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1. Identificac@o

1.1. Informagdes Territoriais

MT

FIGUEIROPOLIS D'OESTE

Sudoeste Matogrossense

890,95 Km?

3.411 Hab

4 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 10/01/2022

1 .2. Secretaria de Satde

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE FIGUEIROPOLIS

7041462

A informagdo ndo foi identificada na base de dados

01367762000193

RUA ALAGOAS 332

secsaude @ figueiropolisdoeste.mt.gov.br

65 3235 1365

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 10/01/2022

1 .3. Informagdes da Gestao

EDUARDO FLAUSINO VILELA

SILVIA FERNANDES DA CUNHA CARDOSO

SILVIA.CARDOSOFERNANDES @HOTMAIL.COM

65984016457

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Piiblicos em Satide (SIOPS)
Data da consulta: 10/01/2022

1.4. Fundo de Saude

LEI

03/2011

01.367.762/0001-93

MUNICIPIO

SILVIA FERNANDES DA CUNHA CARDOSO

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Orcamentos Piblicos em Satide (SIOPS)
Data da consulta: 10/01/2022

1.5. Plano de Saide

2018-2021

Aprovado

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

1.6. Informagdes sobre Regionaliza¢do
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Regido de Satide: Sudoeste Matogrossense

Municipio

CAMPOS DE JULIO
COMODORO

CONQUISTA D'OESTE
FIGUEIROPOLIS D'OESTE
JAURU

NOVA LACERDA

PONTES E LACERDA
RONDOLANDIA

VALE DE SAO DOMINGOS
VILA BELA DA SANTISSIMA TRINDADE

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)

Ano de referéncia: 2021

1.7. Conselho de Saude

Intrumento Legal de Criacio
Endereco

E-mail

Telefone

Nome do Presidente

Thes

Nimero de

'0S por

Area (Km2)

LEI

RUA ACRE 331 CENTRO
secsaude.fig@hotmail.com
6584529602

LUCIANO DORCI ALMEIDA

Usuarios 18
Governo 0
Trabalhadores 5
Prestadores 0

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Piblicos em Satde (SIOPS)

Ano de referéncia: 202006

® Consideragdes

6804.577
21743.362
2698.008
890.949
1217.48
4734.162
8423.347
12653.688
2001.347
13630.948

Populaciao (Hab)

7245
21249
4163
3411
8377
6861
46105
4069
3124
16412

Densidade

A popula¢do do municipio constitui-se de focos de migracao dos Estados de Minas Gerais, seguido de Goias, Parana e regides nordestinas. Figueirdpolis estd situada em regido que

apresentou a peculiaridade de registrar uma das maiores taxas de crescimento do pafs, face a politica desenvolvimentista implantada pelo governo federal, que via o oeste brasileiro como uma

fronteira agricola inesgotavel, dada a imensidade de terras férteis e inexploradas.

A Lei Estadual n® 3.992, de 26 de junho de 1978, criou o distrito de Figueir6polis, com territdrio jurisdicionado ao municipio de Jauru. A Lei Estadual n° 5.015, de 13 de maio de 1986, de

autoria das bancadas do PDS e PMDB, criou o municipio: ;Artigo n° 1 - Fica criado o municipio de Figueirépolis d;Oeste, com territério desmembrado do municipio de Jauru, situado no distrito

do mesmo nome.

OBS: A atual presidente do conselho é Elaine Claudia do Nascimento Freitas

https://digisusgmp.saude. gov.br

4 de 36



2. Introdugdo

e Andlises e Consideragdes sobre Introducio

Todo ano o municipio tem a obrigagdo legal de apresentar os Relatorios Detalhados do Quadrimestre Anterior (RDQA) e o Relatorio Anual de Gestdo (RAG).

O RDQA ¢ um instrumento de monitoramento e acompanhamento da execucdo da Programagdo Anual de Satide e deve ser apresentado pelo gestor do SUS até o final dos meses de maio,

setembro e fevereiro, em audiéncia piblica na Camara Municipal de Figueirépolis D;Oeste.

Ja o RAG € o instrumento de gestdo com elaboracdo anual que permite ao gestor apresentar os resultados alcangados com a execugio da PAS e orienta eventuais redirecionamentos que se

fizerem necessarios no Plano de Satide.

Para cumprimento das leis e normas em relagio ao planejamento da satde publica segue o relatério do 2° quadrimestre de 2021.

https://digisusgmp.saude. gov.br 5 de 36



3. Dados Demograficos e de Morbimortalidade
3.1. Populac@o estimada por sexo e faixa etaria

Periodo: 2020

122 249

0 a4 anos 127

5a9 anos 123 121 244
10 a 14 anos 127 105 232
15 a 19 anos 99 110 209
20 a 29 anos 236 264 500
30 a 39 anos 265 265 530
40 a 49 anos 253 274 527
50 a 59 anos 207 205 412
60 a 69 anos 150 148 298
70 a 79 anos 88 84 172
80 anos e mais 41 38 79
Total 1716 1736 3452

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Saide/SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet)
Data da consulta: 22/04/2022.

3.2. Nascidos Vivos

Nimero de nascidos vivos por residéncia da mae.

Figueirépolis D'Oeste 46 62 52 44

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 22/04/2022.

3.3. Principais causas de internag@o

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

I. Algumas doengas infecciosas e parasitarias - 1 1 2 10
II. Neoplasias (tumores) 5 5 10 9 4
III. Doengas sangue 6rgaos hemat e transt imunitar - - - - 1
IV. Doengas enddcrinas nutricionais e metabélicas - 1 1 1 -
V. Transtornos mentais e comportamentais 1 1 - - -
VI. Doengas do sistema nervoso 5 3 4 1 -
VII. Doengas do olho e anexos - 1 1 - -

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

IX. Doengas do aparelho circulatorio 10 15 10 7 9
X. Doengas do aparelho respiratorio 8 5 11 3 3
XI. Doengas do aparelho digestivo 6 15 23 11 10
XII. Doengas da pele e do tecido subcutineo 2 3 3 1 1
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 2 1 - 1 1
XIV. Doengas do aparelho geniturindrio 7 5 6 5 5
XV. Gravidez parto e puerpério 3 7 14 13 7

https://digisusgmp.saude. gov.br 6 de 36



XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal - - 4 - 1

XVILMalf cong deformid e anomalias cromossomicas 5 1 - 1 1
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 6 7 5 1 -
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas 13 12 25 10 8

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - -
XXI. Contatos com servicos de satide 2 1 2 1 -
CID 10° Revisdo ndo disponivel ou ndo preenchido - - - - -

Total 75 84 120 67 61

Fonte: Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 22/04/2022.

Obs.: A atualizagdo dos valores relativos ao dltimo 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 2017 2018 2019 2020
1. Algumas doengas infecciosas e parasitdrias - - 2 1
II. Neoplasias (tumores) 2 4 3 3
III. Doengas sangue 6rgaos hemat e transt imunitar - 1 1 -
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 1 - 1 4
V. Transtornos mentais e comportamentais - - 1 -
VI. Doencas do sistema nervoso - 1 - -

VII. Doengas do olho e anexos - - - -

VIII.Doencas do ouvido e da apdfise mastdide - - - -

IX. Doencas do aparelho circulatério 8 6 7 5
X. Doengas do aparelho respiratério 1 - 5 1
XI. Doencas do aparelho digestivo - 2 2 1

XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo - - - -
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo - - - -
XIV. Doengas do aparelho geniturindrio 1 2 - 1
XV. Gravidez parto e puerpério - - - -
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal - - - -
XVIIL.Malf cong deformid e anomalias cromossomicas - - - -
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat - 9 2 3
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas - - - -
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 3 2 1 1
XXI. Contatos com servicos de satide - - - -
XXII.Cédigos para propésitos especiais - - - -
Total 16 27 25 20

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 22/04/2022.

e Anilises e Consideracdes sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade
De acordo com estimativas do Ministério da Satde, a populagdo do municipio em 2020 ¢ de 3.452 (Tabela 3.1). Desta populagdo, 49,71% sdo homens e 50,29% sao mulheres. A faixa

etdria predominante ¢ a de 30 a 49 anos de idade.
Na série historica nascidos vivos por residéncia da mae mostra que entre 2017 a 2020 nasceram em média 51 criangas no municipio.

O quadro 3.3 apresenta a morbidade hospitalar de residentes, segundo capitulo da CID-10. Conforme € possivel visualizar as principais causas de interna¢do nesse periodo foram por
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algumas doencas infecciosas e parasitarias; doencas do aparelho digestivo; e doengas do aparelho circulatério; e no total ocorreram 61 internagoes.

