,00 0,00 0,00 0,00 ' 1.854.093,71
1.809.185,55  2.024.418,28 215.232,73 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00  215.232,73
1.514.315,90  2.835.901,20  1.321.585,30 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 ' 1.321.585,30
1.398.478,08  1.512.640,32 114.162,24 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00  114.162,24
1.257.839,78  2.913.440,32  1.655.600,54 0,00 0,00 1.655.600,54
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3.738.000,00 3.738.000,00 5.126.281,49 137,14
3.738.000,00 3.738.000,00 5.085.077,31 136,04
0,00 0,00 41.204,18 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
3.738.000,00 3.738.000,00 5.126.281,49 137,14

2.609.054,00 6.951.208,00 6.119.664,38 6.119.664,38 88,04  5.757.658,00
2.395.249,00 6.935.403,00 6.119.664,38 88,24 6.119.664,38 88,24 | 5.757.658,00 83,02 0,00
213.805,00 15.805,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
980.286,50 651.286,50 609.749,74 93,62 609.749,74 93,62 609.749,74 93,62 0,00
50.000,00 592.000,00 589.550,86 99,59 589.550,86 99,59 589.550,86 99,59 0,00
930.286,50 59.286,50 20.198,88 34,07 20.198,88 34,07 20.198,88 34,07 0,00
0,00 57.846,00 56.258,65 97,26 56.258,65 97,26 56.258,65 97,26 0,00
0,00 57.846,00 56.258,65 97,26 56.258,65 97,26 56.258,65 97,26 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
73.205,00 133.205,00 61.435,92 46,12 61.435,92 46,12 59.305,92 44,52 0,00
73.205,00 133.205,00 61.435,92 46,12 61.435,92 46,12 59.305,92 44,52 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
718.825,50 35.825,50 11.990,00 33,47 11.990,00 33,47 11.990,00 33,47 0,00
629.282,00 31.282,00 11.990,00 38,33 11.990,00 38,33 11.990,00 38,33 0,00
89.543,50 4.543,50 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
4.381.371,00 7.829.371,00 6.859.098,69 87,61 6.859.098,69 87,61 6.494.962,31 82,96 0,00

2.609.054,00 6.991.208,00 6.119.664,38 87,53 6.119.664,38 87,53 5.757.658,00 82,36
2.880.979,50 1.027.131,50 810.836,19 78,94 810.836,19 78,94 807.186,19 78,59 0,00
0,00 57.846,00 56.258,65 97,26 56.258,65 97,26 56.258,65 97,26 0,00
73.205,00 133.205,00 61.435,92 46,12 61.435,92 46,12 59.305,92 44,52 0,00
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FONTE: SIOPS, Maranhdo07/02/23 11:39:59
1 - Nos cinco primeiros bimestres do exercicio, 0 acompanhamento serd feito com base na despesa liquidada. No dltimo bimestre do exercicio, o valor deverd corresponder ao total da despesa empenhada.
2 - Até o exercicio de 2018, o controle da execugdo dos restos a pagar considerava apenas os valores dos restos a pagar ndo processados (regra antiga). A partir do exercicio de 2019, o controle da execugio dos restos a pagar considera os restos a pagar processados e ndo processados (regra

nova).
3 - Essas despesas sio i pelo ente

1.018.825,50 114.825,50 31.658,80 27,57 31.658,80 27,57 31.658,80 27,57 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
1.060.316,00 4.567.166,50 3.671.258,60 80,38 3.671.258,60 80,38 = 3.577.589,08 78,33 0,00
7.642.380,00 12.891.382,50  10.751.112,54 83,40 10.751.112,54 83,40  10.289.656,64 79,82 0,00
4.381.371,00 7.829.371,00 6.859.098,69 87,61 6.859.098,69 87,61 6.494.962,31 82,96 0,00
3.261.009,00 5.062.011,50 3.892.013,85 76,89 3.892.013,85 76,89 3.794.694,33 74,96 0,00

