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1. Identificacdo

1.1. Informacdes Territoriais

MT

ALTO ARAGUAIA

Sul Matogrossense

5.538,02 Km?

19.714 Hab

4 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 10/01/2023

1 .2. Secretaria de Satde

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE ALTO ARAGUAIA

6512046

A informago ndo foi identificada na base de dados

03579836000180

RUA QUINTINO BOCAIUVA 682 CASA

aiarelatorios @ yahoo.com.br

66 34812660

Tl

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 10/01/2023

1 .3. Informagdes da Gestdo

GUSTAVO DE MELO ANICEZIO

CLEOMAR VILELA RODRIGUES

DEPARTAMENTOADMINISTRATIVO @ GMAIL.COM

6634811777

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Piblicos em Sadde (SIOPS)
Data da consulta: 10/01/2023

1.4. Fundo de Satde

LEI

12/2013

03.579.836/0001-80

MUNICIPIO

GUSTAVO DE MELO ANICEZIO

Fonte: Sistema de InformagGes sobre Or¢amentos Piiblicos em Satide (SIOPS)
Data da consulta: 10/01/2023

1.5. Plano de Saide

2022-2025

Aprovado

Fonte: DIGISUS Gestor - Modulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 17/05/2022

1.6. Informacdes sobre Regionaliza¢do

Regido de Sadde: Sul Matogrossense

ALTO ARAGUAIA 5538.022 19714 3.56
ALTO GARCAS 3660.387 12323 3,37
ALTO TAQUARI 1394.76 11413 8,18
ARAGUAINHA 688.676 909 132
CAMPO VERDE 4794.555 44033 9.18
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DOM AQUINO
GUIRATINGA

ITIQUIRA

JACIARA

JUSCIMEIRA
PARANATINGA

PEDRA PRETA

POXOREO

PRIMAVERA DO LESTE
RONDONOPOLIS

SANTO ANTONIO DO LESTE
SAO JOSE DO POVO

SAO PEDRO DA CIPA

TESOURO

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)

Ano de referéncia: 2025

1.7. Conselho de Satude

Intrumento Legal de Criaciio
Endereco

E-mail

Telefone

Nome do Presidente

Numero de conselheiros por segmento

LEI

RUA QUINTINO BOCAIUVA

CLEOMAR VILELA DE REZENDE
Usuarios 17

Governo 0
Trabalhadores 4

Prestadores 0

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

Ano de referéncia:

e Consideracdes

2205.079
5358.322
8638.691
1658.72
2205.018
24177.568
4193.207
6923.227
5472.207
4165.232
3596.798
444.106
344.36

4017.269

8087
15740
13727
27696
11124
23250
17547
15936
63876
239613
5459
4102
4823

3761

3,67
2,94
1,59
16,70
5,04
0,96
4,18
2,30
11,67
57,53
1,52
924
14,01

0,94

O municipio de Alto Araguaia, integrante da Regido de Satde Sul Matogrossense, apresenta vasta extensdo territorial (5.538,02 km?) e baixa densidade demogréfica (4 hab/km?), o que impoe

desafios logisticos a organizacgdo e oferta dos servicos de satide. A estrutura administrativa encontra-se formalmente instituida, com Secretaria Municipal de Saide cadastrada no CNES, Fundo
Municipal de Satide criado por lei e Plano Municipal de Sadde 2022;2025 aprovado, demonstrando regularidade nos instrumentos de planejamento e gestdo. O Conselho Municipal de Satide

esta instituido e conta com predominancia de representantes dos usudrios, reforcando o controle social, embora se observe auséncia de representacio formal dos segmentos governo e
prestadores no periodo analisado. No contexto regional, o municipio integra uma regido composta por municipios de diferentes portes populacionais, com destaque para polos como
Rondondpolis e Primavera do Leste, o que evidencia a importancia da articulacdo interfederativa para garantia da integralidade da assisténcia. De modo geral, verifica-se que o municipio

possui estrutura institucional formalizada e inser¢do regional estratégica, demandando continuo aprimoramento da governanca, do planejamento e da representatividade no controle social para

fortalecimento do Sistema Unico de Satide em ambito local.

https://digisusgmp.saude. gov.br

4.de 35



2. Introdugdo

e Andlises e Consideragdes sobre Introdugio

Relatério Quadrimestral de Gestdo constitui-se como um instrumento de planejamento que relata os resultados obtidos mediante a implementac@o da Programagdo Anual
de Sadde. Esses resultados sdo avaliados com base no conjunto de acdes, metas e indicadores estabelecidos, oferecendo diretrizes para eventuais ajustes que se mostrem
necessarios no Plano de Satde e nas Programagdes subsequentes. Este apresentado a seguir é o Relatério Detalhado do Quadrimestre Anterior (1° quadrimestre de 2025),
que € justamente para realizar esse monitoramento do que foi programado para esse ano no municipio de Alto Araguaia.
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3. Dados Demograficos e de Morbimortalidade

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

3.1. Populagdo estimada por sexo e faixa etdria

Periodo: 2021

740

0 a4 anos 774 1514
5a9 anos 749 720 1469
10 a 14 anos 738 689 1427
15 a 19 anos 720 738 1458
20 a 29 anos 1520 1525 3045
30 a 39 anos 1690 1540 3230
40 a 49 anos 1480 1401 2881
50 a 59 anos 1095 1087 2182
60 a 69 anos 760 680 1440
70 a 79 anos 335 387 722
80 anos e mais 164 182 346
Total 10025 9689 19714

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Satide/SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet)
Data da consulta: 10/01/2023.

3.2. Nascidos Vivos

Niimero de nascidos vivos por residéncia da mae.

190 197

ALTO ARAGUAIA 204

Fonte: Sistema de Informagoes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 10/01/2023.

3.3. Principais causas de internagio por local de residéncia

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

I. Algumas doencas infecciosas e parasitdrias 114 32 42 31 27
II. Neoplasias (tumores) 84 82 86 72 90
III. Doengas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar 16 22 17 17 15
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 16 11 21 26 28
V. Transtornos mentais e comportamentais 12 12 14 12 15
VI. Doencas do sistema nervoso 11 13 16 8 18
VII. Doengas do olho e anexos 1 - 1 6 -

VIII.Doengas do ouvido e da apdfise mastoide - - 3 - -

IX. Doencas do aparelho circulatorio 78 80 103 116 120
X. Doencas do aparelho respiratdrio 51 59 148 140 138
XI. Doengas do aparelho digestivo 106 112 176 122 107
XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo 4 4 19 40 34
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 1 5 11 27 19
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 82 61 107 100 64
XV. Gravidez parto e puerpério 179 190 173 131 107
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 15 16 20 23 17
XVILMalf cong deformid e anomalias cromossémicas 1 4 3 3 3
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 4 11 16 16 12
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas 103 111 211 155 137
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XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - -
XXI. Contatos com servicos de satide 105 126 72 39 7
CID 10* Revisao ndo disponivel ou ndo preenchido - - - - -
Total 983 951 1.259 1.084 958
Fonte: Sistema de Informagoes Hospitalares do SUS (STH/SUS)
Data da consulta: 10/01/2023.

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10

Capitulo CID-10 2018 2019 2020
I. Algumas doengas infecciosas e parasitarias 7 9 11
II. Neoplasias (tumores) 15 9 12
III. Doengas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar 2 1 1
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 4 3 5
V. Transtornos mentais e comportamentais - 1 3
VI. Doengas do sistema nervoso 1 2 3
VII. Doencas do olho e anexos - - -
VIIL.Doencas do ouvido e da apéfise mastdide - - -
IX. Doencas do aparelho circulatorio 23 28 22
X. Doengas do aparelho respiratério 8 13 13
XI. Doengas do aparelho digestivo 5 7 3
XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo - - -
XIII.Doencas sist osteomuscular e tec conjuntivo 2 - -
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 6 2 7
XV. Gravidez parto e puerpério - - -
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 2 - -
XVILMalf cong deformid e anomalias cromossomicas - - 1
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 8 9 8
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas - - -
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 19 13 13
XXI. Contatos com servicos de satide - - -
XXII.Codigos para propésitos especiais - - -
Total 102 97 102

Fonte: Sistema de Informagoes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 10/01/2023.

® Analises e Consideragdes sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade

A analise dos dados demograficos, de nascidos vivos, morbidade hospitalar e mortalidade do municipio de Alto Araguaia demonstra um perfil populacional relativamente jovem, porém com
tendéncia de envelhecimento progressivo, evidenciado pelo aumento da populacio adulta e idosa, o que demanda fortalecimento das a¢des de promocao, prevencgdo e cuidado continuo.
Observa-se estabilidade no niimero de nascidos vivos, indicando a necessidade de manutencdo e qualificacdo da atencdo materno-infantil. Em relacdo as internacdes, destacam-se as doencas do
aparelho digestivo, respiratério, circulatério, geniturinario, bem como lesdes por causas externas, evidenciando a importdncia de politicas intersetoriais voltadas a prevencdo de agravos,
acidentes e doencas cronicas nao transmissiveis. No tocante a mortalidade, predominam as doencas cardiovasculares, neoplasias, causas externas e doencas infecciosas, reforcando a
necessidade de ampliagcdo do acesso a atengdo primaria, vigilancia em satde, diagnéstico precoce e acompanhamento longitudinal dos usuarios, conforme diretrizes preconizadas pelo
Ministério da Satde, visando a melhoria da qualidade de vida, reducdo de internagdes evitaveis e fortalecimento da rede de atencdo a satide no municipio.
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4. Dados da Produgdo de Servicos no SUS

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

4.1. Producdo de Atengdo Basica

48.187
14.431
23.790

2.312

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

4.2. Produgdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Nio ha informagdes cadastradas para o periodo

4.3. Produgio de Atencdo Psicossocial por Forma de Organizagio

Nio hé informagGes cadastradas para o periodo

4.4. Produgio de Aten¢do Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos

Nio ha informagdes cadastradas para o periodo

4.5. Producdo de Assisténcia Farmacéutica

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

4.6. Producdo de Vigilancia em Satide por Grupo de Procedimentos

Nio ha informagGes cadastradas para o periodo
Data da consulta: 10/01/2023.

® Anilises e Consideracoes sobre Dados da Produgdo de Servicos no SUS

A produg@o da Atencdo Basica no municipio de Alto Araguaia demonstra significativa atuagdo das equipes de saide, com destaque para o elevado nimero de visitas domiciliares, evidenciando

o fortalecimento das a¢des de promogio, prevengdo e acompanhamento das familias no territério. O quantitativo expressivo de atendimentos individuais e procedimentos realizados reforca a

importancia da Atenc¢do Primaria como porta de entrada preferencial do sistema, contribuindo para a resolutividade e reduc@o de agravos a saide. Destaca-se ainda a oferta de atendimentos

odontologicos, que contribuem para a integralidade do cuidado e melhoria da qualidade de vida da populagdo. Esses resultados estdo alinhados as diretrizes da Politica Nacional de Atengdo

Basica e as orientacdes do Ministério da Satide, demonstrando o compromisso do municipio com a ampliagio do acesso, qualificacdo dos servigos e fortalecimento da rede de atencdo a satde

https://digisusgmp.saude. gov.br
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5. Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestdo

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

Periodo 04/2025

UNIDADE MOVEL DE NIVEL PRE-HOSPITALAR NA AREA DE URGENCIA

FARMACIA

CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA
HOSPITAL GERAL

LABORATORIO DE SAUDE PUBLICA
UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA (SADT ISOLADO)
CONSULTORIO ISOLADO

CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE
CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE
CENTRO DE APOIO A SAUDE DA FAMILIA
POLO ACADEMIA DA SAUDE

CENTRAL DE REGULACAO DO ACESSO

Total

d fi a0 nimero de

Observagio: Os dados apr
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 10/01/2023.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 04/2025

de satide publicos ou prestadores de servigos ao SUS

20

20

ADMINISTRACAO PUBLICA

MUNICIPIO

Total

Observagdo: Os dados apr d £ ao nimero de
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 10/01/2023.