As informagdes sobre a mortalidade tém sido a principal fonte para a compreensao do perfil epidemiolégico das populacdes. O quadro de mortalidades do municipio demonstra que, no
ano de 2020, as principais causas de mortalidade foram: doencas do aparelho circulatério; doengas enddcrinas nutricionais e metabdlicas; neoplasias (tumores); e sintomas, sinais e achados
anormais exames clinicos e de laboratorio.

COVID 19

Em dezembro de 2019, em uma cidade chinesa foi registrado um surto de pneumonia atipica causada pelo novo coronavirus (COVID-19). A partir disso os casos comegaram a aumentar
consideravelmente.

No dia 03 de fevereiro de 2020 o Ministério da Satde declarou Emergéncia em Satide Publica de Importincia Nacional (ESPIN), iniciando assim um alerta para que as equipes de
vigilancia dos estados e municipios, bem como quaisquer servicos de satde, estivessem atentas para a possibilidade de ocorréncia em seus territorios.

O primeiro caso confirmado no Brasil deu-se em 25 de fevereiro de 2020 e o niimero de casos vem aumentando de maneira significativa, provocando assim uma preocupagio para as
autoridades de Satide Piiblica.

Ainda em 2021 essa pandemia continuou, e no municipio foram confirmados 275 casos nesse segundo quadrimestre, desses 8 vieram a 6bito, conforme o grafico abaixo do Painel COVID
da SES/MT:

Filtra de situaco clinica

01012021 | 3170872021

£ 430 _ “
£ o B -
5 LT
286 |
= 258
— '2 it o
29 29 29 29
202 = 2 un 2021 e ago 2021
Data Completa
Casos confirmados por meseregifes e regides Andlise por municipio
de saude Municipios Populagie Casos Recuperadcs Monitoramento Internados  Obitos Obitos  Incidéncia  Moralidade Tede
gis % confirmados Cutras Letalidade
Sudoeste Matogrossense - - R
Total 100,00% Figueiropolis 3.494 275 267 8
D'Oeste
Total 3.494 275 267 8 7.870,64 2290 291%
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4. Dados da Producdo de Servigos no SUS

4.1. Produgdo de Atencao Basica

Visita Domiciliar
Atendimento Individual
Procedimento

Atendimento Odontolégico

Fonte: Sistema de informag@o em Satide para a Atencio Bésica — SISAB

4.2. Produgdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Carater de atendimento: Urgéncia

3.019

2.293

6.056

139

01 Agdes de promogao e prevencgio em satde
02 Procedimentos com finalidade diagnéstica
03 Procedimentos clinicos

04 Procedimentos cirtirgicos

05 Transplantes de orgdos, tecidos e células
06 Medicamentos

07 Orteses, préteses e materiais especiais

08 Ac¢des complementares da aten¢do a satde

Total

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

Data da consulta: 22/04/2022.

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

4.3. Produgido de Atengdo Psicossocial por Forma de Organizagiao

Nio ha informagdes cadastradas para o periodo

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

01 Agdes de promogao e prevencio em satde
02 Procedimentos com finalidade diagndstica
03 Procedimentos clinicos

04 Procedimentos cirtrgicos

05 Transplantes de orgaos, tecidos e células
06 Medicamentos

07 Orteses, préteses e materiais especiais

08 A¢des complementares da atengdo a satide

https://digisusgmp.saude. gov.br
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6834,33
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Total 24750 71793,42 - -

Fonte: Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 22/04/2022.

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

3°RDQA - Periodo de Referéncia: Setembro a Dezembro

4.5. Produgdo de Assisténcia Farmacéutica

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

4.6. Produgdo de Vigilancia em Satde por Grupo de Procedimentos

Financiamento: Vigilancia em Satde

Sistema de Informacdes Ambulatoriais
Grupo procedimento

Qtd. aprovada Valor aprovado
01 Agdes de promogdo e prevencio em satde 973 -
02 Procedimentos com finalidade diagndstica 296 -
Total 1269 -

Fonte: Sistemas de Informacdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS)
1° RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Abril

2°RDQA - Periodo de Referéncia: Maio a Agosto

3°RDQA - Periodo de Referéncia: Setembro a Dezembro

Data da consulta: 22/04/2022.

e Andlises e Consideragdes sobre Dados da Produg¢do de Servigos no SUS

Os dados apresentados sdo informados do Sistema de Informagdo Ambulatorial (SIA/SUS), do DATASUS/Ministério da Satide, demonstrando os procedimentos realizados pelos servigos
de saide do municipio. As informagdes extraidas desse sistema auxilia nas atividades de controle, avaliagio. E fonte de informagdo para tomada de decisdo de gestores, auxiliando no
planejamento de agdes de satde.

O municipio nao tem producdo de atenc@o psicossocial e da urgéncia e emergéncia.

A produgio da atencdo ambulatorial especilizada durante esse periodo foi de 24.750 procedimentos, entre eles: agdes de promogdo e prevencdo em satde; procedimentos com finalidade
diagnéstica; procedimentos clinicos; procedimentos cirtrgicos; e acdes complementares da atencdo a satde.

Como o municipio € de pequeno porte, ndo oferece muitos servi¢os da atencdo especializada e para atender aos principais problemas e agravos de satide da populagio, cuja complexidade
da assisténcia na pratica clinica demande a disponibilidade de profissionais especializados e a utiliza¢do de recursos tecnoldgicos, para o apoio diagndstico e tratamento, o acesso € realizado a
partir da referéncia feita pelas unidades bésicas de satde para a regulagdo municipal de acordo com a PPI e com o consércio que o municipio participa.

A produg@o da assisténcia farmacéutica, componente especializado é de responsabilidade do estado, portanto ndo ha producéo sob gestdo municipal.

Referente aos trabalhos realizados na vigilancia em satide houveram 1.269 procedimentos de a¢des de promocao e prevencdo em satde e de finalidade diagndstica.

A seguir o quadro apresenta a produc¢do da atencdo bésica conforme a base de dados do e-sus, visto que no DigiSUS esta sendo corrigidas as informacdes por estar apresentando

inconsisténcias.
Grupo procedimento 1°QD | 2° QD
01 acoes de promogio e prevencio em saide | 6.755 | 8.058
02 procedimentos com finalidade diagnoéstica 70 117
03 Procedimentos clinicos 5.235 | 8.351
04 procedimentos cirargicos 10 15
Total 12.070 | 16.541

Fonte: e-SUS.
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5. Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestdo

Periodo 08/2021

Rele i e cabckmenos demide pr fpode tbeleimas

e = === R ==
FARMACIA 0 0 1 1
CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 0 0 1 1
LABORATORIO DE SAUDE PUBLICA 0 0 1 1
CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 0 1 1
CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE 0 0 2 2
CENTRAL DE REGULACAO DO ACESSO 0 0 1 1
Total 0 0 7 7

Observagdo: Os dados apresentados referem-se ao niimero de estabelecimentos de satide publicos ou prestadores de servigos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 10/01/2022.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 08/2021
ADMINISTRACAO PUBLICA
MUNICIPIO 7 0 0 7
Total 7 0 0 7

Observagdo: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de satide puablicos ou prestadores de servigos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 10/01/2022.

5.3. Consoéreios em satde

Periodo 2021
01870663000120 Direito Piblico Consulta médica especializada MT / FIGUEIROPOLIS D'OESTE

Fonte: DIGISUS Gestor - Modulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 10/01/2022.

e Anilises e Consideracdes sobre Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS
De acordo com o CNES, o municipio possui 7 estabelecimentos, todos de cunho municipal e administragio piblica.

Figueirépolis D¢ Oeste ¢ um municipio de pequeno porte, portanto sua rede de atenc@o a satiide se concentra na atengdo basica e em alguns estabelecimentos de média complexidade. Para

atender uma demanda com complexidade maior ¢ utilizado os municipios de referéncia.

O municipio participa do Consorcio Intermunicipal de Satide do Oeste De Mato Grosso (CISO-MT) desde de 14 de maio de 1997.

Tipo de Estabelecimento Administracao Total
Piablica

Municipal

CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 1 1
DE SAUDE
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FARMACIA 1 1

Fonte: DATASUS/CNES
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6. Profissionais de Saude Trabalhando no SUS
Periodo 02/2021

Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Estatutarios e empregados publicos (0101,

0102)
Intermediados por outra entidade (08) 0 0 0 0 0
Autdnomos (0209, 0210) 0 0 0 0 0
Residentes e estagidrios (05, 06) 0 0 0 0 0
Bolsistas (07) 0 0 0 0 0
Informais (09) 0 0 0 0 0
Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, Intermediados por outra entidade (08) 0 0 0 0 0
203-8-,3,4¢5)
Celetistas (0105) 0 0 0 0 0
Autdnomos (0209, 0210) 0 0 0 0 0
Residentes e estagidrios (05, 06) 0 0 0 0 0
Bolsistas (07) 0 0 0 0 0
Informais (09) 0 0 0 0 0
Servidores publicos cedidos para a 0 0 0 0 0

iniciativa privada (10)

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

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, Contratos temporarios e cargos em comissao 0 0 0 0 0
203-8-,3,4¢5) (010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 24/01/2023.

Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Estatutarios e empregados publicos (0101,
0102)

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

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 24/01/2023.

® Analises e Consideracdes sobre Profissionais de Satide Trabalhando no SUS

Todos os profissionais de satide do municipio encontram-se devidamente cadastrados no CNES, sendo que, as informacdes destes e de seus estabelecimentos sdo constantemente
atualizadas.

O municipio conta com profissionais que do nivel médio, técnico e superior, possibilitando que as principais necessidades sejam sanadas.

A maioria dos profissionais da rede piblica possui vinculo empregaticio de estatutérios/emprego piblico ou contrato por tempo determinado/ cargos em comissio.
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7. Programacdo Anual de Satde - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

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

OBJETIVO N° 1.1 - Fortalecer e ampliar as acdes de prevencdo, detecc@o precoce e tratamento oportuno do Cancer de Mama e do Color de Utero e utilizar
mecanismos que propiciem a amplia¢@o do acesso da atengdo basica.

Unidade

Unidad Ano - Meta % meta
. Indicador para monitoramento e nidade n ° Linha- € Meta de Resultado do o me
Descricido da Meta aliacio da meta de Linha- B Plano(2018- 2021  medid Quadrimestr alcancada
SRR medida  Base . 2021) edida - Ruadrimestre  ga pas
Meta
1. Ampliar a razdo de Razao de exames citopatoldgicos Razdo 2017 0,55 0,30 0,30 Razdo 0,01 3,33

mulheres na faixa etdria de  do colo do ttero em mulheres de
25 a 64 anos com um 25 a 64 anos na populag@o

exame citopatol6gico a cada residente de determinado local e a
trés anos. populacdo da mesma faixa etaria

Acdo N° 1 - Intensificar a busca ativa das mulheres faltosas, através das ACSs.

Acdo N° 2 - Garantir os materiais necessarios para a realizagdo da coleta do exame.

Acdo N° 3 - Realizar a¢des educativas na unidade basica de satde para prevengdo do cancer de colo do ttero.
Acdo N° 4 - Garantir o laboratdrio de referéncia para a realizagao do exame.

Acdo N° 5 - Inserir os exames coletados no sistema de informagao regular.

Acido N° 6 - Monitorar os exames coletados com os exames informados no SIA/SUS mensal.

2. Ampliar a razdo de Razdo de exames de mamografia Razdo 2017 0,15 0,17 0,17 Razdo 0 0
exames de mamografia em  de rastreamento realizados em

mulheres de 50 a 69 anos mulheres de 50 a 69 anos na

de idade. populacdo residente de

determinado local e populagdo da
mesma faixa etdria.

Acdo N° 1 - Garantir os exames de mamografia para todas as mulheres na faixa etaria elegivel

Acio N° 2 - Realizar a¢des educativas na unidade basica de satde para prevencdo do cancer de mama.
Acdo N° 3 - Garantir o laboratdrio de referéncia para a realizagao do exame.

Acdo N° 4 - Inserir os exames realizados no sistema de informagao regular.

Acido N° 5 - Monitorar os exames realizados com os exames informados no SIA/SUS mensal.

Acdo N° 6 - Intensificar a busca ativa das mulheres faltosas, através das ACSs.

3. Ampliar e qualificar o Cobertura populacional estimada Percentual 2017 98,80 98,80 98,80 Percentual 100,00 101,21
acesso aos servigos de pelas equipes de Atengdo Basica
saude.

Acido N° 1 - Manter o CNES e INE atualizado.

Acido N° 2 - Garantir a equipe minima no PSF.

Acido N° 3 - Realizar o remapeamento das micro areas conforme necessario.

Acido N° 4 - Manter o planejamento anual para desenvolvimento das a¢des de promogdo e prevencdo da satde.
Acido N° 5 - Realizar a captacdo de cadastros dos usudrios diario, através dos ACSs.

Acido N° 6 - Atualizar as fichas de cadastro do usudrio mensal.

Acido N° 7 - Monitorar a produ¢do realizada com a producdo langada no sistema de informagao.

Acido N° 8 - Manter o sistema de informacao e-SUS atualizado.

4. Aumentar o percentual Cobertura de acompanhamento das =~ Percentual 2017 92,85 85,00 85,00 Percentual 84,84 99,81
de cobertura de condicionalidades de Saide do
acompanhamento das Programa Bolsa Familia (PBF)

condicionalidades de Satide
do Programa Bolsa Familia
(PBF).
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Acido N° 1 - Manter a busca ativa dos beneficiarios, através dos ACSs.

Acido N° 2 - Realizar a¢des de conscientizac@o a populacio referente as condi¢des do programa para fazer jus ao beneficio.
Acio N° 3 - Inserir os acompanhamentos dos beneficidrios no sistema de informacéo em tempo oportuno.

Acido N° 4 - Garantir o acompanhamento didrio dos beneficiarios na unidade basica de satde.

Acido N° 5 - Monitorar a cobertura de acompanhamento quinzenal.

5. Aumentar a cobertura Cobertura populacional estimada Percentual 2017 98,80 95,00 95,00 Percentual 99,94 105,20
populacional estimada de de sadde bucal na atengdo bésica

satde bucal na atengdo

basica

Acido N° 1 - Manter o CNES e INE atualizado
Acdo N° 2 - Garantir a equipe minima de satde bucal.
Acdo N° 3 - Garantir os materiais em tempo oportuno.
Acido N° 4 - Realizar o remapeamento das micro dreas conforme necessario.
Acdo N° 5 - Manter o planejamento anual para desenvolvimento das a¢des de promogéo e prevencdo da satide
Acdo N° 6 - Monitorar a produ¢do realizada com a produgdo langada no sistema de informagao.
Acdo N° 7 - Manter o sistema de informacdo e-SUS atualizado.
Acdo N° 8 - Realizar busca ativa dos usuarios faltos no atendimento a satde bucal.
Acdo N° 9 - Intensificar as visitas domiciliares pela equipe de satide bucal junto a ESF.
DIRETRIZ N° 2 - Aprimorar as redes de atencéo e promover o cuidado integral as pessoas nos varios ciclos de vida (crianca, adolescente, jovem, adulto e

idoso), considerando as questdes de género e das populacdes em situacdo de vulnerabilidade social, na atenc¢io basica, nas redes tematicas e nas redes de
atencio nas regioes de saide.

OBJETIVO N° 2.1 - Organizar a rede de aten¢@o a Satide Materna e Infantil.

Unidad
Indicador para Unidade Ano - Linh Meta Met dm ade Resultado d % meta
inha- eta e esultado do
Descricio da Meta monitoramento e avaliacao de Linha- B Plano(2018- 2021 did Quadrimest alcancada
ase medida - adrimestre
da meta medida Base 2021) ! & da PAS
Meta
1. Investigar os 6bitos em Proporcao de 6bitos de Proporcao 2017 0,00 100,00 100,00 Proporg¢do 100,00 100,00
mulheres em idade fértil (MIF). mulheres em idade fértil (10 a
49 anos) investigados.
Acao N° 1 - Inserir as declaragdes de 6bitos e investigacdo no sistema de informag@o em tempo habil.
Acdo N° 2 - Realizar a retroalimentacdo do SIM federal.
Acdo N° 3 - Monitorar as declaracdes de 6bitos para investigacdo no SIM federal, mensal.
Acido N° 4 - Intensificar as acdes de investigacdo de 6bito em MIF.
Acdo N° 5 - Realizar as investigacdes em tempo oportuno, fortalecendo a atengdo primdria e vigilancia epidemiol6gica.
2. Aumentar a propor¢do de Proporcao de registro de Propor¢ao 2017 58,33 100,00 100,00  Propor¢ao 100,00 100,00
registro de 6bitos com causa 6bitos com causa basica
basica definida. definida

Acdo N° 1 - Realizar capacitac@o para os profissionais referente ao preenchimento correto das DO.

Acdo N° 2 - Realizar a retroalimentacao do SIM federal.

Ac¢ado N° 3 - Inserir as declaragdes de 6bitos no sistema de informacao em tempo habil.

