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1. Identificacao

1.1. Informag0es Territoriais

UF MT

Municipio FIGUEIROPOLIS D'OESTE
Regido de Saude Sudoeste Matogrossense
Area 890,95 Km?

Populagao 3.056 Hab

Densidade Populacional 4 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 21/10/2025

1 .2. Secretaria de Saude

Nome do Orgéo SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE FIGUEIROPOLIS
Numero CNES 7041462

CNPJ A informacgdo néao foi identificada na base de dados
CNP) da Mantenedora 01367762000193

Endereco RUA ALAGOAS 332

Email secsaude@figueiropolisdoeste.mt.gov.br

Telefone 6532351365

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)
Data da consulta: 21/10/2025

1 .3. Informagdes da Gestao

Prefeito(a) ADEMIR FELICIO GARCIA

Secretario(a) de Saude cadastrado SILVIA FERNANDES DA CUNHA CARDOSO
no periodo

E-mail secretario(a) geane@figueiropolisdoeste.mt.gov.br
Telefone secretario(a) 65984059700

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Plblicos em Saude (SIOPS)
Data da consulta: 21/10/2025
Periodo de referéncia: 01/05/2025 - 31/07/2025

1.4. Fundo de Saude

Instrumento de criacao LEI

Data de criacao 03/2011

CNPJ 01.367.762/0001-93
Natureza Juridica MUNICIPIO

Nome do Gestor do Fundo SILVIA FERNANDES DA CUNHA CARDOSO

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Plblicos em Saude (SIOPS)
Data da consulta: 21/10/2025

1.5. Plano de Salde

Periodo do Plano de Saude 2022-2025
Status do Plano Em Anélise no Conselho de Salde

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 06/05/2026

1.6. Informacdes sobre Regionalizagao

Regido de Salde: Sudoeste Matogrossense

Municipio Area (Km?) Populacao (Hab)
CAMPOS DE JULIO 6804.577
COMODORO 21743.362
CONQUISTA D'OESTE 2698.008

https://digisusgmp.saude.gov.br
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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: 2025

1.7. Conselho de Saude

Intrumento Legal de Criacao LEI
Endereco RUA ALAGOAS
E-mail
Telefone
Nome do Presidente ELAINE CLAUDIA NASCIMENTO FREITAS
Numero de conselheiros por segmento Usuadrios 17
Governo 0

Trabalhadores 5
Prestadores 0

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Plblicos em Saude (SIOPS)
Ano de referéncia:

e Consideracdes

890.949
1217.48
4734.162
8423.347
12653.688
2001.347
13630.948

3056
7881
7072
55762
3518
2892
17592

3,43
6,47
1,49
6,62
0,28
1,45
1,29

A populacdo do municipio constitui-se de focos de migracao dos Estados de Minas Gerais, seguido de Goids, Parana e regides nordestinas. Figueirdpolis
estd situada em regido que apresentou a peculiaridade de registrar uma das maiores taxas de crescimento do pais, 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 Figueirépolis, com territério 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.
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2. Introducao

o Andlises e Consideracdes sobre Introducdo

O Relatério de Gestdo transcende a definicdo de um mero documento administrativo; ele se constitui como uma obrigagdo legal e um pilar fundamental
da administragdo publica. Sua exigéncia estd alicercada nos principios da transparéncia, servindo como o principal instrumento pelo qual a gestdo
demonstra, de forma clara e objetiva, o cumprimento de suas responsabilidades perante a sociedade e os 6rgaos de controle.

A finalidade precipua deste relatério é realizar uma anélise detalhada do desempenho alcangado em um periodo determinado. Para isso, o documento
confronta as metas que foram pactuadas na Programacdo Anual de Sadde com os resultados efetivamente consolidados. Este processo engloba néo
apenas a verificacdo dos indicadores de salde, mas também a afericdo de toda a producdo de servigos realizada, quantificando os atendimentos e
procedimentos ofertados a populagéo.