5.3. Consoércios em satde

Periodo 2025

20

ENTIDADES EMPRESARIAIS

ENTIDADES SEM FINS LUCRATIVOS

PESSOAS FISICAS

20

de saide piblicos ou prestadores de servicos ao SUS

20

20

05238413000122 Direito Piblico

Servigos de apoio ao diagnéstico

Assisténcia médica e ambulatorial
Atencdo hospitalar
Consulta médica especializada

Fonte: DIGISUS Gestor - Modulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 10/01/2023.

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

Observa-se que a rede fisica prestadora de servi¢os ao Sistema Unico de Satde no municipio de Alto Araguaia apresenta estrutura organizada e integralmente sob gestdo municipal, com
predominéncia da Atenc¢do Priméria a Saide como eixo estruturante do cuidado. A existéncia de unidades basicas de satde, servicos especializados, hospital geral, apoio diagndstico e
terapéutico, bem como estruturas de regulacdo e promogdo da saide, demonstra o compromisso da gestdo local com a ampliacdo do acesso, a resolutividade e a qualidade da assisténcia.

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

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

Periodo 02/2025
P e nnldo
Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Estatutarios e empregados publicos (0101, 0102)
Intermediados por outra entidade (08) 26 6 1 6 0
Autdnomos (0209, 0210) 0 0 0 0 0
Residentes e estagiarios (05, 06) 0 0 0 0 0
Bolsistas (07) 1 0 0 0 0
Informais (09) 0 0 0 0 0
Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8 -, Intermediados por outra entidade (08) 0 0 0 0 0
3,4e5)
Celetistas (0105) 0 0 0 0 0
Autdnomos (0209, 0210) 0 0 0 0 0
Residentes e estagiarios (05, 06) 0 0 0 0 0
Bolsistas (07) 0 0 0 0 0
Informais (09) 0 0 0 0 0
Servidores piiblicos cedidos para a iniciativa 0 0 0 0 0
privada (10)

Piblica (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 tempordrios e cargos em comissao 0 0 0 0 0
3,4e5) (010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 06/03/2026.

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

Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Autdonomos (0209, 0210) 0 0 0 0
Bolsistas (07) 0 0 0 0
Estatutarios e empregados publicos (0101, 0102) 0 0 0 0
Intermediados por outra entidade (08) 0 0 0 0

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8 -, 3, 4 e 5)  Contratos tempordrios e cargos em comissao (010302,
0104)

Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Contratos tempordrios e cargos em comissio (010301, 0 0 0 0
0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 06/03/2026.

® Anilises e Consideracoes sobre Profissionais de Satide Trabalhando no SUS

A andlise dos profissionais de satde atuantes no SUS no municipio de Alto Araguaia demonstra que a maior parte dos vinculos € composta por servidores estatutarios e empregados publicos,
evidenciando estabilidade, continuidade das agdes e fortalecimento da gestdo municipal na organizacio da rede de servicos. Observa-se a presenca de equipes multiprofissionais com médicos,
enfermeiros, agentes comunitérios de saide e outros profissionais de niveis superior e médio, o que contribui para a ampliacdo do acesso, integralidade do cuidado e qualificacdo da assisténcia,
especialmente na Atencdo Priméria a Sadde. Destaca-se também a utilizac@o de contratos intermediados e temporarios como estratégia complementar para suprir demandas especificas e
garantir a manutengao dos servicos.
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7. Programacdo Anual de Sadde - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

DIRETRIZ N° 1 - Ampliar e qualificar o acesso aos servigos de saide de qualidade, em tempo adequado, com énfase na humanizacio, equidade e no atendimento das necessidades

https://digisusgmp.saude. gov.br

de satide, aprimorando a politica da atencéio basica.

OBJETIVO N° 1.1 - Qualificar as acdes e servicos da atencio primaria de forma ampliada, integrada e planejada.

o . Unidade  Ano - Linh Meta Met Iddeade Resultado d % meta
1 ara e imha- eta e esultado do
Descricdo da Meta aliaci : - de Linha- B Plano(2022- 2025 did Quadrimest alcancada
m m - rimestre
avaliacao da me; medida Base ase 2025) € a uadrimestre da PAS
Meta
1. Intensificar as coletas dos exames Razdo de exames citopatologicos do Razio 2020 0,18 0,18 0,18 Razdo 0,03 16,67
citopatolégicos de colo do ttero em mulheres colo do ttero em mulheres de 25 a 64
de 25 a 64 anos. anos na populacio residente de
determinado local e a populacdo da
mesma faixa etdria
Agdo N° I - Realizar campanhas de conscientiza¢do (respeitando os protocolos em tempos COVID);
Acgdo N° 2 - Disponibilizar os resultados de exames citopatologicos em menor prazo possivel;
Acdo N° 3 - Fomentar nas reunides multiprofissionais a continuidade e a periodicidade para as coletas e nas unidades de saide semanalmente;
Agdo N° 4 - Realizar Campanha ;Outubro Rosa;, que ja faz parte do cronograma anual da Atengdo Primdria;
Acdo N° 5 - Acompanhar pelo niimero de mulheres cadastradas por drea (e-SUS/SISAB) o niimero de exames a ser coletado mensalmente;
Acdo N° 6 - Realizar busca ativa das mulheres faltosas;
Agdo N° 7 - Manter disponivel os insumos necessarios para realizacdo do exame.
Acdo N° 8 - Realizar campanhas de coletas in loco em localidades de dificil acesso;
2. Intensificar a oferta da realizagdo de exames  Razdo de exames de mamografia de Razdo 2020 0,21 0,21 0,21 Razdo 0 0
de mamografia de rastreamento em mulheres de  rastreamento realizados em mulheres
50 a 69 anos de 50 a 69 anos na populagio
residente de determinado local e
populagdo da mesma faixa etéria.
Agdo N° 1 - Manter os atuais convénios/contratos para garantira oferta de exames de mamografia para a populagdo feminina na faixa etaria preconizada;
Acdo N° 2 - Realizar a¢des de educacdo em saide no incentivo do diagndstico precoce no més de marco e outubro (dia da mulher e outubro rosa);
Acdo N° 3 - Garantir a realizagio do exame clinico das mamas nas consultas de rotina, assegurando referéncia e contra referéncia;
Acgdo N° 4 - Disponibilizar transporte adequado as pacientes para realizacdo do exame, quando necessario;
Acdo N° 5 - Garantir acesso a diagnéstico e tratamento a faixa etdria prioritaria e casos necessarios;
Agdo N° 6 - Monitorar e gerenciar a referéncia e contra referéncia dos pacientes através da Atengdo Primdria para continuidade das agdes;
Acdo N° 7 - Realizar atividades de Educac@o em satde pelas equipes de Satide da Familia na prevencao do CA de mama.
3. Garantir o funcionamento das equipes da Cobertura populacional estimada pelas Percentual 2020 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Atencio Basica, expandindo os atendimentos equipes de Atencdo Bésica

médicos para atingir a cobertura.

Agdo N° 1 - Dar continuidade nos servigos de satide da aten¢@o primaria mesmo em periodo pandémico;

Acgdo N° 2 - Capacitar os Agentes Comunitérios e Agente de Combate a Endemias sobre as A¢des da atengio Bésica;
Acdo N° 3 - Alimentar e atualizar mensalmente o Sistema de informacdo da Atencdo Basica (SISAB);

Agdo N° 4 - Manter as acdes da atenc¢@o bésica junto com a equipe estratégica;

Acgdo N° 5 - Garantir o funcionamento das unidades basicas com equipe necessaria;

Acdo N° 6 - Atender as exigéncias da Politica Nacional de Atengdo Basica realizando visitas domiciliares de rotina do ACS, conforme programacao da equipe da unidade de satide e
visitas esporadicas quando necessario.

4. Fortalecer as a¢des para alcance da cobertura  Cobertura de acompanhamento das Percentual 2020 54,03 90,00 90,00  Percentual 87,95 97,72

de acompanhamento das condicionalidades do  condicionalidades de Satide do

PBF pelas equipes de atengdo basica Programa Bolsa Familia (PBF)

Acgdo N° 1 - Aumentar o percentual de acompanhamento das condicionalidades de satide do Programa bolsa Familia/Auxilio Brasil;
Acdo N° 2 - Fortalecer a parceria junto a secretaria de assisténcia social, equipe multidisciplinar e demais setores;

Agdo N° 3 - Otimizar agdes da pesagem do SISVAN/PSE/Imunizagdo para execugdo do servigo e a coleta de dados;

Acdo N° 4 - Intensificar a busca ativa dos beneficiarios;

Agdo N° 5 - Realizar dia D e mutirdes de pesagem convocando os beneficiarios do programa conforme medidas de prevencdo e biosseguranga;

Agdo N° 6 - Fomentar da importancia dos procedimentos relacionados as condicionantes de satide nas UBS
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5. Garantir o funcionamento das equipes de Cobertura populacional estimada de Percentual 2020 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
satde bucal, conforme necessidade expandindo  satde bucal na atencio basica

os atendimentos odontolégicos para atingir a

cobertura.

Acdo N° 1 - Dar continuidade nos servigos de satide bucal mesmo em periodo pandémico;

Agdo N° 2 - Realizar manutencdo preventiva dos equipamentos regularmente;

Acdo N° 3 - Monitorar e avaliar a qualidade e consisténcia dos dados informados pelas equipes de satide bucal na base de dados nacional;

Agdo N° 4 - Ofertar a¢des do Programa de Educagdo para a Saide Bucal nas Escolas na rede municipal para educandos da educacao infantil, do ensino fundamental e ensino médio;

Acdo N° 5 - Oferecer capacitacdo aos profissionais das ESF em Satde Bucal.

6. Diminuir o nimero de adolescentes gestantes ~Proporc¢do de gravidez na Propor¢do 2020 26,00 19,00 19,00  Proporgio 13,00 68,42
com a realizagdo de agdes especificas. adolescéncia entre as faixas etarias 10
a 19 anos

Agdo N° 1 - Desenvolver estratégias junto as escolas sobre educagio sexual;

Acdo N° 2 - Garantir o planejamento familiar incluso na AB;

Acdo N° 3 - Realizar atividade em grupos PSF e escola;

Agdo N° 4 - Organizar o atendimento da adolescente gestante e do parceiro nas unidades;

Acdo N° 5 - Garantir o acesso aos métodos contraceptivos as adolescentes do municipio.

Acgdo N° 6 - Acdes integradas com foco na conscientizagdo e uso correto de métodos contraceptivos, conjuntamente com outras entidades representativas da sociedade;
Agdo N° 7 - Implantar protocolo para agdes de prevencdo de gravidez ndo planejada nas unidades de satde;

Acdo N° 8 - Rodas de conversas e discussoes dentro dos espagos escolares permitindo aos jovens os esclarecimentos de dividas com profissionais da Aten¢do Basica e encaminhamento ao
atendimento individualizado;

Agdo N° 9 - Realizar, em conjunto com as escolas, rodas de conversas através do PSE;
Acdo N° 10 - Estruturar o planejamento familiar para o acolhimento dos adolescentes junto as equipes de atenc@o basica.