Acdo N° 4 - Investigar os 6bitos com causa bésica indefinida para definicao de causa

Ac¢a@o N° 5 - Fortalecer a comunicag@o entre os profissionais da ESF e Centro de satide para investigacdo de caso o que facilitara a identificacao da causa morte.

3. Aumentar o percentual de Propor¢ao de parto normal no  Propor¢dao 2017 2,43 45,00 45,00  Proporgao 4,76 10,58
parto normal. Sistema Unico de Satide e na
Sadde Suplementar

Acdo N° 1 - Busca ativa das gestantes no primeiro trimestre.
Aca@o N° 2 - Garantir as consultas desde adesdo a conclusio de prénatal

Acdo N° 3 - Garantir os exames necessarios.
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Acido N° 4 - Realizar a¢des para o grupo de gestantes conscientizando da importancia do acompanhamento mensal
Acido N° 5 - Garantir as vacinas necessarias.

Acido N° 6 - Garantir hospital de referéncia para gestante de alto risco.

4. Diminuir o indice de Proporcao de gravidez na Proporcao 2017 21,95 18,87 18,87  Proporgdo 4,76 174,77
gravidez na adolescéncia entre  adolescéncia entre as faixas
as faixas etdrias 10 a 19 anos etarias 10 a 19 anos

Acdo N° 1 - Implantar o planejamento familiar na ESF.

Acgdo N° 2 - Realizar parceria através do programa satide na escola para desenvolver a¢des de educacdo em satide referente ao tema
Acdo N° 3 - Implantar um grupo de adolescentes na ESF, voltada a prevengdo e o cuidado.

Ac¢ao N° 4 - Disponibilizar os contraceptivos de facil acesso.

5. Reduzir mortalidade infantil. Taxa de mortalidade infantil Taxa 2017 0,00 1,00 1,00 Taxa 0 200,00
Acido N° 1 - Busca ativa das gestantes no primeiro trimestre e das faltosas.

Acao N° 2 - Garantir as consultas desde adesdo a conclusio de prénatal.

Acdo N° 3 - Garantir 0s exames necessarios.

Acido N° 4 - Realizar acdes para o grupo de gestantes conscientizando da importancia do acompanhamento mensal.

Acdo N° 5 - Garantir hospital de referéncia para gestante de alto risco.

Acdo N° 6 - Garantir a puericultura.

Acido N° 7 - Garantir as vacinas do calendario vacinal.

Acido N° 8 - Manter a oferta dos exames necessarios na infancia.

Acdo N° 9 - Monitorar o SIM mensal para levantamento dos 6bitos ocorridos em menores de 1 ano, para a prevengdo do mesmo.

6. Reduzir nimero Gbitos Numero de 6bitos maternos Nimero 2017 0 1 1 Numero 0 200,00
maternos. em determinado perfodo e
local de residéncia

Acao N° | - Manter Pré-natal de qualidade através dos grupos de educagido em satide, consultas e visitas.

Acdo N° 2 - Realizar busca ativa das gestantes faltosas

Acdo N° 3 - Garantir os exames de pré-natal de acordo com protocolo do mistério da satde.

Acdo N° 4 - Garantir os medicamentos necessario para a gestante durante o pré natal e puerpério.

Acdo N° 5 - Garantir as vacinas do calendario vacinal.

Acdo N° 6 - Monitorar o SIM mensal para levantamento dos 6bitos maternos ocorridos, para a prevencdo do mesmo.
DIRETRIZ N° 3 - Reduzir e prevenir riscos e agravos a satide da populacio por meio das acoes de vigilincia, promocio e protecio, com foco na prevenciao
de doengas cronicas nio transmissiveis, acidentes e violéncias, no controle das doencas transmissiveis e na promocéo do envelhecimento saudavel.

OBJETIVO N° 3.1 - Organizar as a¢des da vigilancia em satide, promog¢ao e protecio.

Unidade

Indicador para monitorament R Linh: Meta Met: d Resultado d %o meta
Descrigao da Meta avalic:ll ﬁ(:) :; l:etao PO e de Linha- B;sea- Plano(2018- 20;1a l:edida Qflsal:lr?m(:est:e alcangada
5 medida  Base 2021) da PAS
Meta
1. Reduzir a taxa de Mortalidade prematura (de 30 a 69 ~ Numero 2017 2 1 1 Numero 2,00 0

mortalidade prematura (de  anos) pelo conjunto das 4

30 a 69 anos) por doengas  principais DCNT (doengas do
cronicas nao aparelho circulatdrio, cancer,
transmissiveis (doencas do  diabetes e doengas respiratérias
aparelho circulatério, cronicas)

cancer, diabetes e doencas

respiratdrias cronicas).

Acdo N° 1 - Manter as Reunides dos grupos de risco e vulnerabilidade na unidade basica de satde.
Acdo N° 2 - Realizar o acompanhamento mensal dos usuérios que fazem parte dos grupos de risco e vulnerabilidade.
Acdo N° 3 - Realizar a busca ativa dos usudrios faltosos desse grupo de risco.

Acao N° 4 - Realizar campanha educativa para a conscientizaciio para toda populagdo quanto aos riscos dessas doencas cronicas.
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Acido N° 5 - Disponibilizar os medicamentos necessarios.
Acido N° 6 - Garantir os exames quando necessarios.
Acido N° 7 - Garantir referéncia de média e alta complexidade em tempo habil.

Acido N° 8 - Monitorar o SIM mensal dos 6bitos prematuros na faixa etéria, para prevencdo do mesmo.

2. Alcancar as coberturas  Proporcdo de vacinas selecionadas  Proporcdo 2017 0,00 75,00 75,00  Proporg¢do 0
vacinais preconizadas do Calendario Nacional de

como estratégia para Vacinac@o para criancas menores

manter e ou elevar em de dois anos de idade -

relaclo a situag@o atual. Pentavalente 3* dose,

Pneumocdcica 10-valente 2° dose,
Poliomielite 3" dose e Triplice viral
1* dose - com cobertura vacinal
preconizada

Acido N° 1 - Capacitar responsével pela sala de vacina

Acio N° 2 - Capacitar o responséavel pela alimentacio do Sistema de Informacao.

Acio N° 3 - Ofertar as vacinas para a populagio;

Acido N° 4 - Garantir os insumos em tempo oportuno.

Acido N° 5 - Realizar campanhas de vacinago.

Acido N° 6 - Busca ativa das criangas faltosas.

Acido N° 7 - Realizar a¢des educativas afim de conscientizar a populacdio da importancia da vacinacao.
Acido N° 8 - Manter o sistema de informacao atualizada.

Acido N° 9 - Monitorar as doses aplicadas com as doses informadas no sistema, mensal.

3. Avaliar e monitorar a Propor¢ao de casos de doengas de  Propor¢do 2017 0,00 80,00 80,00  Proporcao 0
capacidade de resoluc@o notificagdo compulséria imediata

das investigagdes de casos  (DNCI) encerrados em até 60 dias

registrados e a atualizagdo  apds notificacdo.

do Sinan

Acdo N° 1 - Monitorar o SINAN mensal.

Aca@o N° 2 - Encerrar as notificacdes em tempo oportuno.

Acdo N° 3 - Realiza fluxo de retorno mensal.

Ac¢@o N° 4 - Capacitar os técnicos responsdveis sempre que necessario.

Ac¢a@o N° 5 - Manter parceria da aten¢do primaria com a vigilancia epidemioldgicas para melhor acompanhamento dos agravos notificados

4. Aumentar a propor¢do  Propor¢do de cura dos casos novos  Propor¢cdo 2017 0,00 90,00 90,00  Proporg¢do 100,00
de cura nas coortes de de hanseniase diagnosticados nos

casos novos de anos das coortes

hanseniase.

Acdo N° 1 - Garantir o tratamento desde a adesdo a conclus@o.

Acao N° 2 - Garantir os medicamentos necessarios.

Acdo N° 3 - Garantir os exames necessdrios em tempo hébil.

Acdo N° 4 - Capacitar a equipe referente ao preenchimento do boletim de acompanhamento mensal.

Acdo N° 5 - Capacitar a equipe da atengdo primdria para ofertar o acompanhamento de qualidade aos usudrios.
Acdo N° 6 - Intensificar o acompanhamento dos pacientes notificados.

Acido N° 7 - Realizar a busca ativa dos faltosos.

Acdo N° 8 - Inserir o boletim de acompanhamento mensal no sistema de informagao.

Acdo N° 9 - Monitorar o acompanhamento mensal dos agravos notificados.

5. Reduzir a incidéncia de  Numero de casos novos de sifilis Nimero 2017 0 0 0 Nimero 0
sifilis congénita. congénita em menores de um ano
de idade

Ac@o N° | - Busca ativa das gestantes no primeiro trimestre e das faltosas.