De forma indissociavel a essa andlise de desempenho, o relatério apresenta a execugdo orgamentéria e financeira do periodo. Esta secdo detalha como os
recursos publicos foram alocados e investidos, garantindo que o planejamento financeiro esteja alinhado as necessidades da rede de salde e as metas
estabelecidas. E a comprovac&o da responsabilidade fiscal na aplicacdo dos fundos destinados a saude.

Dessa forma, em cumprimento ao seu dever legal e reforcando seu compromisso com a gestdo transparente, a Secretaria Municipal de Saude de
Figueirépolis D'Oeste apresenta publicamente o Relatério de Gestdo referente ao 2° quadrimestre de 2025. O contelido a seguir expde as acdes, 0s
resultados e a aplicagao de recursos dos primeiros quatro meses deste ano.
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3. Dados Demogréficos e de Morbimortalidade

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

3.1. Populagao estimada por sexo e faixa etaria

Periodo: 2024

Faixa Etaria Masculino Feminino Total
0 a4 anos 96 93 189
5a 9 anos 102 98 200
10 a 14 anos 105 92 197
15 a 19 anos 107 87 194
20 a 29 anos 182 188 370
30 a 39 anos 211 204 415
40 a 49 anos 230 256 486
50 a 59 anos 226 226 452
60 a 69 anos 178 162 340
70 a 79 anos 96 95 191
80 anos e mais 38 40 78
Total 1.571 1.541 3.112

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Saide/SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet)
Data da consulta: 20/10/2025.

3.2. Nascidos Vivos

Ndmero de nascidos vivos por residéncia da mae.
Unidade Federacao 2021 2022 2023 2024
FIGUEIROPOLIS D'OESTE 32 22 30 39
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 20/10/2025.

3.3. Principais causas de internacao por local de residéncia

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

Capitulo CID-10 2021 2022 2023 2024 2025
I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias 11 2 7 7 5
Il. Neoplasias (tumores) 10 23 16 23 17
IIl. Doencgas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar 1 7 3 3 1
IV. Doengas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 1 5 2 - 2
V. Transtornos mentais e comportamentais - 1 1 - -
VI. Doengas do sistema nervoso 3 2 3 4 2
VII. Doencas do olho e anexos - - 1 1 -

VIil.Doengas do ouvido e da apéfise mastdide - - - - -

IX. Doengas do aparelho circulatério 14 11 22 31 21
X. Doengas do aparelho respiratério 5 5 18 15 16
XI. Doengas do aparelho digestivo 20 16 23 27 20
XIl. Doencas da pele e do tecido subcutaneo 1 - 5 12 5
Xlll.Doencgas sist osteomuscular e tec conjuntivo 3 - 1 - 4
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 5 7 19 37 18
XV. Gravidez parto e puerpério 10 15 22 31 16
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 2 1 2 1 2
XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossémicas 1 2 4 3 1
XVII1.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat - 3 4 3 -

XIX. LesOes enven e alg out conseq causas externas 15 25 37 34 32
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XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - -
XXI. Contatos com servicos de saude 1 - 5 3 8
CID 102 Revisao nao disponivel ou ndo preenchido - - - - -

Total 103 125 195 235 170

Fonte: Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 20/10/2025.

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10
Capitulo CID-10 2021 2022 2023 2024
I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias 8 3 1 2
Il. Neoplasias (tumores) 1 7 4 6
IIl. Doengas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar - - - -
IV. Doengas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 1 2 2 1
V. Transtornos mentais e comportamentais - - - -
VI. Doengas do sistema nervoso - 1 1 1
VIIl. Doengas do olho e anexos - - - -

VIll.Doengas do ouvido e da apéfise mastoide - - R R

IX. Doengas do aparelho circulatério 2 6 5 10
X. Doencas do aparelho respiratério 3 5 1 3
XI. Doengas do aparelho digestivo 1 2 2 2

XIl. Doengas da pele e do tecido subcutaneo - - - -
XlIl.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo - - - -
XIV. Doencas do aparelho geniturinario - - 4 -

XV. Gravidez parto e puerpério - - R R

XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal - - 1 -
XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossémicas - - 1 -
XVII1.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 9 4 4 1

XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas - - - -
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 4 1 2 3
XXI. Contatos com servicos de salde - - - -
XXI1.Codigos para propdsitos especiais - - R -
Total 29 31 28 29

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 20/10/2025.

o Andlises e Consideragdes sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade

Distribuigdo Populacional por Faixa Etaria: A populagdo é ligeiramente maior entre as mulheres (1718) do que entre os homens (1693), totalizando 3411
pessoas. A faixa etaria mais populosa é de 30 a 39 anos, com 529 pessoas, seguida pela faixa de 20 a 29 anos (477). As faixas etdrias mais jovens (0 a 19
anos) representam 26,5% da populacdo, enquanto as pessoas com 60 anos ou mais representam 16,1%.

Nascidos Vivos (2019-2023): Houve uma diminuigéo significativa no nimero de nascimentos em Figueirépolis D'Oeste, passando de 52 nascimentos em
2019 para 30 em 2023.

Principais Causas de Internacdo: As doencas do aparelho digestivo e as lesdes por causas externas foram as principais causas de internagdo, com
variagdes ao longo dos anos.

Mortalidade por Grupos de Causas: As doencgas do aparelho circulatério e respiratério, além de infeccdes e neoplasias, foram as principais causas de
morte para o periodo analisado.
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4. Dados da Producdo de Servicos no SUS

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

4.1. Producao de Atencdo Basica

o meeease e

Fonte: Sistema de informagdo em Saude para a Atengao Basica - SISAB

4.2. Producgdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Carater de atendimento: Urgéncia

02 Procedimentos com finalidade diagnostica - - - -

01 Acoes de promocao e prevencao em saude

03 Procedimentos clinicos - - - -
04 Procedimentos cirurgicos - - - -
05 Transplantes de orgaos, tecidos e celulas - - - -
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, proteses e materiais especiais - - - -
08 Acoes complementares da atencao a saude - - - -
09

Procedimentos para Ofertas de Cuidados Integrados" - - - -

Total - - - -

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 22/10/2025.

12 RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Abril
2° RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Agosto
32 RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Dezembro

4.3. Producgdo de Atencgé&o Psicossocial por Forma de Organizagdo

Nao ha informacdes cadastradas para o periodo

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

01 Acoes de promocao e prevencao em saude 2.076
02 Procedimentos com finalidade diagnostica 1.132 13.623,87 - -
03 Procedimentos clinicos 9.066 25.553,30 - -

04 Procedimentos cirurgicos - - - -
05 Transplantes de orgaos, tecidos e celulas - - - -
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, proteses e materiais especiais - - - -
08 Acoes complementares da atencao a saude - - - -
09

Procedimentos para Ofertas de Cuidados Integrados" - - - -

Total 12.274 39.177,17 - -
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Fonte: Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 22/10/2025.

12 RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Abril
22 RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Agosto
32 RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Dezembro

4.5. Producdo de Assisténcia Farmacéutica

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

4.6. Producdo de Vigilancia em Saude por Grupo de Procedimentos

Financiamento: Vigilancia em Sadde

Sistema de Informacées Ambulatoriais
Grupo procedimento
Qtd. aprovada Valor aprovado

01 Acoes de promocao e prevencao em saude 156 -

Total 156 -

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

12 RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Abril

22 RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Agosto

32 RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Dezembro
Data da consulta: 22/10/2025.

e Andlises e Consideragdes sobre Dados da Produgao de Servigos no SUS

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

GRUPO PROCEDIMENTO Aprovanal APRONA o
01 - ACOES DE PROMOCAQ E PREVENCAO EM SAUDE 2.076 -
02 - PROCEDIMENTOS COM FINALIDADE DIAGNOSTICA 1.132 R$ 13.623,87
03 - PROCEDIMENTOS CLINICOS 9.046 R$ 25.553,30
TOTAL 12.274 R$ 3917717

Fonte: Ministério da Saude - Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS)

O municipio demonstrou uma evolugdo significativa em seus servicos de salde, evidenciada por um volume robusto de atendimentos em multiplas
frentes. Houve um destaque especial para as dreas de promogdo e prevencdo, mas também um desempenho notdvel nos procedimentos com finalidade
diagndstica, procedimentos clinicos e em acdes complementares vitais para a atencdo integral a satde da populacao.