9.4. Execugido or¢amentaria e financeira de recursos federais transferidos fundo a fundo, segundo bloco de financiamento e programa de trabalho

Bloco de Financiamento

Manutengio das A¢des e Servigos Puiblicos
de Satde (CUSTEIO)

Fonte: Fundo Nacional de Satide (FNS)

Programas de Trabalho

10128502120YD - EDUCACAO E FORMACAO EM SAUDE

103015019219A - PISO DA ATENGCAO PRIMARIA EM SAUDE

10301501921CE - IMPLEMENTACAO DE POLITICAS DE ATENCAO ESPECIALIZADA A SAUDE

1030150192E89 - INCREMENTO TEMPORARIO AO CUSTEIO DOS SERVICOS DE ATENCAO PRIMARIA EM SAUDE

PARA CUMPRIMENTO DAS METAS - NACIONAL

1030250182E90 - INCREMENTO TEMPORARIO AO CUSTEIO DOS SERVICOS DE ASSISTENCIA HOSPITALAR E

AMBULATORIAL PARA CUMPRIMENTO DAS METAS - NACIONAL

1030250188585 - ATENCAO A SAUDE DA POPULACAO PARA PROCEDIMENTOS NO MAC

10303501720AE - PROMOCAO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA E INSUMOS ESTRATEGICOS NA ATENCAO

PRIMARIA EM SAUDE

10304502320AB - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS PARA EXECUCAO

DE ACOES DE VIGILANCIA SANITARIA

10305502320AL - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS PARA A VIGILANCIA

EM SAUDE

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

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

9.5. Covid-19 Repasse Unido

https://digisusgmp.saude. gov.br

Valor
Transferido em
2022
(Fonte: FNS)

R$ 4.307,17

RS 2.246.260,47

Valor
Executado

4307,17
224626047

RS 8.898,60

R$ 1.946.104,00 194610400

RS 210.468,00
RS 393.666.34

R$ 73.665,72

RS 12.000,00

R$ 188.861,22

73665,72

106.918.51 39.237,48  146.155,99
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

124.016,51

124.016,51

124.016,51

0,00

0,00

0,00

10.149,48

10.149,48

10.149,48

0,00

0,00

0,00

11.990,00

11.990,00

11.990,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

Gerado em 17/03/2023 17:07:00
Fonte: Sistema de Informagoes sobre Orcamentos Piblicos em Sadde (SIOPS)

9.6. Covid-19 Recursos Proprios

0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
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Gerado em 17/03/2023 17:06:59
Fonte: Sistema de InformagGes sobre Or¢amentos Piiblicos em Satide (SIOPS)

9.7. Covid-19 Repasse Estadual
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Gerado em 17/03/2023 17:07:01
Fonte: Sistema de InformagGes sobre Or¢amentos Piiblicos em Satide (SIOPS)

® Anilises e Consideracoes sobre Execugio Orcamentdria e Financeira
Os dados apresentados sdo oriundos do Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Piblicos em Satde (SIOPS), e estdo em conformidade com a execucdo orcamentdria prevista e executada no

periodo.
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10. Auditorias

Nio ha informagGes cadastradas para o periodo das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 23/03/2023.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 23/03/2023.

® Analises e Consideragdes sobre Auditorias

Naio houve auditorias no periodo informado.
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11. Analises e Consideragdes Gerais

Apresentamos o Relatério Anual de Gestdo - Janeiro a Dezembro de 2022, no cumprimento do dever de prestar contas, comprovando a aplicagdo dos recursos financeiros e a execugdo das agdes e servigos de salide voltados para a populagio de

Cedral - MA.