7. Intensificar o acompanhamento adequado da  Proporgdo de gestantes com pelo 0 60,00 45,00  Proporcao 85,00 188,89
gestante ao longo do pré-natal. menos 6 (seis) consultas pré-natal

realizadas, sendo a primeira até a 20*

semana de gestagdo

Acgdo N° 1 - Acompanhar o quantitativo de consultas de pré-natal por cada gestante (por meio de relatérios de sistema de informaco ou controle manual através de planilhas ou cadernos);
Acgdo N° 2 - Facilitar o acesso aos testes de gravidez (preferencialmente teste rapido) por meio de escuta inicial qualificada;

Acdo N° 3 - Agendar consulta subsequente a anterior para as gestantes, realizando busca ativa e acompanhando possiveis faltas e acionando a gestante por meio telefénico ou presencial
(domicilio) para entender o motivo;

Agdo N° 4 - Langar corretamente no sistema de informagao (conforme manual do E-SUS PEC / MS), a solicitac@o e resultados dos exames realizados.

8. Intensificar a realizacio dos exames de maior ~Proporcido de gestantes com realizacdo 0 60,00 60,00  Propor¢do 96,00 160,00
impacto na satide do feto e do recém-nascido. de exames para sifilis e HIV

Acdo N° 1 - Solicitar a primeira bateria desses exames logo na primeira consulta de pré-natal;
Agdo N° 2 - Garantir a realizagdo dos exames pelo menos duas vezes durante a gestacio;
Acdo N° 3 - Acionar o ACS para averiguar se os exames foram feitos e, caso ndo tenham, desenvolver estratégias para facilitar o acesso aos exames;

Acdo N° 4 - Criar fluxo facilitado junto ao controle de gestantes, para a marcacdo desses exames e acompanhamento do agendamento para gestante pela importancia do tempo maior para
esse grupo;

Agdo N° 5 - Langar corretamente no sistema de informagao (conforme manual do E-SUS PEC / MS), a solicitacdo e resultados dos exames realizados.

9. Promover a rotina de atendimento Proporcio de gestantes com 0 60,00 60,00  Propor¢ao 88,00 146,67
odontoldgico em gestantes a fim de reduzir atendimento odontoldgico realizado

problemas gestacionais decorrentes de doengas

bucais.

Acdo N° 1 - Manter vaga aberta na agenda da equipe de satde bucal em quantidade proporcional ao total de gestantes acompanhadas pelas equipes de satide da familia (tais vagas deverdo
ser ocupadas por outras pessoas caso ndo sejam por gestantes);

Acgdo N° 2 - Criar canal de comunicagdo direto entre as equipes (Equipes de Saide da Familia e Satde Bucal) para verificar encaminhamento e retorno, mesmo que ambas as equipes
estejam no mesmo ambiente fisico;

Acdo N° 3 - Langar corretamente no sistema de informacdo (conforme manual do E-SUS PEC / MS), a solicitacdo e resultados dos exames realizados.

Acdo N° 4 - Marcar consulta com a equipe de satide bucal no mesmo dia da consulta com médico e/ou enfermeiro, de preferéncia no primeiro contato pré-natal da equipe de saide da
familia (preferencialmente no momento da confirmacao da gestacdo, apds a condi¢io avaliada da gestante com inser¢do do CID ou CIAP, inserindo o atendimento odontolégico como
mais um no checklist basico de primeira consulta);

10. Intensificar a realizacio do exame, com Cobertura de exame citopatolégico 0 40,00 40,00  Percentual 38,00 95,00
busca ativa e organizacdo para todas as
mulheres na idade preconizada.

Agdo N° 1 - Ter dados populacionais para mensurac@o da oferta necessdria ao rastreamento adequado e busca ativa para toda a populagio feminina na faixa etaria;

Acdo N° 2 - Ter controle individualizado dessa populagdo, e ndo por quantitativo total, evitando realizar o exame sempre para as mesmas mulheres e deixando outras de fora do programa
de rastreamento;
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Acdo N° 3 - Ter método de controle do seguimento das mulheres com exame alterado (sistema eletronico ou registro de papel, ambos verificados periodicamente);

Agdo N° 4 - Ofertar esse exame a todas as mulheres na idade preconizada que frequentam a unidade, independentemente do motivo;

Acgdo N° 5 - Realizar o diagndstico precoce de lesdes sugestivas de cancer de mama e encaminha-las com prioridade para atengio especializada;

Acdo N° 6 - Garantir que toda mulher com cancer do colo do ttero tenha direito aos cuidados paliativos para o adequado controle dos sintomas e suporte social, espiritual e psicolégico;

Agdo N° 7 - Fortalecer e ampliar o acesso as informagdes sobre o cancer do colo do ttero para todas as mulheres, ressaltando que o cancer do colo do ttero é prevenivel pela detecgio e
pelo tratamento das lesdes precursoras que antecedem, em muitos anos, o cancer;

Acgido N° 8 - Ter ciéncia e controle que as informagdes de coleta do exame citopatologico de colo de ttero devera ser informada através de dois sistemas de informagcéo para validacdo das
informacgoes: O E-SUS AB através do SOAP (Plano) e no SISCAN (colocando o cddigo correto do procedimento de acordo com a faixa etaria);

Acdo N° 9 - Langar corretamente no sistema de informagdo E-SUS (conforme manual do E-SUS PEC / MS), a solicitacdo e resultados dos exames realizados.

11. Ampliar a cobertura vacinal Poliomielite Cobertura vacinal de Poliomielite 0 95,00 95,00  Percentual 77,00 81,05
inativada e de Pentavalente, para inativada e de Pentavalente

monitoramento e adesdo da crianga menor de

um ano ao calendario vacinal

Acgdo N° 1 - Realizar captacdo das criangas logo apds o nascimento, de preferéncia no momento do teste do pezinho e/ou consulta puerperal, marcando a primeira consulta de puericultura
para a primeira semana de vida;

Acdo N° 2 - Orientar sobre a importancia das vacinas ja nas consultas de pré-natal e continuar ao longo das consultas de puericultura;
Agdo N° 3 - Manter acompanhamento dos faltosos (atraso no calendario vacinal) individualmente e fazer busca ativa;
Acdo N° 4 - Manter contato com creches para verificacdo do calendério vacinal, acompanhamento conjunto e didlogo colaborativo entre as partes;

Acdo N° 5 - Langar corretamente no sistema de informacdo (conforme manual do E-SUS PEC/MS)

12. Fortalecer o monitoramento da hipertensdo,  Percentual de pessoas hipertensas com 0 50,00 50,00  Percentual 29,00 58,00
com organizagdo dos cadastros, consultas e Pressdo Arterial aferida em cada
aferi¢do de pressdo, a fim e reduzir o risco semestre

cardiovascular, hospitalizacdes e 6bitos
decorrentes da pressdo arterial descompensada.

Acdo N° 1 - Identificar todas as pessoas com hipertensao, através do cadastro individual no sistema E-SUS, realizado pelo ACS;
Acdo N° 2 - Manter o acompanhamento nominal das pessoas com hipertensao adscritas a equipe, verificando frequéncia de acompanhamento;

Agdo N° 3 - Criar um controle para propiciar a frequéncia mensal na ESF, com a realizagdo do monitoramento da pressdo arterial (PA) dos usuarios com a finalidade de que pessoas com
hipertensao arterial sisttmica (HAS) tenham o hébito de monitorar a sua PA;

Acdo N° 4 - Realizar o agendamento das consultas para o médico e o enfermeiro da equipe. Ambos podem acompanhar o individuo com essa condi¢io (resguardadas as diferencas de
atuacgdo e observagdes de protocolos de atendimento);

Acdo N° 5 - Durante a consulta do hipertenso, no sistema E-SUS, o médico ou enfermeiro devera incluir no SOAP, a condicao avaliada do paciente como hipertenso, colocando o CID
(médico) ou CIAP (enfermeiro) correto de acordo com a condi¢do do paciente, marcando a condi¢do avaliada do paciente como ativo;

Agdo N° 6 - Orientar o cidaddo com hipertensdo sobre a importancia das consultas de acompanhamento e a verificagdo da P.A. no servico, mesmo que esta ndo esteja descompensada
Acdo N° 7 - Lancar corretamente no sistema de informacao (conforme manual do E-SUS PEC / MS), a solicitacdo e resultados dos exames realizados.

13. Fortalecer o monitoramento da Diabetes Percentual de diabéticos com 0 50,00 50,00  Percentual 22,00 44,00
com organizacdo dos cadastros, consultas e solicitacdo de hemoglobina glicada

solicitacdo de exame hemoglobina glicada a fim

e reduzir as complicagdes agudas e cronicas

vinculadas a doenca.

Acdo N° 1 - Manter o acompanhamento nominal das pessoas com diabetes adscritas a equipe, verificando frequéncia de acompanhamento;
Acgdo N° 2 - Identificar todas as pessoas com diabetes, através do cadastro individual no sistema E-SUS, realizado pelo ACS;

Acdo N° 3 - Criar um controle para propiciar a frequéncia mensal na ESF, com a realizacio do pedido do exame de Hemoglobina Glicada dos usuérios com a finalidade de que pessoas
com diabetes acompanhem sua condi¢@o de satiide em relacdo a doenca;

Acgdo N° 4 - Realizar o agendamento das consultas para o médico e o enfermeiro da equipe. Ambos podem acompanhar o individuo com essa condi¢do (resguardadas as diferengas de
atuagdo e observagdes de protocolos de atendimento);

Agdo N° 5 - Durante a consulta do diabético, no sistema de informagdo E-SUS, o médico ou enfermeiro devera incluir no SOAP, a condigdo avaliada do paciente como diabético,
colocando o CID (médico) ou CIAP (enfermeiro) correto de acordo com a condi¢@o do paciente, marcando a condi¢@o avaliada do paciente como ativo

Acgdo N° 6 - Lancar corretamente no sistema de informagdo (conforme manual do E-SUS PEC / MS), a solicitacdo e resultados dos exames realizados.

Agdo N° 7 - Ainda durante a consulta, o profissional apto devera solicitar o exame de Hemoglobina Glicada ao paciente diabético, a0 menos uma vez ao ano, bem como avaliar o resultado
do mesmo.

Agdo N° 8 - Orientar o cidaddo com diabetes sobre a importancia das consultas de acompanhamento e a realizagdo do exame de hemoglobina glicada (e explicando a diferenga do exame
com a glicemia de jejum), mesmo que esta ndo esteja descompensada

14. Garantir o fornecimento de materiais e Niimero de unidades mantidas 0 8 7 Nimero 8,00 114,29
insumos necessarios para o funcionamento das

Unidades da Aten¢io Bésica e adequada

assisténcia ao usudrio

Acdo N° 1 - Disponibilizar a estrutura e os recursos necessarios para o funcionamento das unidades;
Agdo N° 2 - Manter equipes da Aten¢do Primaria com quadro de profissionais completo.

Acgdo N° 3 - Organizar o fluxo de referéncia e contrarreferéncia.
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15. Ampliar a oferta de servicos da Atengido Nuimero de unidades da Atencdo 0 2 1 Nuimero 0 0
Basica, através da construcdo e/ou ampliacio Basicas construidas e/ou ampliadas
das unidades de satde. por ano

Acgdo N° 1 - Garantir apoio financeiro para o municipio (por meio de emendas parlamentares ¢, estado ou unido e/ou programas) na construgio e/ou ampliacdo para as unidades da Atencdo
Basica;

Acgdo N° 2 - Realizag¢do do levantamento para o local da construgio;

Acdo N° 3 - Elaborar o Projeto técnico (engenheira) para construgido do espaco fisico;

Agdo N° 4 - Realizac@o de iniciativas para viabilizar o apoio financeiro de outros entes federados;
Acgdo N° 5 - Realizacdo do processo licitatério para a obra.