Acdo N° 2 - Garantir as consultas desde adesdo a conclusdo de pré-natal.
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Acido N° 3 - Garantir os exames necessarios.

Acido N° 4 - Garantir os testes rapidos na unidade basica de saide.

Acido N° 5 - Realizar a¢des para o grupo de gestantes conscientizando da importancia do acompanhamento mensal.
Acido N° 6 - Garantir hospital de referéncia para gestante.

Acdo N° 7 - Garantir as vacinas do calendario vacinal.

Acido N° 8 - Manter a oferta dos exames necessarios na infancia.

Acido N° 9 - Realizar o fluxo de retorno no SINAN mensal para realizar o tratamento em tempo habil.

Acido N° 10 - Incluir a presenca do pai durante as consultas de pré-natal e grupos de gestantes.

6. Reduzir a incidéncia de  Numero de casos novos de aids em  Numero 2017 0 0 0 Numero 0 100,00
aids em menores de 5 menores de 5 anos.
anos.

Acido N° 1 - Busca ativa das gestantes no primeiro trimestre e das faltosas.

Acdo N° 2 - Garantir as consultas desde adesdo a conclusdo de pré-natal.

Acdo N° 3 - Garantir os exames necessarios

Acdo N° 4 - Garantir os testes rdpidos na unidade basica de satde.

Acdo N° 5 - Realizar agdes para o grupo de gestantes conscientizando da importancia do acompanhamento mensal.
¢ ¢oes p grup! g P P

Acdo N° 6 - Garantir hospital de referéncia para gestante.

Acdo N° 7 - Garantir as vacinas do calendario vacinal.

Acido N° 8 - Manter a oferta dos exames necessarios na infancia.

Acdo N° 9 - Realizar o fluxo de retorno no SINAN mensal para realizar o tratamento em tempo habil.

Acido N° 10 - Incluir a presenca do pai durante as consultas de pré-natal e grupos de gestantes.

Acido N° 11 - Garantir o tratamento adequado durante a gestacdo evitando a transmissao vertical.

7. Ampliar a propor¢do de  Proporcdo de analises realizadas Proporcao 2017 0,00 55,00 55,00  Proporg¢do 0 0
andlises realizadas em em amostras de dgua para consumo
amostras de agua para humano quanto aos pardmetros

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

totais, cloro residual livre

e turbidez.

Acdo N° 1 - Adquirir equipamento para realizacio das analises.

Acdo N° 2 - Garantir os kits necessarios para as analises das amostras da dgua
Acdo N° 3 - Alimentar o sistema SISagua regularmente.

Acdo N° 4 - Monitorar as informagdes inseridas no sistema, mensal.

Acdo N° 5 - Capacitar o técnico responsavel por coleta e realizacdo dos testes de qualidade.

8. Realizar 80% de visitas ~ Namero de ciclos que atingiram Numero 2017 0 4 4 Numero 0 0
nos imoéveis por ciclo para  minimo de 80% de cobertura de

controle vetorial da imoveis visitados para controle

dengue. vetorial da dengue

Acdo N° 1 - Garantir a quantidade profissionais necessarios.
Acdo N° 2 - Realizar a capacitacdo aos ACES
Ac¢do N° 6 - Alimentar o sistema SISPNCD regularmente.

Acdo N° 3 - Realizar o planejamento anual das acdes as serem executadas, visando atingir o minimo de 80% de cobertura de imdveis visitados para controle
vetorial da dengue.

Acdo N° 4 - Garantir os equipamentos e materiais necessarios para o desenvolvimento do trabalho.
Acdo N° 5 - Desenvolver acoes de educacdo em Satide em parceria com os demais setores.

Acido N° 7 - Monitorar as informagdes inseridas no sistema mensal.
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9. Preencher o campo Proporcio de preenchimento do Proporcao 2017 83,33 100,00 100,00  Propor¢ao 100,00 100,00
ocupacdo das notificacdes ~ campo ocupacdo nas notificacoes

de agravos relacionados ao  de agravos relacionados ao

trabalho trabalho.

Acdo N° 1 - Orientar os responsdveis para o preenchimento correto das notificacdes.

Acdo N° 2 - Realizar fluxo de retorno mensal.

Acdo N° 3 - Monitorar o sistema de informacdo mensal, para os devidos preenchimentos do campo “ocupagdo” caso necessario.

OBJETIVO N° 4.1 - Garantir que os servigos de referéncia notifiquem, investiguem e monitorem os casos confirmados para o virus SARS-COV-2 oportunamente

1. Estabelecer resposta coordenada Taxa de Incidéncia de Taxa

com todos os niveis de aten¢do a fim COVIDI19
de reduzir os casos de COVID19 no
municipio de Figueir6polis D’Oeste

Acido N° 1 - Reforgar as orientacdes individuais de prevengio

Acido N° 2 - Garantir a divulgagido ampliada das definicoes de caso atualizadas e sensibilizacio da rede de satde publica e privada para identificacdo.
Acido N° 3 - Desenvolver Campanhas de midia para sensibilizacio da populag@o sobre etiqueta respiratdria e auto isolamento na presenga de sintomas
Acido N° 4 - Realizar a referéncia e receber a contrarreferéncia adequadamente, com todas as informagdes pertinentes e completas

Acdo N° 5 - Realizar a notificagdo imediata

Acido N° 6 - Adotar medidas para evitar casos graves e obitos

Acido N° 7 - Estabelecer as acdes e estratégias para a operacionalizacio da vacinagdo contra a covid-19 no municipio

Acido N° 8 - Orientar a populagdo sobre medidas de prevencao.

2. Garantir a detecgdo e confirmagdo Percentual de casos de 0 90,00 100,00 = Percentual 100,00 100,00
rapida dos casos no municipio COVID-19 identificados

na APS em rastreamento

€ monitoramento

Acdo N° 1 - Reforgar as orientacdes individuais de prevengdo
Acdo N° 2 - Realizar a notificacdo imediata

Acio N° 3 - Fornecer Equipamento de Protecdo Individual, bem como efetivar as recomendacdes de uso de EPI para doentes, contatos domiciliares e profissionais
de satde

Acdo N° 4 - Monitorar os casos suspeitos e confirmados (leves e moderados) durante todo o periodo de isolamento domiciliar

Acdo N° 5 - Realizar o monitoramento dos contatos proximos e domiciliares

122 - Administragdo

Geral Alcangar as coberturas vacinais preconizadas como estratégia para manter e ou elevar em 75,00 0,00
relacdio a situac@o atual.
Aumentar a propor¢do de registro de obitos com causa basica definida. 100,00 100,00
Garantir a detecc@o e confirmagdo rapida dos casos no municipio 100,00 100,00
Ampliar e qualificar o acesso aos servigos de sadde. 98,80 100,00
Aumentar o percentual de cobertura de acompanhamento das condicionalidades de Satde do 85,00 84,84
Programa Bolsa Familia (PBF).
Aumentar a cobertura populacional estimada de satde bucal na aten¢do basica 95,00 99,94
Realizar 80% de visitas nos iméveis por ciclo para controle vetorial da dengue. 4 0
301 - Atencado Basica 1 1 2
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Ampliar a razao de mulheres na faixa etria de 25 a 64 anos com um exame citopatolégico a 0,30 0,01
cada trés anos.

Estabelecer resposta coordenada com todos os niveis de atenc@o a fim de reduzir os casos de 1,05 7,87
COVID19 no municipio de Figueir6polis D’Oeste

Garantir a detec¢@o e confirmagao rapida dos casos no municipio 100,00 100,00
Ampliar a razdo de exames de mamografia em mulheres de 50 a 69 anos de idade. 0,17 0,00
Avaliar e monitorar a capacidade de resolu¢do das investigacdes de casos registrados e a 80,00 0,00

atualizag@o do Sinan

Aumentar o percentual de parto normal. 45,00 4,76
Ampliar e qualificar o acesso aos servicos de satide. 98,80 100,00
Aumentar a proporg¢do de cura nas coortes de casos novos de hanseniase. 90,00 100,00
Diminuir o indice de gravidez na adolescéncia entre as faixas etarias 10 a 19 anos 18,87 4,76
Aumentar o percentual de cobertura de acompanhamento das condicionalidades de Satde do 85,00 84,84

Programa Bolsa Familia (PBF).