AcOes de Promocao e Prevencdo em Salde Neste grupo, o volume de 2.076 acOes aprovadas é expressivo e reflete um compromisso estratégico do
municipio com a medicina preventiva. Mais do que apenas numeros, essa quantidade de iniciativas demonstra um foco em implementar programas
estruturados voltados para a educacao em salde e a intervencao precoce. Essas acdes sao fundamentais, pois atuam diretamente na raiz dos problemas,
buscando reduzir a incidéncia de doencgas evitdveis. Ao investir na prevengdo, o municipio ndo sé melhora a qualidade de vida da populagdo a longo
prazo, mas também otimiza recursos, diminuindo a demanda futura por tratamentos de alta complexidade.

Procedimentos com Finalidade Diagndstica Foram aprovados 1.132 procedimentos diagndsticos, alcangando um valor total aprovado de R$ 13.623,87.
Este componente é a pedra angular para a eficacia de todo o sistema de salde. A capacidade de realizar diagndsticos precisos é essencial para a
identificagdo precoce de doengas, permitindo que as equipes médicas iniciem intervencdes oportunas. Um diagndstico correto e agil é o que possibilita

um plano de tratamento mais eficaz, impactando diretamente as taxas de recuperacdo dos pacientes e a eficiéncia dos servigos prestados.

Obs: planilha com produgdo de média complexidade anexada ao texto, pois ndo foi importada automaticamente da base do Sistema de Informagdes
Ambulatoriais (SIA)
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5. Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestao

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

Periodo 08/2025

Rede fisica de estabelecimentos de satde por tipo de estabelecimentos

Tipo de Estabelecimento Dupla Estadual Municipal Total
LABORATORIO DE SAUDE PUBLICA 0 0 1 1
CENTRAL DE REGULACAO DO ACESSO 0 0 1 1
CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 0 1 1
CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 0 0 1 1
CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE 0 0 2 2
FARMACIA 0 0 1 1
Total 0 0o 7 7

Observagdo: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de salde publicos ou prestadores de servigos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)
Data da consulta: 21/10/2025.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 08/2025
Rede fisica de estabelecimentos de satude por natureza juridica
Natureza Juridica Municipal Estadual Dupla Total
ADMINISTRACAO PUBLICA
MUNICIPIO 7 0 0 7
ENTIDADES EMPRESARIAIS

Total 7 V] (1] 7

Observagao: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de salde publicos ou prestadores de servigos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)
Data da consulta: 21/10/2025.

5.3. Consércios em salde

Periodo 2025
Participacdao em consércios
CNP) Natureza Area de atuacao Participantes
01870663000120 Direito Publico Consulta médica especializada MT / FIGUEIROPOLIS D'OESTE

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 21/10/2025.

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

Os dados analisados demonstram que o municipio dispde de uma infraestrutura bdsica consolidada, que serve como alicerce essencial para garantir a
prestacdo continua e organizada dos servicos de salde a populagcdo. Essa estrutura fisica e de servicos é a primeira condicdo para que o planejamento
em saude se converta em atendimento efetivo.

Neste cenério, dois componentes destacam-se como pilares estratégicos para a autonomia do sistema local: a existéncia de uma Clinica/Centro de
Especialidade e de um Laboratério de Saude Publica. A presenca desses dispositivos é particularmente importante, pois eles elevam a complexidade da
assisténcia que pode ser ofertada internamente, indo além da atencgao basica.

A importancia dessas unidades reside na capacidade de aumentar a resolutividade dentro do préprio territério. O Laboratério de Saude Publica confere
autonomia e agilidade para a realizacdo de exames, enquanto a Clinica de Especialidade oferece atendimento focado. Juntos, eles fortalecem
significativamente a capacidade de diagnéstico preciso e de tratamento especializado, reduzindo a dependéncia de servigos externos e minimizando a
necessidade de deslocamento dos pacientes para outros centros urbanos.