16. Melhorar a estrutura fisica das unidades de ~ Nimero de unidades reformadas 0 8 8 Nuimero 0 0
saude da Atencdo Basica.

Agdo N° 1 - Garantir apoio financeiro para o municipio (por meio de emendas parlamentares ¢, estado ou unido e/ou programas) na reforma para as unidades da Atengio Basica;
Acgido N° 2 - Receber pedidos de manutengio dos funciondrios que trabalham nas Unidades da Atencdo Primdria providenciando avaliacdo, manutengio e reforma conforme necessidade
Acdo N° 3 - Elaborar processo de aquisicdo de materiais necessarios para o andamento da obra e solicitar junto a Prefeitura Municipal.

17. Ampliar a frota de veiculos da Atengdo Numero de veiculos adquiridos 0 8 2 Nimero 0 0
Basica

Acdo N° 1 - Garantir apoio financeiro para o municipio (por meio de emendas parlamentares ;, estado ou unido e/ou programas) na ampliacdo da frota de veiculos da Atencdo Basica;
Acdo N° 2 - Elaborar processo de aquisi¢io e solicitar junto a Prefeitura Municipal dentro do cronograma previst
Agdo N° 3 - Adquirir os veiculos de acordo com necessidade das unidades da aten¢@o primdria.
DIRETRIZ N° 2 - Ampliar e qualificar o acesso aos servigos de satide de qualidade, em tempo adequado, com énfase na humanizacio, equidade e no atendimento das necessidades

de satide, aprimorando a politica da atenciio especializad bul , garantindo a
territorio.

ST ' TP PP

ial e h

das redes regionalizadas de atencio integral as pessoas no

OBJETIVO N° 2.1 - Organizar a rede e fortalecer a oferta de servicos da atencio especializada com vista a qualificacio do acesso integral a satide.

Unidade
T . . Unidade Ano - T Meta Met d ! Resultado d % meta
. ara . inha- eta e R o

Descricao da Meta liacs pd . de Linha- B Plano(2022- 2025 did Quadri G lcancad

e avaliacio da me ase medida - uadrimestre

5 medida  Base 2025) da PAS
Meta

1. Ampliar a prestac@o de servigos especializados Nimero de meses mantidos 0 12 12 Nuimero 12,00 100,00
através de credenciamentos, consorcio e contratos
Acgdo N° 1 - Garantir recursos financeiros para manutengdo dos servicos;
Acdo N° 2 - Avaliar a qualidade da prestacdo de servigo através dos credenciamentos, consércio e contratos.
Acdo N° 3 - Manter a capacidade de oferta de acdes e servicos de especialidades.
Agdo N° 4 - Diminuir fila de espera para consultas e exames.
2. Realizar a investigagdo dos obitos ocorridos de Proporgio de 6bitos de mulheres  Proporgido 2020 100,00 100,00 100,00  Proporgdo 0 0
mulheres em idade fértil. em idade fértil (10 a 49 anos)

investigados.
Acdo N° 1 - Garantir a alimentagio regular da base de dados nacional, de acordo com as normativas vigentes;
Agdo N° 2 - Realizar a Investigagdo de 6bitos pela equipe da atengdo primaria;
Acido N° 3 - Responsabilizar e capacitar as equipes de satde pela investigacdo dos casos de mulheres de idade fértil ocorrido na respectiva drea de abrangéncia;
Acdo N° 4 - Ampliacdo do acesso aos exames complementares;
Acdo N° 5 - Realizagdo de campanhas educativas com vistas a Satide da Mulher com énfase a pratica de atividades fisica e alimentacdo saudavel;
Acdo N° 6 - Melhorar a qualidade do preenchimento D.O pelos médicos da rede municipal.
Acgdo N° 7 - Investigar em tempo habil;
Acdo N° 8 - Educacdo em satide ofertada nas unidades ESF;
Acdo N° 9 - Realizagdo de exames como CCO e mamografia disponivel as mulheres;
Agdo N° 10 - Realizac@o de exames complementares durante a gestacdo (exames laboratoriais e USG).
3. Registrar os 0bitos com causa basica definida no Proporgio de registro de 6bitos Propor¢iao 2020 91,00 95,00 95,00  Proporgdo 83,33 87,72

Sistema de Informagio sobre Mortalidade com causa bdsica definida

Acdo N° 1 - Alimentar regularmente a base de dados nacional, de acordo com as normativas vigentes;

Agdo N° 2 - Realizar a investigacdo de obitos pela equipe da aten¢@o primaria;

Acgdo N° 3 - Sensibilizar e integrar os profissionais da AP e Vigilancia em satde, para o desenvolvimento de acdes de prevengio e promogio da satide;
Acdo N° 4 - Qualificar o preenchimento D.O pelos médicos da rede municipal;

Agdo N° 5 - Fortalecimento da importéncia da participacdo com as UBS para a realizacdo das investigagdes;

Acdo N° 6 - Manter registro de caso em tempo oportuno;
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Acdo N° 7 - Disponibilizar veiculo para transporte do profissional na busca de dados;
Agdo N° 8 - Ofertar capacitagdo acerca da tematica de codificagdo de 6bitos.

4. Manter o acompanhamento sobre pré-natal, parto e =~ Taxa de mortalidade infantil Taxa 2020 0,00 0,00 0,00 Taxa 0 0
puerpério para as gestantes, reduzindo o nimero de
6bitos em menores de 1 ano.

Acdo N° 1 - Garantir a realizagio do teste de pezinho;

Agdo N° 2 - Garantir a aplica¢do da vacina BCG pela aten¢@o primaria;

Acdo N° 3 - Melhorar a qualidade do pré-natal (implantacdo de protocolo de atencdo ao pré-natal, puerpério e cuidado com recém-nascido);
Acdo N° 4 - Melhorar a qualidade de investigacdo de 6bitos;

Acgdo N° 5 - Capacitar profissionais envolvidos na assisténcia ao menor de 1 ano;

Acgido N° 6 - Capacitacdo referente a vacina BCG entre profissionais da atencdo primaria;

Acgdo N° 7 - Assisténcia ao recém-nascido na consulta de puericultura pelas Unidades Bésicas de Satde;

Acgdo N° 8 - Realizacdo de busca ativa de criangas faltosas com quadro vacinal desatualizado;

Acdo N° 9 - Intensificar as consultas de pré-natal na populagio urbana e ribeirinha;

Agdo N° 10 - Capacitar os ACSs quanto a orientacdo das gestantes e maes para importancia da consulta de puericultura para prevengio e detecgdo precoce de possiveis patologias, bem
como realizagdo dos exames do RN pds-parto;

Acdo N° 11 - Ofertar exames que sdo contemplados no periodo gravidico;
Acdo N° 12 - Promover campanhas municipais de multivacinagao.
Agdo N° 13 - Garantir a realizagdo das consultas de pré-natal;

5. Fortalecer a qualidade da assisténcia sobre pré- Nimero de 6bitos maternos em Nimero 2020 0 0 0 Nimero 0 0
natal, parto e puerpério para as gestantes, evitando a  determinado periodo e local de
ocorréncia de 6bito materna residéncia

Acdo N° 1 - Melhoria na comunicagio entre os profissionais de Atencdo Basica e epidemioldgica para bom repasse de informacdes e investigagoes;

Agdo N° 2 - Garantir a alimentagdo regular na base de dados nacional, de acordo com as normativas vigentes;

Acgido N° 3 - Promover a realizagdo de todos os exames necessérios, para garantir um pré-natal seguro e de qualidade no ambito da atenc@o primaria e especializada;
Acgdo N° 4 - Acompanhar as agdes de vinculagdo das gestantes as maternidades de referéncias;

Acdo N° 5 - Atualizacdo cadastral;

Acdo N° 6 - Ampliar as acdes de prevencdo e promocio da satide da mulher em geral;

Agdo N° 7 - Garantir as consultas de pré-natal em tempo oportuno, encaminhando os casos de gestagdo de alto risco;

Acgdo N° 8 - Ofertar atendimento especializado.

6. Fortalecer a ampliar a qualidade da assisténcia ao  Proporc¢do de parto normal no Propor¢do 2020 39,00 42,00 42,00  Proporcado 28,00 66,67
pré-natal e ao parto, estimulando o percentual de Sistema Unico de Satide e na
partos normais. Sadde Suplementar

Acgdo N° 1 - Fortalecer as campanhas educativas para populagdo e profissionais da drea de saide publica e privada, com énfase a importancia do parto normal;
Acgdo N° 2 - Monitoramento do pré-natal visando o melhoramento da qualidade;

Acdo N° 3 - Realizar oficina com enfermagem para sensibilizacdo do plano de parto;

Agdo N° 4 - Incentivar os médicos e as mulheres gravidas ao parto normal por seus beneficios;

Acgdo N° 5 - Fomentar a importdncia do preenchimento das cadernetas de gestantes pelas ESF e esquema de vacinagio completo pelas UBS;

Acgdo N° 6 - Manter o cadastramento das gestantes nos Sistemas de Informagcao inseridos na Atencdo Basica;

Agdo N° 7 - Estimular criagdo de grupos de gestantes afim de que possam entre elas trocarem informagoes, experiéncias e receberem orientagdes acerca do trabalho de parto
desmistificando-o

7. Ampliar a oferta de servicos da Atengdo Nimero de unidades da Atencdo 0 4 2 Nimero 0 0
Especializada, através da construcdo e/ou ampliacdo  Especializada construidas e/ou
das unidades de satde. ampliadas por ano

Acdo N° 1 - Garantir apoio financeiro para o municipio (por meio de emendas parlamentares ; estado ou unido e/ou programas) na constru¢io e/ou ampliag¢do para as unidades da Atencdo
Especializada;

Agdo N° 2 - Realizac@o do levantamento para o local da construgio;
Acgido N° 3 - Elaborar o Projeto técnico (engenheira) para constru¢do do espago fisico;
Acdo N° 4 - Realizagdo do processo licitatério para a obra.

8. Melhorar a estrutura fisica das unidades de saide Numero de unidades reformadas 0 4 2 Nimero 0 0
da Atencgdo Especializa

Acdo N° 1 - Garantir apoio financeiro para o municipio (por meio de emendas parlamentares ;, estado ou unido e/ou programas) na reforma de unidades da Atencdo Especializada;

Acgdo N° 2 - Receber pedidos de manutengdo dos funcionérios que trabalham nas Unidades de Satide da Atencgdo Especializa da providenciando avaliacdo, manuten¢do e reforma conforme
necessidade;

Agdo N° 3 - Garantir apoio financeiro para a reforma das Unidades de Satde da Atencdo Especializa;
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Acdo N° 4 - Elaborar processo de aquisicdo de materiais necessarios para o andamento da obra e solicitar junto a Prefeitura Municipal.