Reduzir a incidéncia de sifilis congénita. 0 0
Reduzir mortalidade infantil. 1,00 0,00
Aumentar a cobertura populacional estimada de sadde bucal na atenco bésica 95,00 99,94
Reduzir a incidéncia de aids em menores de 5 anos. 0 0
Reduzir nimero 6bitos maternos. 1 0
302 - Assisténcia 1 1 2
Hospitalar e
Ambulatorial Investigar os 6bitos em mulheres em idade fértil (MIF). 100,00 100,00
Ampliar a razao de mulheres na faixa etaria de 25 a 64 anos com um exame citopatolégico a 0,30 0,01
cada trés anos.
Estabelecer resposta coordenada com todos os niveis de atenc@o a fim de reduzir os casos de 1,05 7,87
COVID19 no municipio de Figueirépolis D’Oeste
Garantir a deteccdo e confirmagdo rapida dos casos no municipio 100,00 100,00
Aumentar a proporg¢do de registro de 6bitos com causa bésica definida. 100,00 100,00
Ampliar a razdo de exames de mamografia em mulheres de 50 a 69 anos de idade. 0,17 0,00
Aumentar o percentual de parto normal. 45,00 4,76
Aumentar a proporg¢do de cura nas coortes de casos novos de hanseniase. 90,00 100,00
Reduzir a incidéncia de sifilis congénita. 0 0
Reduzir mortalidade infantil. 1,00 0,00
Reduzir a incidéncia de aids em menores de 5 anos. 0 0
Reduzir nimero 6bitos maternos. 1 0
303 - Suporte Profilatico 1 1 2
e Terapéutico
Estabelecer resposta coordenada com todos os niveis de atenc@o a fim de reduzir os casos de 1,05 7,87

COVID19 no municipio de Figueirépolis D’Oeste

Garantir a detec¢@o e confirmagio rapida dos casos no municipio 100,00 100,00
Aumentar a propor¢io de cura nas coortes de casos novos de hanseniase. 90,00 100,00
Diminuir o indice de gravidez na adolescéncia entre as faixas etarias 10 a 19 anos 18,87 4,76
Reduzir a incidéncia de aids em menores de 5 anos. 0 0
Reduzir nimero 6bitos maternos. 1 0
304 - Vigilancia 1 1,05 7,87
Sanitaria
Garantir a detec¢@o e confirmagio rapida dos casos no municipio 100,00 100,00
Ampliar a propor¢do de andlises realizadas em amostras de d4gua para consumo humano, 55,00 0,00

quanto aos pardmetros coliformes totais, cloro residual livre e turbidez.
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Preencher o campo ocupacdo das notificacdes de agravos relacionados ao trabalho 100,00 100,00

305 - Vigilancia 1 1,05 7,87
Epidemiolégica
Investigar os 6bitos em mulheres em idade fértil (MIF). 100,00 100,00
Alcangar as coberturas vacinais preconizadas como estratégia para manter e ou elevar em 75,00 0,00

relagdo a situagdo atual.

Aumentar a proporg¢do de registro de 6bitos com causa bésica definida. 100,00 100,00
Garantir a detecg¢@o e confirmagdo rapida dos casos no municipio 100,00 100,00
Avaliar e monitorar a capacidade de resolugdo das investigagdes de casos registrados e a 80,00 0,00

atualizac@o do Sinan

Aumentar o percentual de parto normal. 45,00 4,76
Aumentar a propor¢io de cura nas coortes de casos novos de hanseniase. 90,00 100,00
Reduzir a incidéncia de sifilis congénita. 0 0
Reduzir mortalidade infantil. 1,00 0,00
Reduzir a incidéncia de aids em menores de 5 anos. 0 0
Reduzir nimero 6bitos maternos. 1 0
Ampliar a propor¢do de analises realizadas em amostras de d4gua para consumo humano, 55,00 0,00

quanto aos parametros coliformes totais, cloro residual livre e turbidez.
Realizar 80% de visitas nos iméveis por ciclo para controle vetorial da dengue. 4 0

Preencher o campo ocupagdo das notificagdes de agravos relacionados ao trabalho 100,00 100,00
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Demonstrativo da Programacio de Despesas com Saide por Subfuncio, Categoria Econdomica e Fonte de Recursos

Subfuncoes Categoria Recursos Receita de impostos e Transferéncias de fundos a Transferéncias de fundos ao T enci: Operagoes de  Royalties do Outros Total(R$)
omi inari de éncia de Fundo de Recursos do SUS, Fundo de Recursos do SUS,  de convénios Crédito petroleo recursos
- Fonte impostos (receita provenientes do Governo provenientes do Governo i a i a i a i a
Livre (R$)  propria - R$) Federal (R$) Estadual (R$) Saade (R$) Saade (R$) Saade (R$) Saade (R$)

0 - Informagdes ~ Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Complementares

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
122 - Corrente N/A 564.200,00 6.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A  570.200,00
Administragdo
Geral Capital N/A 55.000,00 500,00 N/A N/A N/A N/A N/A 55.500,00
301 - Atencdo Corrente N/A 917.690,00 479.838,24 79.400,00 N/A N/A N/A N/A  1.476.928,24
Basica

Capital N/A 4.000,00 22.000,00 1.000,00 N/A N/A N/A N/A 27.000,00
302 - Corrente N/A 609.500,00 61.000,00 40.830,00 N/A N/A N/A N/A  711.330,00
Assisténcia )
Hospitalar e Capital N/A 6.100,00 1.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 7.100,00
Ambulatorial
303 - Suporte Corrente N/A 98.150,00 20.964,12 10.200,00 N/A N/A N/A N/A 129.314,12
Profilatico e )
Terapéutico Capital N/A 1.100,00 500,00 500,00 N/A N/A N/A N/A 2.100,00
304 - Vigilancia = Corrente N/A 61.700,00 12.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 73.700,00
Sanitaria

Capital N/A 1.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A 1.000,00
305 - Vigilancia ~ Corrente N/A 20.000,00 31.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 51.000,00
Epidemioldgica

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
306 - Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Alimentacdo e

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

Nutri¢@o

Fonte: DIGISUS Gestor - Modulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 24/01/2023.

e Andlises e Consideragdes sobre Programacdo Anual de Satde - PAS

O Planejamento é uma tecnologia de gestdo para definir prioridades, recursos e esforcos que estejam de acordo com os objetivos estabelecidos para orientar os processos nos diferentes niveis no

sistema de satde.

A PAS ¢é um dos instrumentos de gestdo, em cumprimento a legislacdo, a Lei Complementar 141/12, com o propésito de servir de guia para as acdes de satde a serem implantadas, desenvolvidas

e executadas ao longo do exercicio de 2021.
Nesse sentido, a Programacao Anual de Satide (PAS) é um importante instrumento de planejamento que explicita as inten¢des e os resultados a serem buscados no periodo de um ano.

O municipio desenvolveu a maioria das acdes estabelecidas na Programacdo Anual de Satde e por isso conseguiu atingir algumas metas pactuadas nesse quadrimestre. Essas a¢des combinadas

auxiliam para o bom desempenho dos servigos ofertados a populagdo do municipio. No entanto, os trabalhos continuardo a fim de que os resultados ainda néo satisfatorios sejam alcangados.
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8. Indicadores de Pactuacao Interfederativa

N

16

17

18

19

21

22

Indicador

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

Propor¢ao de 6bitos de mulheres em idade fértil (10 a 49 anos) investigados.

Proporg¢ao de registro de 6bitos com causa bésica definida

Proporg¢do de vacinas selecionadas do Calendério Nacional de Vacinagdo para criangas menores de dois anos de
idade - Pentavalente 3* dose, Pneumocdécica 10-valente 2* dose, Poliomielite 3* dose e Triplice viral 1* dose - com
cobertura vacinal preconizada

Proporc¢ao de casos de doengas de notificagdo compulséria imediata (DNCI) encerrados em até 60 dias apds
notificacgdo.

Propor¢ao de cura dos casos novos de hanseniase diagnosticados nos anos das coortes
Nimero de Casos Autéctones de Malaria
Numero de casos novos de sifilis congénita em menores de um ano de idade

Nuimero de casos novos de aids em menores de 5 anos.

Proporg¢do de anélises realizadas em amostras de dgua para consumo humano quanto aos pardmetros coliformes
totais, cloro residual livre e turbidez

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

Razao de exames de mamografia de rastreamento realizados em mulheres de 50 a 69 anos na populag@o residente de
determinado local e populagdo da mesma faixa etaria.

Proporg¢ao de parto normal no Sistema Unico de Saiide e na Saiide Suplementar

Propor¢ao de gravidez na adolescéncia entre as faixas etarias 10 a 19 anos

Taxa de mortalidade infantil

Numero de 6bitos maternos em determinado periodo e local de residéncia

Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atencdo Basica

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

Cobertura populacional estimada de satide bucal na atencdo basica

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

Nimero de ciclos que atingiram minimo de 80% de cobertura de iméveis visitados para controle vetorial da dengue

Propor¢ao de preenchimento do campo ocupagao nas notificagdes de agravos relacionados ao trabalho.