A andlise da gestdo foi feita a partir de dados de producio, financeiros e relatérios de servicos, expressando os avancos obtidos pela Secretaria Municipal de Satdde e Prefeitura Municipal, principalmente, pelo modelo de gestdo participativa e
estratégica, discutindo as politicas piblicas de satide entre gestores, trabalhadores de sadde, usudrios e liderangas comunitdrias, buscando sempre a melhoria do servico de maneira a alcancar maior efetividade, eficiéncia e qualidade diante das

idades de saide da p
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12. Recomendagdes para o Proximo Exercicio

® Analises e Consideragdes sobre Recomendacoes para o Proximo Exercicio

1. Analisar o cumprimento das metas propostas no PMS 2022-2025 e na PAS 2022 de Cedral - MA, para que sejam rediscutidas com base nos resultados alcancados ou no redirecionamento de
Servicos;

2. Elaborar a Programac¢do Anual de Satde 2023 nos moldes do PlanejaSUS e utilizd-los como base para o Relatério Anual de Gestao;
3. Garantir o cumprimento das metas elencadas no Previne Brasil e PQAVS;
4. Fortalecer o controle social;

5. Registrar o presente relatério no sistema digiSUS em conformidade com a portaria GM/MS 750 de 29 de abril de 2019.

TATIANA LISBOA SANTANA
Secretario(a) de Saide
CEDRAL/MA, 2022
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: MARANHAO
MUNICIPIO: CEDRAL
Relatério Anual de Gestio - 2022
Parecer do Conselho de Satde
Identificagao
o Consideragdes:

Dados apresentados para apreciacdo do Conselho Municipal de Saide, e atualizacio do sistema DIGISUS, conforme portaria GM/MS 750/2019 e determinagdo do CMS de Cedral-MA.

Introducgido
¢ Consideragdes:
Dados apresentados para apreciacdo do Conselho Municipal de Saide, e atualizacio do sistema DIGISUS, conforme portaria GM/MS 750/2019 e determinagdo do CMS de Cedral-MA.
Dados Demogriéficos e de Morbimortalidade

¢ Consideragdes:

Dados apresentados para apreciacdo do Conselho Municipal de Satde, e atualizagio do sistema DIGISUS, conforme portaria GM/MS 750/2019 e determinagio do CMS de Cedral-MA.

Dados da Produgao de Servicos no SUS
o Consideragdes:

Dados apresentados para apreciagao do Conselho Municipal de Satde, e atualizagio do sistema DIGISUS, conforme portaria GM/MS 750/2019 e determinagdo do CMS de Cedral-MA.

Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS
¢ Consideragdes:

Dados apresentados para apreciagdo do Conselho Municipal de Satide, e atualizagdo do sistema DIGISUS, conforme portaria GM/MS 750/2019 e determinagio do CMS de Cedral-MA.

Profissionais de Saude Trabalhando no SUS
o Consideragoes:

Dados apresentados para apreciagdo do Conselho Municipal de Satide, e atualizagdo do sistema DIGISUS, conforme portaria GM/MS 750/2019 e determinagio do CMS de Cedral-MA.

Programacdo Anual de Satide - PAS
¢ Consideragdes:

Dados apresentados para apreciacdo do Conselho Municipal de Saidde, e atualizacio do sistema DIGISUS, conforme portaria GM/MS 750/2019 e determinagdo do CMS de Cedral-MA.

Execuc¢do Orcamentéria e Financeira
¢ Consideragdes:
Dados apresentados para apreciagio do Conselho Municipal de Satide, e atualizagdo do sistema DIGISUS, conforme portaria GM/MS 750/2019 e determinagio do CMS de Cedral-MA.
Auditorias

¢ Consideragdes:

CIENTE.

Andlises e Consideragdes Gerais
o Parecer do Conselho de Satde:

Dados apresentados para apreciagdo do Conselho Municipal de Satide, e atualizagdo do sistema DIGISUS, conforme portaria GM/MS 750/2019 e determinagio do CMS de Cedral-MA.

Recomendagdes para o Proximo Exercicio
o Consideragdes:

Dados apresentados para apreciagdo do Conselho Municipal de Satde, e atualizagao do sistema DIGISUS, conforme portaria GM/MS 750/2019 e determinagao do CMS de Cedral-MA.

Status do Parecer: Aprovado
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CEDRAL/MA, 23 de Margo de 2023

Conselho Municipal de Satide de Cedral
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