9. Ampliar a frota de veiculos da Atengao Numero de veiculos adquiridos 0 8 2 Nimero 0 0
Especializada

Acgdo N° 1 - Elaborar processo de aquisicdo e solicitar junto a Prefeitura Municipal dentro do cronograma previsto;
Acdo N° 2 - Adquirir os veiculos (transporte sanitario e ambulancia) de acordo com necessidade das unidades da Atencao Especializada disponibilidade or¢amentaria e financeira.
Agdo N° 3 - Garantir apoio financeiro para o municipio (por meio de emendas parlamentares ¢, estado ou unido e/ou programas) na ampliagdo da frota de veiculos da Atengdo

Especializada

DIRETRIZ N° 3 - Reduzir e prevenir riscos e agravos a satide da populacio por meio das acdes de vigilancia, promocio e proteciio, com foco na prevencio de doencas cronicas
néo transmissiveis, acidentes, violéncias e no controle das doencas transmissiveis.

OBJETIVO N° 3.1 - Organizar as acoes de controle doencas e agravos passiveis de prevencio e controle.

Unidade

Unidade Ano - Meta % meta
. Indicador para ity to e avaliacio . Linha- Meta  de Resultado do .
Descricio da Meta da meta de Linha- Base Plano(2022- 2025  medida Quadrimestre alcancada
medida Base 2025) da PAS
Meta
1. Intensificar as agdes de prevencdo Mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo  Nimero 2020 16 15 15 Nimero 4,00 26,67
com foco nas doengas cronicas ndo conjunto das 4 principais DCNT (doencgas do
transmissiveis e promogio do aparelho circulatério, cancer, diabetes e
envelhecimento saudavel. doencas respiratérias cronicas)

Acdo N° 1 - Realizar o acompanhamento nutricional/ambulatorial;
Agdo N° 2 - Fortalecer as agdes da atengdo basica e Vigilancia em Satide (monitoramento);
Acdo N° 3 - Oferta do tratamento medicamentoso conforme itens contidos na REMUME aos pacientes diabéticos e hipertensos das UBS;

Acdo N° 4 - Realizagdo de educacdo em satde para valorizagdo dos bons habitos de vida (alimentac@o/ atividade fisica) a fim de diminuir o risco de adoecimento pelas referidas
patologias;

Agdo N° 5 - Garantir o suporte para o tratamento na atencdo primdria em satide;
Acgdo N° 6 - Acompanhamento em satde para pacientes ja adoecidos com intuito de reduzir o grau de vulnerabilidade;
Acdo N° 7 - Capacitagio da equipe para que esteja sempre atenta ao grupo de risco;
Agdo N° 8 - Incentivar atividades de grupos visando o desenvolvimento de habitos de vida saudavel;
Acdo N° 9 - Desenvolver atividades em parceria com outras secretarias;
Agdo N° 10 - Assegurar a vigilancia de pacientes com comorbidades com possiveis agravos e sequelas da COVID19;
Acdo N° 11 - Garantia do acesso ao Servi¢o de Atendimento Domiciliar (SAD) aos usuarios do SUS que se enquadrem no perfil de atendimento domiciliar;
Acdo N° 12 - Disponibilizar veiculo para transporte de pacientes e realizagio de visitas domiciliares.
2. Garantir o alcance das coberturas Proporgdo de vacinas selecionadas do Propor¢ao 2020 25,00 75,00 75,00  Proporgao 50,00 66,67
vacinais em menores de 2 anos. Calendario Nacional de Vacinagdo para
criangas menores de dois anos de idade -
Pentavalente 3* dose, Pneumocdcica 10-
valente 2°* dose, Poliomielite 3* dose e Triplice

viral 1* dose - com cobertura vacinal
preconizada

Agdo N° 1 - Oportunizar eventos da saide para imunizar as criangas e populagdo em geral;

Acdo N° 2 - Avaliacdo da caderneta de vacinacdo no acompanhamento do bolsa familia,

Acdo N° 3 - Melhoria do acesso do imunobioldgico nos lugares mais distantes;

Agdo N° 4 - Manter contato com creches para verificacdo do calendario vacinal, acompanhamento conjunto e didlogo colaborativo entre as partes;
Acdo N° 5 - Educacio em satide no publico alvo, e atualizacdo;

Agdo N° 6 - Realiza¢@o de busca ativa em zona rural de publico alvo;

Acgdo N° 7 - Organizar campanhas de multivacinagio a nivel municipal.

Acdo N° 8§ - Disponibilizacdo e oferta de imunobioldgicos nas unidades de saide da zona urbana e rural em atendimento médico em lugares de diticil acesso
Agdo N° 9 - Capacitacdo de novos profissionais em sala de vacina,

Acdo N° 10 - Rastreamento da vinda do usudrio na unidade para vacinacéo;

Acdo N° 11 - Orientar sobre a importancia das vacinas ja nas consultas de pré-natal e continuar ao longo das consultas de puericultura;

Agdo N° 12 - Manter unidade com estoque suficiente de vacinas e insumos;

Acdo N° 13 - Manter acompanhamento dos faltosos (atraso no calendario vacinal) individualmente e fazer busca ativa;

3. Efetivar o monitoramento das Proporgido de casos de doengas de notificagdo ~ Propor¢do 2020 0,00 85,00 85,00  Proporgdo 0 0
investigacdes dos casos notificados no  compulséria imediata (DNCI) encerrados em

Sistema de Notificagdo — SINAN, além  até 60 dias apds notificagdo.

do seu encerramento oportuno.

Agdo N° 1 - Respeito aos prazos para notificagio;
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Acdo N° 2 - Alimentacdo Regular a base de dados nacional, de acordo com as normativas vigentes;

Agdo N° 3 - Capacitar e sensibilizar profissionais da assisténcia e equipe de satde, para notificacdo de casos suspeito;

Acgido N° 4 - Fortalecer agdes de vigilancia em satide, na investigacdo, monitoramento e analise, com o foco na prevencio e promogio da satde;
Acdo N° 5 - Monitorar continuamente as notificacdes no sistema e priorizar casos com maior urgéncia de encerramento;

Agdo N° 6 - Manter o monitoramento das notificacdes preenchidas junto as equipes de satide em parceria com a vigilancia epidemioldgica;

Acdo N° 7 - Concluir a investigagio dos casos notificados.

4. Intensificar a organizagdo dos Proporgio de cura dos casos novos de Propor¢do 2020 100,00 85,00 85,00  Proporg¢io 100,00 117,65
servigos de satde para referéncia em hanseniase diagnosticados nos anos das
atendimento de casos suspeitos e coortes

confirmados de hanseniase, com
acompanhamento até a alta do usudrio.

Agdo N° 1 - Realizag@o da dose supervisionada (dose mensal) na aten¢do primaria;

Acgido N° 2 - Preenchimento e retorno do boletim oportunamente;

Acdo N° 3 - Analise de prontudrio para busca ativa dos faltosos;

Agdo N° 4 - Diagnéstico precoce atenc¢do bésica e servigo especializado dermatolégico;

Acgdo N° 5 - Capacitar os profissionais para diagndstico e tratamento;

Acdo N° 6 - Detectar casos novos de hanseniase;

Acdo N° 7 - Notificar os casos novos de hansenfase em tempo oportuno, informando no SINAN com garantia de recebimento de medica¢do a ser disponibilizado para os usudrios;
Acdo N° 8§ - Tratar os casos novos diagnosticados de hanseniase, conforme protocolo estabelecido pelo Ministério da Satde.

5. Garantir o acompanhamento e Numero de Casos Autéctones de Malaria. Namero 2020 0 0 0 Nimero 0 0
efetivagdo das agdes de atendimento,

diagnéstico e tratamento no controle da

malaria.

Agdo N° 1 - Acompanhar efetivamente 0s casos suspeitos de malaria;
Acdo N° 2 - Manter as acdes de prevencio;
Agdo N° 3 - Disponibilizar informacdes de qualidade sobre malaria aos moradores rurais.

6. Garantir o acompanhamento e Nimero de casos novos de sifilis congénita Niamero 2020 1 1 1 Nuimero 1,00 100,00
efetivagio das agoes de atendimento, em menores de um ano de idade

diagnostico e tratamento de sifilis

identificado em gestantes.

Acdo N° 1 - Acompanhar regularmente das gestantes no Pré-natal;

Acgdo N° 2 - Fornecer dos exames e atendimento necessario no acompanhamento;

Acdo N° 3 - Fortalecer as acdes vinculadas ao Pré-natal pelas ESF;

Acdo N° 4 - Disponibilizar medicamento para tratamento na atengio primaria;

Agdo N° 5 - Garantia do acesso ao pré-natal de alto risco e exames complementares;

Acdo N° 6 - Monitorar a notificacdo dos casos de sifilis em gestantes e seu contato;

Acdo N° 7 - Acionar o ACS para averiguar se os exames foram feitos e, caso ndo tenham, desenvolver estratégias para facilitar o acesso aos exames;
Agdo N° 8 - Capacitar os profissionais para utilizar protocolos preconizados pelo Ministério da Sadde;

Acdo N° 9 - Implantar a oferta do teste rapido de sifilis em pacientes sintométicos/epidemiol6gico;

Acgdo N° 10 - Manter a qualidade dos servi¢os prestados.

7. Garantir o acompanhamento e Nimero de casos novos de aids em menores Nidmero 2020 0 0 0 Nimero 0 0
efetivacdo das acdes de atendimento, de 5 anos.

diagnéstico e tratamento de HIV/AIDS

identificado em gestantes, com

acompanhamento adequado em rela¢do

ao pré-natal, parto e puerpério.

Acdo N° 1 - Notificar todas as gestantes infectadas pelo HIV;

Acdo N° 2 - Acionar o ACS para averiguar se os exames foram feitos e, caso ndo tenham, desenvolver estratégias para facilitar o acesso aos exames;
Agdo N° 3 - Capacitar os profissionais para utilizar protocolos preconizados pelo Ministério da Sadde;

Acdo N° 4 - Manter a qualidade dos servicos prestados.

Acdo N° 5 - Acompanhar no SINAN os casos por municipio;

Agdo N° 6 - Realizar avaliagdo e acompanhamento de criangas filhas de maes HIV positivo

Acdo N° 7 - Assegurar ao RN o acesso ao protocolo de negativa¢do em puérperas soropositivas para HIV;

Acgdo N° 8 - Realizagdo de teste rapido anti-HIV em 100% das gestantes com pré-natal feito nas UBS do municipio;

Acdo N° 9 - Realizacdo de campanhas preventivas relacionadas a Doencas Sexualmente Transmissiveis;
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Acdo N° 10 - Realizagdo de campanhas preventivas de HIV com enfoque a realizacdo do teste rapido anti-HIV e ao compartilhamento de informagdes;

Agdo N° 11 - Garantia da efetivacao dos protocolos médicos para parto em mulheres soropositivas para HIV;

8. Manter as coletas de acordo com o Proporgao de andlises realizadas em amostras ~ Propor¢dao 2020 100,00 100,00 100,00 Proporcao 110,00 110,00
pactuado mensalmente, para a de agua para consumo humano quanto aos

realizacdo das acdes de vigilancia da pardmetros coliformes totais, cloro residual

qualidade da dgua para o consumo livre e turbidez

humano.

Acdo N° 1 - Adquirir materiais e insumos para realizacdo de coleta de coliformes totais, cloro residual livre e turbidez;
Acgdo N° 2 - Capacitagdo profissional;

Acdo N° 3 - Integracdo de dados e informagdes sobre o tratamento e qualidade da dgua;

Acdo N° 4 - Preservar a equipe de alimentacdo do VIGIAGUA;

Agdo N° 5 - Facil acesso de transporte para coleta e entrega de amostra para andlise.