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 24/01/2023.

e Andlises e Consideragdes sobre Indicadores de Pactuagdo Interfederativa

Tipo Meta ano
2021

U (3

E 100,00

U 95,00

U 50,00

U 80,00

U 90,00

E -

U 0

u o

U 55,00

U 0,30

U 0,50

U 40,00

U 18,87

U 1

U 1

U 95,00

U 85,00

U 95,00

E -

U 4

U 100,00

Resultado do
Quadrimestre

S

100,00

100,00

0,00

0,00

100,00

0,00

0,01

0,00

4,76

100,00

84,84

99,94

100,00

%
alcancada
da meta

133,33

100,00

105,26

111,11

100,00

100,00

333

11,90

174,77

200,00

200,00

105,26

99,81

105,20

100,00

Unidade de
Medida

Namero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

Namero

Percentual

Razao

Razao

Percentual

Percentual

Namero

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Percentual

A Pactuacdo Interfederativa é uma forma dos entes federativos reforcarem as responsabilidades dos gestores para que as necessidades de satde da populagio sejam atendidas, além de ser uma

forma de fortalecimento e integracdo dos instrumentos de planejamento.

Conforme € possivel visualizar, nesse 2° quadrimestre ha alguns indicadores que atingiram as metas pactuadas, porém outros que ainda nao, por isso no decorrer do ano o municipio se empenhara

para melhorar esses indicadores e os servi¢os de satde oferecidos para seus municipes.
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9. Execucdo Orcamentdria e Financeira
9.1. Execugdo da programagdo por fonte de recurso, subfuncio e categoria econdmica

Despesa Total em Satide por Fonte e Subfuncio

- 559.490,27 740.499,78 67.535,53 0,00 1.367.525,58
- 0,00 76.000,00 69.500,45 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 150.000,00  295.500,45
- 0,00 506.868,65 61.522,00 39.151,17 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 607.541,82
. 0,00 26.100,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 26.100,00
- 0,00 118.687,03 18.603,10 10.626,50 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00  147.916,63
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- 0,00 38.936,70 20.235,12 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 59.171,82
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- 0,00 47.729,95 19.132,19 9.776,28 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 76.638,42
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- 0,00 640.561,91 483.342,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.123.903,91
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

‘_ 0,00 2.014.374.51 1.412.834,64 127.089.48 0.00 0.00 0.00 000 15000000 3.704.298.63

(*) ASPS: Acdes e Servicos Piblicos em Satide
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Piiblicos em Satde (SIOPS)

Data da consulta: 22/04/2022.

9.2. Indicadores financeiros

I

5,06 %

87,55 %
10,13 %
85,96 %
14,72 %
67,63 %
R$ 1.065,55
48,56 %

3,17 %
15,13 %

8,64 %

0,00 %
38,07 %

18,64 %

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

Data da consulta: 22/04/2022.

9.3. Relatério Resumido da Execugdo Orcamentdria (RREO)
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964.990,00 964.990,00 808.825,31 83,82
163.000,00 163.000,00 39.106,27 23,99
110.000,00 110.000,00 2.236,29 2,03
53.000,00 53.000,00 36.869,98 69,57
357.000,00 357.000,00 347.294,33 97,28
350.000,00 350.000,00 347.294,33 99,23
7.000,00 7.000,00 0,00 0,00
164.990,00 164.990,00 193.598,25 117,34
120.000,00 120.000,00 192.846,36 160,71
44.990,00 44.990,00 751,89 1,67
280.000,00 280.000,00 228.826,46 81,72
12.153.000,00 12.597.854,08 9.995.119,56 79,34
7.300.000,00 7.525.062,13 5.863.408,18 77,92
350.000,00 350.000,00 16.131,49 4,61
261.000,00 316.524,25 221.127,58 69,86
4.200.000,00 4.361.223,04 3.878.302,68 88,93
22.000,00 25.044,66 16.149,63 64,48
20.000,00 20.000,00 0,00 0,00
20.000,00 20.000,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
13.117.990,00 13.562.844,08 10.803.944,87 79,66

921.190,00 1.024.855,04 727.705,46 635.490,27 633.859,92 92.215,19
919.190,00 856.255,75 651.705,46 76,11 559.490,27 65,34 | 557.859,92 65,15 92.215,19
2.000,00 168.599,29 76.000,00 45,08 76.000,00 45,08 76.000,00 45,08 0,00
615.600,00 793.075,65 639.767,55 80,67 532.968,65 67,20 | 528.349,90 66,62  106.798,90
609.600,00 766.975,65 613.667,55 80,01 506.868,65 66,09 = 502.249,90 65,48  106.798,90
6.000,00 26.100,00 26.100,00 100,00 26.100,00 100,00 26.100,00 100,00 0,00
99.250,00 163.748,64 121.107,69 73,96 118.687,03 72,48 98.034,33 59,87 2.420,66
98.150,00 163.748,64 121.107,69 73,96 118.687,03 72,48 98.034,33 59,87 2.420,66
1.100,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
62.700,00 68.294,28 38.936,70 57,01 38.936,70 57,01 38.867,32 56,91 0,00
61.700,00 68.294,28 38.936,70 57,01 38.936,70 57,01 38.867,32 56,91 0,00
1.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
20.000,00 66.841,54 66.145,59 98,96 47.729,95 71,41 45.368,59 67,87 18.415,64
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20.000,00 66.841,54 66.145,59 98,96 47.729,95 71,41 45.368,59 67,87 18.415,64
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

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

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
589.200,00 716.209,53 702.835,57 98,13 640.561,91 89,44  628.808,53 87,80 62.273,66
564.200,00 716.209,53 702.835,57 98,13 640.561,91 89,44  628.808,53 87,80 62.273,66
25.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
2.307.940,00 2.833.024,68  2.296.498,56 2.014.374,51 1.973.288,59 282.124,05

2.296.498,56 2.014.374,51 1.973.288,59
N/A N/A N/A

0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00
2.296.498,56 2.014.374,51 1.973.288,59
1.620.591,73

N/A

675.906,83 393.782,78 352.696,86
0,00 0,00 0,00

21,25 18,64 18,26
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582.738,24

1.620.591,73  2.014.374,51  393.782.78 N/A N/A N/A N/A  N/A N/A N/A
1.916.539,74  2.605.892,02  689.352,28  22.637,73 0,00 0,00 22.637,73 0,00 0,00 689.352,28
1.942.247,92  2.389.485,01 = 447.237,0 0,00 33.989,44 0,00 0,00 0,00 0,00 481.226,53
1.847.799,93  2.356.800,71  509.000,78 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 509.000,78
1.644.323,82  2.251.865,53 607.541,71 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 607.541,71
1.656.493,20  2.038.572,16  382.078,96 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 382.078.96
1.487.270,98  2.125.781,55  638.510,57 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 638.510,57
1.449.052,46  1.628.582,38  179.529,92 0,00 11.438,96 0,00 0,00 0,00 0,00 190.968.88
1.329.210,16  1.752.142,71 = 422.932.,55 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 422.932,55

0,00

0,00

0,00

1.503.688,31

947.232,36 1.626.001,60 1.417.428,68 87,17
815.302,36 1.494.071,60 1.218.419,26 81,55
131.930,00 131.930,00 199.009,42 150,84
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
947.232,36 1.626.001,60 1.417.428,68 87,17