9. Ampliar as a¢des de controle Nimero de ciclos que atingiram minimo de Nimero 2020 0 6 6 Nimero 0 0
vetorial, aumentando o niimero de ACE = 80% de cobertura de iméveis visitados para

para garantir a cobertura de no minimo  controle vetorial da dengue

80% dos iméveis a cada ciclo

trabalhado.

Acdo N° 1 - Desenvolvimento de a¢des educativas e de mobilizacdo da comunidade relativas a prevencdo e ao controle de doencas e agravos a satde;

Agdo N° 2 - Garantir aquisi¢do de materiais necessarios e curso de qualificacio;

Acgdo N° 3 - Garantir disponibilidade de veiculo para realizacao de visita;

Acdo N° 4 - Ampliar as a¢des de forma integrada com as estratégias de satde da familia e demais setores externos, como secretaria de infraestrutura e educacio;
Agdo N° 5 - Fortalecer os registros das visitas e 0 acompanhamento da Coord. Vig. Ambiental;

Acdo N° 6 - Desenvolver acdes de educacgio em satide para toda a populacdo quanto ao manejo do lixo e criadouros.

10. Manter a organizacio e qualificacio = Propor¢do de preenchimento do campo Propor¢do 2020 0,00 100,00 100,00 Proporcao 100,00 100,00
dos registros das notificagdes de ocupacdo nas notificagdes de agravos
agravos relacionados ao trabalho. relacionados ao trabalho.

Agdo N° I - Respeitar os prazos para notificag¢ao;

Acdo N° 2 - Alimentar regularmente a base de dados nacional, de acordo com as normativas vigentes;

Acdo N° 3 - Capacitar e sensibilizar profissionais da assisténcia e equipe de satide, para notificagdo de casos suspeito;

Agdo N° 4 - Fortalecer agdes de vigilancia em satde do trabalhador, na investigagao, monitoramento e analise, com o foco na prevengdo e promogao da satde;
Acgdo N° 5 - Priorizar notificaco e investigagio de casos;

Acgdo N° 6 - Manter atualizado o sistema de vigilancia epidemioldgica de agravos de notificagdo compulsoéria;

Acd@o N° 7 - Concluir em tempo oportuno a investigacdo dos casos notificados.

11. Intensificar a identificacdo e Proporgao de cura dos casos novos de Propor¢do 2020 100,00 75,00 75,00  Propor¢do 100,00 133,33
tratamento de casos novos de tuberculose pulmonar com confirmacio
tuberculose pulmonar bacilifera com laboratorial.

acompanhamento para a cura dos
mesmos.

Acdo N° 1 - Monitorar a notificacdo dos casos e seu contato;

Agdo N° 2 - Acionar o ACS para acompanhamento de casos e ativa de faltosos;

Acgdo N° 3 - Capacitar os profissionais para diagnéstico e tratamento;

Agdo N° 4 - Supervisionar periodicamente os pacientes em tratamento;

Acgdo N° 5 - Detectar casos novos de tuberculose;

Acdo N° 6 - Notificar os casos novos de tuberculose em tempo oportuno, informando no SINAN com garantia de recebimento de medicacdo a ser disponibilizado para os usuarios
Agdo N° 7 - Monitorar o abandono de tratamento, ou ndo aceitagdo do paciente para realizagdo de exame;

Acido N° 8 - Ofertar de exames laboratoriais no municipio.

Acdo N° 9 - Capacitar os profissionais para utilizar protocolos preconizados pelo Ministério da Satde;

Agdo N° 10 - Oferecer atividades de Educagio em satide aos pacientes, e conscientiza¢do da importancia do tratamento

Acdo N° 11 - Disponibilizar medicamento para tratamento

12. Fortalecer a realizagdo de exames Proporg¢do de exames Anti-HIV realizados Propor¢do 2020 0,00 75,00 75,00  Proporgdo 100,00 133,33
anti-HIV nos casos novos de entre os casos novos de tuberculose
tuberculose.

Acgado N° 1 - Disponibilizar teste rapido para ANTI-HIV na rede;
Acdo N° 2 - Aquisic@o de exames anti-HIV para disponibilizacdo a todos os pacientes;
Acgdo N° 3 - Aumentar a cobertura de testagem, com a adogdo do teste rapido para ANTI-HIV;

Acdo N° 4 - Solicitar a realizacdo dos exames logo na notificagio;
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Agdo N° 5 - Monitorar a notificagdo dos casos e seu contato;

Acdo N° 6 - Acionar o ACS para acompanhamento dos casos;

Acdo N° 7 - Capacitar os profissionais para utilizar protocolos preconizados pelo Ministério da Satde;

Agido N° 8 - Implantar a oferta do teste rapido de ANTI-HIV em pacientes sintomdticos/epidemiolégico;

Acdo N° 9 - Ofertar atividades de Educac@o em saide aos pacientes, e conscientizagdo da importancia do exame;

Acido N° 10 - Implementar fluxo de este rapido de ANTI-HIV;

Acdo N° 11 - Supervisionar periodicamente os pacientes em tratamento;

Acgdo N° 12 - Detectar casos novos de tuberculose;

Agido N° 13 - Notificar os casos novos de tuberculose em tempo oportuno, informando no SINAN com garantia de recebimento de medicac@o a ser disponibilizado para os usuarios.
Acdo N° 14 - Disponibilizar medicamento para tratamento na rede;

13. Ratificar o cadastramento de 100%  Percentual de cadastros de estabelecimentos 0 100,00 100,00 = Percentual 0 0
dos estabelecimentos do municipio sujeitos a Vigilancia Sanitdria
sujeitos a Vigilancia Sanitaria.

Acdo N° 1 - Apresentagdo de relatérios de procedimentos quadrimestrais;
Acdo N° 2 - Aquisi¢@o de insumos para as atividades de trabalho.
Acdo N° 3 - Construir calendério das agdes programadas;

14. Assegurar o atendimento de 100% Percentual de dentincias e reclamagoes 0 100,00 100,00 = Percentual 0 0
das dentincias e reclamacdes feitas a acolhidas e atendidas pela Vigilancia Sanitaria
Vigilancia Sanitaria do Municipio.

Acdo N° 1 - Apresentagio de relatérios de procedimentos quadrimestrais;
Acgdo N° 2 - Aquisi¢do de insumos para as atividades de trabalho.

Acdo N° 3 - Construir calendério das agdes programadas;

15. Garantir o cadastramento, Percentual de cadastros, alimentac@o e 0 100,00 100,00 = Percentual 0 0
alimentag@o e monitoramento de 100%  monitoramento do sistema de informagdo
dos estabelecimentos sujeitos a SVS-VISA.

Vigilancia Sanitaria no SVS-VISA

Acgdo N° 1 - Construir calendario das acdes programadas;

Acdo N° 2 - Apresentacdo de relatérios de procedimentos quadrimestrais;

Acdo N° 3 - Aquisi¢@o de insumos para as atividades de trabalho;

Acdo N° 4 - Adequagdes, conforme previsto, no ambiente interno do local de trabalho.

16. Garantir o fornecimento de Niimero de unidades administrativas mantidas 0 3 3 Niamero 3,00 100,00
materiais e insumos necessarios para o

funcionamento das Unidades da

Vigilancia em Saidde e adequada

assisténcia ao usudrio

Acdo N° 1 - Disponibilizar a estrutura e os recursos necessarios para o funcionamento das unidades da vigilancia em saide durante todo o ano;

Acgdo N° 2 - Manter equipes da vigilancia em satide com quadro de profissionais completo para seu pleno funcionamento

1. Intensificar as a¢des do Coronavirus (COVID19), com registro Taxa de Incidéncia Taxa 2020 2.4 2,01 3,0
correto e oportuno nos sistemas de informacgio especifico, a fim de de COVID-19

promover a reducdo de surgimento de novos casos no municipio.

Acdo N° 1 - Adquirir Insumos e materiais para realizagdo das agdes e servicos de satde;

Acdo N° 2 - Informar constantemente a populacdo sobre as medidas de preven¢ao/higiene.

Acdo N° 3 - Realizar testagem em casos suspeitos;

Acgdo N° 4 - Realizar a Campanha de vacina da COVID-19 a conforme padronizado pelo Ministério da Saide (MS);
Agido N° 5 - Reforgar as medidas de precaugdo padrdo, principalmente a higieniza¢do das méos e a etiqueta respiratoria;

Acdo N° 6 - Notificar imediatamente casos suspeitos;
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1. Promover a atualizacdo da REMUME - Relagio Nimero de atualizacdo da REMUME 0
Municipal de Medicamentos Essenciais, conforme - Relagdo Municipal de
Medicamentos Essenciais realizadas

Nimero

recomendagdes do Ministério da Satde.

Acdo N° 1 - Revisar junto a2 Comissdo de Farmécia e Terapéutica os medicamentos do Componente Bésico para a construgdo da REMUME - Relagdo Municipal de Medicamentos
Essenciais;

Acdo N° 2 - Publicar a nova REMUME - Relacdo Municipal de Medicamentos Essenciais.

1. Manter as atividades da Secretaria de Satide Nimero de meses em Nimero 12,00 100,00
funcionamento
Acdo N° 1 - Disponibilizar a estrutura e os recursos necessarios para o funcionamento das unidades vinculadas a Secretaria Municipal de Saide
Acdo N° 2 - Manter a Secretaria Municipal de Saide com quadro de profissionais completo para seu pleno funcionamento.
2. Realizar o acompanhamento do Conselho Proporgio de conselhos de Propor¢ao 2020 0,00 100,00 100,00 Proporgao 100,00 100,00
Municipal de Satde e registrar as informagdes de satde cadastrados no sistema
organizacdo e da composigdo no SIACS. de acompanhamento dos
conselhos de satde (SIACS)
Agio N° 1 - Manter em pleno funcionamento o CMS e suas atividades;
Acdo N° 2 - Realizar reunides periddicas;
Acdo N° 3 - Manter o registro das informagodes de organizagdo e da composi¢ao da composi¢ao do conselho no SIACS.
Acdo N° 4 - Garantir a atualizacio dos dados conforme necessidade.
3. Assegurar o pleno funcionamento do Conselho Nuamero de reunides realizadas 0 12 12 Niamero 12,00 100,00
Municipal de Satde. pelo Conselho Municipal de
Satde
Acdo N° 1 - Solicitar de pautas em tempo hébil para a realiza¢do das reunides ordindrias;
Acido N° 2 - Realizacdo de reunides periddicas.
4. Garantir os espagos de participacdo da Realizar 01 Conferéncia Namero 2019 1 1 Nao Nimero ¥ Sem
comunidade através do controle social. Municipal de Satde a cada programada Apuragdo
quatro anos.
5. Garantir a realizagao de capacitagdes aos Nimero de capacitagdes 0 12 12 Nimero 12,00 100,00
profissionais de satde anuais realizadas.
Acdo N° 1 - Ofertar capacitacdes aos profissionais da Secretaria Municipal de Saudde;
Acdo N° 2 - Atualizar o Plano Municipal de Educacdo Permanente, de acordo com as necessidades dos profissionais da saide do municipio.
6. Atualizar o Plano de Educagéo Permanente em Nimero de instrumento 0 1 1 Nimero 1,00 100,00
Satde, de modo a identificar e contemplar as atualizado

necessidades de aprendizado das equipes e
profissionais e os desafios a qualificacdo do
processo de trabalho.

Acdo N° 1 - Nomear responsaveis pelas acoes de educacdo Permanente;

Acdo N° 2 - Finalizar a atualizacdo do Plano Municipal de Educagdo Permanente em Sadde;

Acdo N° 3 - Realizar um cronograma de educagio permanente;

Acido N° 4 - Realizar qualificac@o profissional para os servicos de rede municipal de satide conforme demanda levantada através do cronograma de qualificacdo profissional e/ou demanda

das politicas de satide do municipio.

122 - Administragao

Geral fim de promover a redugio de surgimento de novos casos no municipio.

Manter as atividades da Secretaria de Satde
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301 - Atengdo Bésica

302 - Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial

303 - Suporte
Profilatico e
Terapéutico

304 - Vigilancia
Sanitéria

305 - Vigilancia
Epidemiolégica

Realizar o acompanhamento do Conselho Municipal de Satde e registrar as informacdes de organizacdo e da composi¢ido
no SIACS.

Assegurar o pleno funcionamento do Conselho Municipal de Satde.
Garantir a realizacdo de capacitacdes aos profissionais de satide

Atualizar o Plano de Educa¢do Permanente em Satide, de modo a identificar e contemplar as necessidades de aprendizado
das equipes e profissionais e os desafios a qualificagdo do processo de trabalho.

Intensificar as coletas dos exames citopatologicos de colo do ttero em mulheres de 25 a 64 anos.
Intensificar a oferta da realizagdo de exames de mamografia de rastreamento em mulheres de 50 a 69 anos
Garantir o funcionamento das equipes da Atengdo Basica, expandindo os atendimentos médicos para atingir a cobertura.

Fortalecer as agdes para alcance da cobertura de acompanhamento das condicionalidades do PBF pelas equipes de atengao
bésica

Garantir o funcionamento das equipes de satde bucal, conforme necessidade expandindo os atendimentos odontolégicos
para atingir a cobertura.

Diminuir o nimero de adolescentes gestantes com a realizagio de a¢des especificas.
Intensificar o acompanhamento adequado da gestante ao longo do pré-natal.
Intensificar a realizacdo dos exames de maior impacto na satide do feto e do recém-nascido.

Promover a rotina de atendimento odontolégico em gestantes a fim de reduzir problemas gestacionais decorrentes de
doengas bucais.

Intensificar a realizagdo do exame, com busca ativa e organizacdo para todas as mulheres na idade preconizada.

Ampliar a cobertura vacinal Poliomielite inativada e de Pentavalente, para monitoramento e adesdo da crianca menor de
um ano ao calenddrio vacinal

Fortalecer o monitoramento da hipertensdo, com organizac¢do dos cadastros, consultas e aferi¢do de pressdo, a fim e reduzir
o risco cardiovascular, hospitalizagdes e 6bitos decorrentes da pressdo arterial descompensada.

Fortalecer o monitoramento da Diabetes com organizagdo dos cadastros, consultas e solicitagdo de exame hemoglobina
glicada a fim e reduzir as complicacdes agudas e cronicas vinculadas a doenga.

Garantir o fornecimento de materiais e insumos necessarios para o funcionamento das Unidades da Atengdo Bésica e
adequada assisténcia ao usuario

Ampliar a oferta de servicos da Atencdo Basica, através da constru¢@o e/ou ampliagdo das unidades de satde.
Melhorar a estrutura fisica das unidades de satide da Atencdo Basica.

Ampliar a frota de veiculos da Atencdo Basica

Ampliar a prestacdo de servicos especializados através de credenciamentos, consorcio e contratos

Realizar a investigacdo dos 6bitos ocorridos de mulheres em idade fértil.

Registrar os obitos com causa bésica definida no Sistema de Informacao sobre Mortalidade

Manter o acompanhamento sobre pré-natal, parto e puerpério para as gestantes, reduzindo o niimero de 6bitos em menores
de 1 ano.

Fortalecer a qualidade da assisténcia sobre pré-natal, parto e puerpério para as gestantes, evitando a ocorréncia de 6bito
materna

Fortalecer a ampliar a qualidade da assisténcia ao pré-natal e ao parto, estimulando o percentual de partos normais.
Ampliar a oferta de servi¢os da Atencdo Especializada, através da constru¢@o e/ou ampliagdo das unidades de saide.
Melhorar a estrutura fisica das unidades de satide da Atencdo Especializa

Ampliar a frota de veiculos da Aten¢do Especializada

Promover a atualizagdo da REMUME - Relagdo Municipal de Medicamentos Essenciais, conforme recomendagoes do
Ministério da Satde.

Manter as coletas de acordo com o pactuado mensalmente, para a realizagao das acdes de vigilancia da qualidade da agua
para o consumo humano.

Manter a organizagio e qualificacdo dos registros das notificagdes de agravos relacionados ao trabalho.
Ratificar o cadastramento de 100% dos estabelecimentos do municipio sujeitos a Vigilancia Sanitaria.
Assegurar o atendimento de 100% das dentincias e reclamacdes feitas a Vigilancia Sanitaria do Municipio.

Garantir o cadastramento, alimenta¢do e monitoramento de 100% dos estabelecimentos sujeitos a Vigilancia Sanitaria no
SVS-VISA

Garantir o fornecimento de materiais e insumos necessarios para o funcionamento das Unidades da Vigilancia em Satide e
adequada assisténcia ao usudrio

Intensificar as a¢des de prevencdo com foco nas doencas cronicas nao transmissiveis e promogio do envelhecimento
saudavel.

Garantir o alcance das coberturas vacinais em menores de 2 anos.

https://digisusgmp.saude. gov.br
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Efetivar o monitoramento das investigacdes dos casos notificados no Sistema de Notificacdo — SINAN, além do seu 85,00 0,00
encerramento oportuno.

Intensificar a organizacdo dos servi¢os de satide para referéncia em atendimento de casos suspeitos e confirmados de 85,00 100,00
hanseniase, com acompanhamento até a alta do usudrio.

Garantir o acompanhamento e efetivacio das a¢des de atendimento, diagnéstico e tratamento no controle da malaria. 0 0
Garantir o acompanhamento e efetivacio das a¢des de atendimento, diagnéstico e tratamento de sifilis identificado em 1 1
gestantes.

Garantir o acompanhamento e efetivacdo das a¢des de atendimento, diagnéstico e tratamento de HIV/AIDS identificado 0 0

em gestantes, com acompanhamento adequado em relagdo ao pré-natal, parto e puerpério.

Ampliar as acdes de controle vetorial, aumentando o nimero de ACE para garantir a cobertura de no minimo 80% dos 6 0
imoveis a cada ciclo trabalhado.

Intensificar a identificacdo e tratamento de casos novos de tuberculose pulmonar bacilifera com acompanhamento para a 75,00 100,00
cura dos mesmos.

Fortalecer a realizacdo de exames anti-HIV nos casos novos de tuberculose. 75,00 100,00

Garantir o fornecimento de materiais e insumos necessarios para o funcionamento das Unidades da Vigilancia em Saude e 3 3
adequada assisténcia ao usudrio
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N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00

0 - Informagdes ~ Corrente N/A
Complementares

Capital N/A
122 - Corrente N/A
Administracdo .
Geral Capital N/A
301 - Atengdo Corrente N/A
Bisica

Capital N/A
302 - Assisténcia  Corrente N/A
Hospitalar e .
Ambulatorial Capital N/a
303 - Suporte Corrente N/A
Profilatico e X
Terapéutico Capital N/A
304 - Vigilancia ~ Corrente N/A
Sanitéria

Capital N/A
305 - Vigilancia ~ Corrente N/A
Epidemiolégica

Capital N/A
306 - Corrente N/A
Alimentagao e .
Nutricio Capital N/A

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

Data da consulta: 06/03/2026.

® Anilises e Consideracoes sobre Programacdo Anual de Satde - PAS

N/A
448.202,31

11.000,00

13.108.656,35
493.506,30
13.674.359,99

532.136,88

3.748.038,81

9.528,13

N/A

N/A
1.871.316,70
14.000,00
N/A

N/A

N/A
N/A

N/A

4.667.223,10
17.865,24
1.164.251,09

10.000,00

155.000,00

N/A

N/A
N/A
176.294,12
N/A
N/A

N/A

N/A
N/A

N/A

652.000,00
N/A
52.852.801,19

N/A

153.132,76

N/A

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

N/A

N/A
N/A

N/A

N/A
500.000,00
1.250.000,00

1.000.000,00

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

0,00
448.202,31

11.000,00

18.427.879,45
1.011.371,54
68.941.412,27

1.542.136,88

4.056.171,57

9.528,13

0,00
0,00
2.047.610,82

14.000,00

O conjunto de dados apresentados evidencia que o municipio de Alto Araguaia possui uma estrutura de satde organizada, com rede fisica ativa e producdo significativa na Atencdo Bisica,

destacando-se o elevado nimero de visitas domiciliares e procedimentos realizados, o que demonstra forte atuacio das equipes na promocdo e prevencio em satde; entretanto, os indicadores

também apontam a necessidade de constante qualificacio dos servicos, ampliacido do acesso e fortalecimento das acdes estratégicas previstas na Programacdo Anual de Satde, especialmente

diante do perfil territorial extenso e da baixa densidade populacional, fatores que impactam diretamente a logistica, a cobertura assistencial e o planejamento das politicas publicas locais,

exigindo gestdo eficiente, monitoramento continuo dos indicadores e integragéo entre vigilancia, aten¢do primaria e demais niveis de atenc@o para garantir maior resolutividade e melhoria dos

resultados em satde.
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8. Indicadores de Pactuacido Interfederativa

O processo de Pactuagio Interfederativa de Indicadores foi descontinuado com a revogacdo da Resolucdo n® 8/2016 a partir da publicacao da Resolucdo 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: 06/03/2026.
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9. Execugdo Or¢amentéria e Financeira
A disponibiliza¢ao dos dados do SIOPS, no DGMP, depende do prazo de publicacdo pelo DESID/SCTIE.
9.1. Execugido da programacio por fonte de recurso, subfuncio e categoria econdmica

Despesa Total em Saiide por Fonte e Subfuncio

1203234 3.230.664,20 805.275,61 232.111.80 0,00 4.280.083.95
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
43.097,33 4.632.007.66 80.493.83 80.379.26 277.254.42 0,00 0,00 000 583759295 10.950.82545
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 277.570,29 13.508.63 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000 291.078.92
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 419.507.52 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000 419.507.52
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 116.502,71 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000 11650271
0,00 0,00 0,00 000 0,00 0,00 000 0,00 0,00 0,00
55.129.67 8.676.252.38 899.278,07 312.491,06 277.254.42 0,00 0,00 000 5.837.592.95 16.057.998.55

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

Data da consulta: 26/10/2022.

9.2. Indicadores financeiros

21,59 %
21,50 %
14,74 %
58,22 %
R$ 571,36

62,36 %

26,97 %
86,82 %

30,05 %

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

Data da consulta: 26/10/2022.