1.163.419,26

1.027.535,76

912.198,05

60,66

135.883,50

560.738,24 1.023.234,62 939.340,81 91,80 808.035,31 78,97  743.797,60 72,69  131.305,50
22.000,00 480.453,69 224.078,45 46,64 219.500,45 45,69 168.400,45 35,05 4.578,00
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102.830,00 146.602,95 87.462,17 59,66 74.038,17 50,50 73.990,49 50,47 13.424,00
101.830,00 145.602,95 87.462,17 60,07 74.038,17 50,85 73.990,49 ' 50,82 13.424,00
1.000,00 1.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
32.164,12 42.835,91 30.665,90 71,59 29.229,60 68,24 29.229,60 = 68,24 1.436,30
32.164,12 42.835,91 30.665,90 71,59 29.229,60 68,24 29.229,60 68,24 1.436,30
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 = 0,00 0,00
12.000,00 24.650,51 20.235,12 82,09 20.235,12 82,09 19.989,99 81,09 0,00
12.000,00 24.650,51 20.235,12 82,09 20.235,12 82,09 19.989.,99 81,09 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
31.000,00 48.121,03 31.603,57 65,68 28.908,47 60,07 28.672,10 59,58 2.695,10
31.000,00 43.121,03 31.603,57 73,29 28.908,47 67,04 28.672,10 66,49 2.695,10
0,00 5.000,00 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
36.500,00 548.642,46 = 487.782,00 88,91 483.342,00 88,10  477.444,39 87,02 4.440,00
6.000,00 518.347,46 487.782,00 94,10 483.342,00 93,25  477.444,39 92,11 4.440,00
30.500,00 30.295,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 = 0,00 0,00
797.232,36 2.314.541,17 = 1.821.168,02 78,68  1.663.289,12 71,86  1.541.524,62 66,60  157.878,90
1.503.928,24 2.528.543,35 1.891.124,72 74,79 1.663.026,03 65,77  1.546.057,97 61,14  228.098,69
718.430,00 939.678,60 = 727.229,72 77,39 607.006,82 64,60  602.340,39 64,10  120.222,90
131.414,12 206.584,55 151.773,59 73,47 147.916,63 71,60 127.263,93 61,60 3.856,96
74.700,00 92.944,79 59.171,82 63,66 59.171,82 63,66 58.857,31 63,33 0,00
51.000,00 114.962,57 97.749,16 85,03 76.638,42 66,66 74.040,69 64,40 21.110,74
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 = 0,00 0,00
625.700,00 1.264.851,99  1.190.617,57 94,13 1.123.903,91 88,86  1.106.252,92 87,46 66.713,66
3.105.172,36 5.147.565,85 4.117.666,58 79,99 3.677.663,63 71,44 3.514.813,21 68,28  440.002,95
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797.232,36

2.314.541,17

1.868.218,02

80,72

1.689.924,12

73,01

1.568.159,62

67,75

178.293,90

2.307.940,00

2.833.024,68

2.249.448,56

79,40

1.987.739,51

70,16

1.946.653,59

68,71

261.709,05

FONTE: SIOPS, Mato Grosso03/03/22 14:53:03
1 - Nos cinco primeiros bi do exercicio, o

serd feito com base na despesa liquidada. No iltimo bimestre do exercicio, o valor devera 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 nio processados (regra antiga). A partir do exercicio de 2019, o controle da execug¢do dos restos a pagar considera os restos a pagar

processados e ndo processados (regra nova).
3 - Essas despesas sio consideradas executadas pelo ente transferidor.

9.4. Covid-19 Repasse Unido

486.182,00

136.223,29

60.000,00

196.223,29

566.133,68

566.133,68

483.342,00

477.444,39

0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
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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Gerado em 22/04/2022 15:36:36

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

9.5. Covid-19 Recursos Proprios
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Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Piblicos em Satde (SIOPS)

9.6. Covid-19 Repasse Estadual
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Gerado em 22/04/2022 15:36:37

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

e Analises e Consideracdes sobre Execucdo Orcamentaria e Financeira

Conforme o quadro 9.1 a programagio total de despesa para o periodo foi de R$ 3.704.298,63, cujos valores por fonte foram de R$ 2.014.374,51 da Receitas de Impostos e de Transferéncia de
Impostos ¢, Satde; R$ 1.412.834,64 da Transferéncias Fundo a Fundo de Recursos do SUS provenientes do Governo Federal; R$ 127.089,48 da Transferéncias Fundo a Fundo de Recursos do
SUS provenientes do Governo Estadual; e R$ 150.000,00 de Outros Recursos Destinados a Sadde.

A participagdo da receita propria aplicada em Satide conforme a LC141/2012 correspondeu a 18,64% da arrecadagdo dos impostos, cumprindo com o percentual minimo exigido em Lei. E a
despesa total com Satde, em R$/hab., sob a responsabilidade do Municipio, por habitante foi de R$ 1.065,55.

Referente as despesas totais com satide executadas com recursos proprios € com recursos transferidos de outros entes, conforme o quadro 9.3, o municipio priorizou a atengdo basica tendo mais
despesas nessa drea do que na assisténcia hospitalar e ambulatorial. Esses dados mostram que a gestdo tem o compromisso de priorizar a aten¢do basica fortalecendo as a¢des voltadas para uma
satide municipal preventiva educativa, onde se investe mais na aten¢do primdria, efetivando as agdes de promogdo da satde, prevencdo, recuperacdo, reabilitagio de doengas e agravos mais

frequentes, e na manutengio da satide da populagdo com as agdes da Atengdo Basica.

Para as despesas decorrentes do enfrentamento da situagdo de emergéncia de satde pablica de importancia nacional Coronavirus (COVID-19) foram pagos R$ 477.444,39 com repasses da
Unido.

A proposta de emenda parlamentar estadual n® 526 TC n °074/2020 foi executada com aquisi¢cdo de um veiculo tipo van no valor de R$ 150.000,00.

A proposta de emenda parlamentar federal n° 11413204000120006 foi executada parcialmente o valor de R$ 69.500,45 em equipamento para ateng@o basica.
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10. Auditorias

Nio ha informagdes cadastradas para o periodo das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 24/01/2023.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Modulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 24/01/2023.

e Andlises e Consideragdes sobre Auditorias

Auditoria em andamento referente a Avalia¢des dos Controles Internos na Gestdo das medidas, recursos recebidos e alocados e despesas que destinavam ao enfrentamento da pandemia do

novo coronavirus ; COVID-19. Relatério anexado no final deste relatério.
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11. Analises e Considerac¢des Gerais

Conclui-se que o Relatério de Gestdo consiste em um essencial instrumento de comprovagio da aplicagdo dos recursos da satide, com a apresentacdo dos resultados alcangados e a

execuc¢do da Programacdo Anual de Satude (PAS).
A gestdo reconhece na Atengdo Basica uma prioridade, fortalecendo as a¢des de promocdo e prevengdo em satde, e dessa forma, evitando que muitos casos tenham complicagoes.

Durante esse segundo quadrimestre buscou-se a0 maximo realizar as a¢des conforme o programado, porém mesmo assim ndo foi possivel cumprir todas as atividades e metas previstas.

Mas Figueirpolis ainda continuara se empenhando durante o ano para alcangar os resultados esperados.

SILVIA FERNANDES DA CUNHA CARDOSO
Secretario(a) de Satde
FIGUEIROPOLIS D'OESTE/MT, 2021
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: MATO GROSSO
MUNICIPIO: FIGUEIROPOLIS D'OESTE
2° Relatorio Detalhado do Quadrimestre Anterior - 2021

Parecer do Conselho de Saide
Identificacdo
e Consideragdes:

O Conselho Municipal de Satide concorda com as consideragdes apresentadas.

Introdugio
¢ Consideracdes:

O Conselho Municipal de Satide concorda com as consideragdes apresentadas, pois os relatorios auxiliam na fiscalizagdo e acompanhamento das agdes e execugio dos recursos financeiros.

Dados Demograficos e de Morbimortalidade

¢ Consideracdes:

O Conselho Municipal de Satide concorda com as consideragdes apresentadas. Destacamos a importancia da priorizacdo das agdes da atengdo basica para a realizagdo da promogdo e prevengdo a satde.

Dados da Producdo de Servicos no SUS

¢ Consideracdes:

O Conselho Municipal de Saide concorda com as consideragdes apresentadas. No entanto considera de extrema importancia que os sistemas de informagdo sejam preenchidos corretamente e no prazo.

Rede Fisica Prestadora de Servi¢os ao SUS
¢ Consideragdes:

O Conselho Municipal de Satide concorda com as consideragdes apresentadas.

Profissionais de Sadde Trabalhando no SUS
¢ Consideragdes:

O Conselho Municipal de Satide concorda com as consideragdes apresentadas.

Programacdo Anual de Sadde - PAS
¢ Consideragdes:

O Conselho Municipal de Satide concorda com as consideracdes apresentadas. Importante realizar a avaliacio das acdes.

Indicadores de Pactuagdo Interfederativa
¢ Consideragdes:

O Conselho Municipal de Satide concorda com as consideracdes apresentadas. Importante realizar a avaliacio das acdes.

Execucdo Orcamentaria e Financeira
e Consideragdes:

O Conselho Municipal de Satide concorda com as consideragdes apresentadas.

Auditorias
¢ Consideragdes:

O Conselho Municipal de Satide concorda com as consideragdes apresentadas.

Andlises e Consideragdes Gerais
e Parecer do Conselho de Satde:

O Conselho Municipal de Satide concorda com as consideragdes apresentadas.

Status do Parecer: Avaliado
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FIGUEIROPOLIS D'OESTE/MT, 24 de Janeiro de 2023

Conselho Municipal de Sadde de Figueirdpolis D'oeste
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