9.3. Relatorio Resumido da Execugdo Orgamentaria (RREO)

19.893.226,46 19.893.226,46 4.751.057,12 23,88
756.407,46 756.407,46 147.583,80 19,51
4.801.434,20 4.801.434,20 668.629,40 13,93
7.932.992,48 7.932.992,48 2.417.284,44 30,47
6.402.392,32 6.402.392,32 1.517.559,48 23,70
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115.164.056,12 115.164.056,12 23.679.473,70 20,56
41.736.300,00 41.736.300,00 9.493.989,68 22,75
827.756,12 827.756,12 411.656,45 49,73
2.000.000,00 2.000.000,00 1.035.491,01 51,77
70.000.000,00 70.000.000,00 12.653.339,60 18,08
600.000,00 600.000,00 84.996,96 14,17
0,00 0,00 0,00 0,00
135.057.282,58 135.057.282,58 28.430.530,82

13.261.532,92 12.757.036,25 3.225.350,65 3.137.523,31 2.935.758,78 23,01 87.827,34
12.815.667,26 12.311.170,59 3.225.350,65 26,20 3.137.523,31 25,49  2.935.758,78 23,85 87.827,34
445.865,66 445.865,66 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
13.783.215,59 13.665.149,67 6.718.182,81 49,16 4.632.007,66 33,90 4.442.870,93 32,51 2.086.175,15
13.262.988,87 13.277.988,87 6.718.182,81 50,60  4.632.007,66 34,88  4.442.870,93 33,46 2.086.175,15
520.226,72 387.160,80 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
3.325.228,13 3.322.603,13 292.875,55 8,81 277.570,29 8,35 238.161,52 7,17 15.305,26
3.315.700,00 3.313.075,00 292.875,55 8,84 277.570,29 8,38  238.161,52 7,19 15.305,26
9.528,13 9.528,13 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

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

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
1.837.724,61 1.837.724,61 425.856,72 23,17 419.507,52 22,83 396.912,29 21,60 6.349,20
1.823.724,61 1.823.724,61 425.856,72 23,35 419.507,52 23,00 396.912,29 21,76 6.349,20
14.000,00 14.000,00 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
375.292,14 504.758,06 77.657,31 15,39 77.657,31 15,39 75.604,32 14,98 0,00
364.292,14 493.758,06 77.657,31 15,73 77.657,31 15,73 75.604,32 15,31 0,00
11.000,00 11.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
32.582.993,39 32.087.271,72  10.739.923,04 33,47 8.544.266,09 26,63  8.089.307,84 25,21 2.195.656,95

https://digisusgmp.saude. gov.br

10.739.923,04 8.544.266,09 8.089.307,84
N/A N/A N/A
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
10.739.923,04 8.544.266,09 8.089.307,84
4.264.579,62
N/A
6.475.343,42 4.279.686,47 3.824.728,22
0,00 0,00 0,00
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4.264.579,62  8.544.266,09  4.279.686,47 N/A N/A N/A N/A
13.308.189,15 = 27.191.608,93  13.883.419,78 0,00 1.042.451,46 0,00 | 34.557,12 - 499.753,86 14.426.117,38
534.310,98
12.961.896,58 = 21.452.776,37  8.490.879,79 24.274,30 0,12 0,00 0,00 24.274,30 0,00 8.490.879,91
12.428.609,37 = 22.339.465,32  9.910.855,95 0,00 20.948,32 0,00 0,00 0,00 0,00 9.931.804,27
10.457.012,58 = 16.073.392,14  5.616.379,56 26.306,16 260.500,78 0,00 0,00 26.306,16 0,00  5.876.880,34
8.700.179,91 = 13.021.035,04  4.320.855,13 12.469,22 619.336,44 0,00 0,00 12.469,22 0,00 4.940.191,57
7.993.515,15  11.299.118,50  3.305.603,35 0,00 182.571,44 0,00 0,00 0,00 0,00  3.488.174,79
7.278.695,07  8.809.359,54 1.530.664,47 0,00 190.670,45 0,00 0,00 0,00 0,00  1.721.334,92
6.507.571,56 = 12.837.108,29  6.329.536,73 0,00 519.779,14 0,00 0,00 0,00 0,00 6.849.315,87
8.721.396,06 = 17.753.978,01 9.032.581,95 0,00 212.920,29 0,00 0,00 0,00 0,00 9.245.502,24
9.169.144,44 = 12.665.603,91 3.496.459,47 0,00 825.724,09 0,00 0,00 0,00 0,00 4.322.183,56
9.022.793,52  15.468.419,59  6.445.626,07 0,00 1.859.634,11 0,00 0,00 0,00 0,00 8.305.260,18
7.970.949,76 = 11.539.552,38  3.568.602,62 866.825,60 4.435.428,22
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27 de 35



https://digisusgmp.saude. gov.br

62.658.904,60 62.658.904,60 8.759.244,06 13,98

6.240.934,22 6.240.934,22 1.882.831,67 30,17

55.167.970,38 55.167.970,38 6.414.321,69 11,63

1.250.000,00 1.250.000,00 462.090,70 36,97

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

0,00 0,00 0,00 0,00
62.658.904,60 62.658.904,60 8.759.244,06

6.177.718,07 8.563.602,74 1.694.087,62 19,78 1.049.419,75 12,25 1.023.967,15 11,96  644.667,87
5.510.212,19 6.064.708,86 1.694.087,62 27,93 1.049.419,75 17,30 1 1.023.967,15 16,88  644.667,87
667.505,88 2.498.893,88 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
56.700.333,56 56.730.333,56 865.120,21 1,52 481.224,84 0,85 480.705,05 0,85  383.895,37
55.678.423,40 55.708.423,40 865.120,21 1,55 481.224,84 0,86~ 480.705,05 0,86  383.895,37
1.021.910,16 1.021.910,16 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
740.471,57 743.096,57 16.744,73 2,25 13.508,63 1,82 13.508,63 1,82 3.236,10
740.471,57 743.096,57 16.744,73 2,25 13.508,63 1,82 13.508,63 1,82 3.236,10
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

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

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
223.886,21 223.886,21 498,00 0,22 0,00 0,00 0,00 0,00 498,00
223.886,21 223.886,21 498,00 0,22 0,00 0,00 0,00 0,00 498,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

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

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
83.910,17 42.510,17 2.488,00 5,85 0,00 0,00 0,00 0,00 2.488,00
83.910,17 42.510,17 2.488,00 5,85 0,00 0,00 0,00 0,00 2.488,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
63.926.319,58 66.303.429,25 2.578.938,56 1.544.153,22 1.518.180,83 1.034.785,34

19.439.250,99 21.320.638,99 4.919.438,27 4.186.943,06 19,64 3.959.725,93 732.495,21

70.483.549,15 70.395.483,23 7.583.303,02 10,77 5.113.232,50 7,26  4.923.57598 6,99  2.470.070,52

4.065.699,70 4.065.699,70 309.620,28 7,62 291.078,92 7,16 251.670,15 6,19 18.541,36

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

2.061.610,82 2.061.610,82 426.354,72 20,68 419.507,52 20,35 396.912,29 19,25 6.847,20
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0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
459.202,31 547.268,23 80.145,31 14,64 77.657,31 14,19 75.604,32 13,81 2.488,00
96.509.312,97 98.390.700,97  13.318.861,60 13,54 10.088.419,31 10,25  9.607.488,67 9,76 = 3.230.442,29
62.701.781,19 65.078.890,86 2.478.996,73 3,81 1.489.023,55 2,29 1.463.051,16 = 2,25  989.973,18
33.807.531,78 33.311.810,11  10.839.864,87 32,54 8.599.395,76 25,81  8.144.437,51 24,45 2.240.469,11

FONTE: SIOPS, Mato Grosso28/07/25 17:40:09
1 - Nos cinco primeiros bimestres do exercicio, 0 acompanhamento serd feito com base na despesa liquidada. No tltimo bimestre do exercicio, o valor deverd corresponder ao total da despesa empenhada.
2- Até 0 exercicio de 2018, o controle da execugio dos restos a pagar considerava apenas os valores dos restos a pagar néo 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 o consideradas executadas pelo ente transferidor.

9.4. Relatério de Execugdo de Recursos Repassados por Emenda Parlamentar

https://digisusgmp.saude. gov.br

2.114.385,64

202.015,10

2.316.400,74

6.868.379,50

6.868.379,50

665.061,97 290.761,17 256.020,11
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00
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0,00

0,00

0,00

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

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

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
32.495,54 0,00 | 32.495,54 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 32.495,54 0,00 | 32.495,54  69.693,26 200.2

Gerado em 26/10/2022 16:35:11

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

9.5. Covid-19 Repasse Unido
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Gerado em 26/10/2022 16:35:11
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Piblicos em Sadde (SIOPS)

9.6. Covid-19 Recursos Proprios
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Gerado em 26/10/2022 16:35:12
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Piblicos em Sadde (SIOPS)

® Andlises e Consideracoes sobre Execucdo Orcamentaria e Financeira
A anilise da execucdo orcamentaria e financeira da satide no municipio de Alto Araguaia demonstra o comprometimento da gestdo com o financiamento das agdes e servicos publicos de satde,

com destaque para a priorizagdo da Atengdo Bésica e da Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial, que concentram a maior parte dos recursos aplicados. Observa-se forte dependéncia das
transferéncias intergovernamentais, especialmente do Sistema Unico de Saide, evidenciando a importancia do cofinanciamento para a manutengio da rede assistencial.
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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: 06/03/2026.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 06/03/2026.

® Analises e Consideragdes sobre Auditorias

Ressalta-se, entretanto, que a auséncia de auditorias registradas nio dispensa o acompanhamento continuo da gestdo, mantendo-se os mecanismos de controle interno, monitoramento das agdes
e transparéncia na aplicacio dos recursos publicos, visando garantir a eficiéncia, a legalidade e a qualidade dos servigos prestados a populag¢do no dmbito do Sistema Unico de Satde.
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11. Analises e Consideragdes Gerais

A andlise dos dados apresentados evidencia que o municipio de Alto Araguaia possui uma rede de satide integralmente municipalizada, com 20 estabelecimentos sob gestdo direta, estruturada
principalmente na Aten¢do Primaria a Saide como ordenadora do cuidado dentro do Sistema Unico de Satide. Observa-se predominéncia de vinculos estatutdrios e empregados publicos,
especialmente entre profissionais de nivel médio e Agentes Comunitarios de Satde, garantindo estabilidade da for¢a de trabalho, embora ainda haja presenca de contratos intermediados e
tempordrios em dreas estratégicas, como a médica.

A participagdo em consorcio publico de satide demonstra alinhamento com a regionaliza¢do e a busca pela integralidade da assisténcia, sobretudo para servicos de maior complexidade. De
modo geral, o sistema apresenta organizacdo compativel com o porte do municipio, porém demanda fortalecimento continuo da infraestrutura, ampliacdo da oferta especializada e estratégias de
sustentabilidade para assegurar maior resolutividade e qualidade da assisténcia prestada a populagao.

CLEOMAR VILELA RODRIGUES
Secretario(a) de Satde
ALTO ARAGUAIA/MT, 2025
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: MATO GROSSO
MUNICIPIO: ALTO ARAGUATA
1° Relatério Detalhado do Quadrimestre Anterior - 2025

Parecer do Conselho de Satde
Dados Demogriéficos e de Morbimortalidade

o Consideragdes:

Sem Parecer

Dados da Producido de Servigos no SUS
¢ Consideragdes:
Sem Parecer
Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS
¢ Consideragoes:

Sem Parecer

Profissionais de Satde Trabalhando no SUS
o Consideragdes:

Sem Parecer

Programacdo Anual de Satude - PAS
¢ Consideragoes:

Sem Parecer

Indicadores de Pactuagdo Interfederativa
o Consideragoes:

Sem Parecer
Execucdo Orcamentaria e Financeira
¢ Consideragdes:
Sem Parecer
Auditorias
¢ Consideragdes:
Sem Parecer
Andlises e Consideracdes Gerais

o Parecer do Conselho de Satde:

Sem Parecer

Status do Parecer: Em Anilise no Conselho de Satide

ALTO ARAGUAIA/MT, 06 de Marco de 2026

Conselho Municipal de Satide de Alto Araguaia
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