Além dos recursos préprios, o municipio adota uma abordagem colaborativa para expandir o acesso, evidenciada pela sua participacdo ativa em um
consorcio publico. Este arranjo intermunicipal, compartilhado com o municipio de Figueirépolis D'Oeste (CNPJ: 01.870.663/0001-20), é focado
especificamente na area de consultas médicas especializadas, um conhecido gargalo no sistema de salde.

O objetivo central deste consércio é superar limitaces individuais por meio da cooperacdo regional. Ao promover a colaboracdo, os municipios
consorciados conseguem otimizar os recursos financeiros e humanos disponiveis. Na pratica, isso permite o rateio de custos e a contratacdo de
especialistas que, individualmente, seriam invidveis para uma Unica gestdo, resultando em uma ampliagdo vital da oferta de cuidados médicos
especializados para toda a populagao local.
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6. Profissionais de Saude Trabalhando no SUS

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

Periodo 02/2025

Postos de trabalho ocupados, por ocupacao e forma de contratacao

Adm. do Formas de contratacao CBOs CBOs CBOs (outros) nivel CBOs (outros) nivel CBOs
Estabelecimento médicos enfermeiro superior médio ACS
Publica (N) grupo 1)  Estatutdrios e empregados publicos 0 3 9 26 3

(0101, 0102)
Intermediados por outra entidade (08) 3 1 1 1 0

Postos de trabalho ocupados, por Contrato Temporario e Cargos em Comissao

Adm. do Formas de contratacao CBOs CBOs CBOs (outros) nivel CBOs (outros) nivel CBOs
Estabelecimento médicos enfermeiro  superior médio ACS
Publica (N) grupo Contratos temporarios e cargos em comissao 4 2 1 3 0
1) (010301, 010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)
Data da consulta: 27/08/2026.

Postos de trabalho ocupados, por ocupacao e forma de contratacao

Adm. do Estabelecimento Formas de contratacao 2021 2022 2023 2024
Publica (N) grupo 1) Estatutdrios e empregados publicos (0101, 31 36 39 42
0102)
Intermediados por outra entidade (08) 0 0 0 8

Postos de trabalho ocupados, por Contrato Temporario e Cargos em Comissao
Adm. do Estabelecimento Formas de contratacao 2021 2022 2023 2024

Publica (N) grupo 1) Contratos tempordrios e cargos em 17 17 15 10
comissao (010301, 010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Sadde (CNES)
Data da consulta: 27/08/2026.

o Andlises e Consideragdes sobre Profissionais de Saude Trabalhando no SUS

A composicdo da forca de trabalho no setor de satide do municipio é estruturada por meio de duas modalidades principais de vinculo empregaticio. De um
lado, encontram-se os servidores estatutarios e os empregados publicos, que representam o quadro permanente da gestdo. De outro, figuram os
profissionais admitidos por contratos temporarios ou nomeados para cargos em comissao, que proporcionam maior flexibilidade administrativa.

Uma analise da distribuicdo desses vinculos revela que a base da equipe de salde é predominantemente formada por profissionais efetivos (estatutarios
ou empregados publicos). Este predominio é especialmente notdvel entre os profissionais de nivel médio e os Agentes Comunitarios de Sadde (ACS). Tal
configuracdo é estratégica, pois a estabilidade desses servidores assegura a continuidade do conhecimento institucional e, no caso vital dos ACS,
fortalece o vinculo de confianga e o acompanhamento de longo prazo junto as familias do territério.

Em contrapartida, o relatério evidencia uma participacao significativa de contratos temporarios e cargos em comissao, concentrados de maneira mais
expressiva entre as categorias médicas e de enfermagem. Esta dindmica sugere uma estratégia de gestdo deliberada, adotada pelo municipio para lidar
com a complexidade do mercado de trabalho nessas areas ou para garantir agilidade na resposta a necessidades flutuantes.

Esse modelo de contratacdo mais flexivel pode ser um instrumento utilizado para atender a demandas especificas, como picos sazonais de doencgas,
cobertura de licengcas de profissionais efetivos, ou para suprir caréncias temporarias na forca de trabalho. Embora eficaz para solucdes de curto prazo,
essa dependéncia de vinculos precérios para fungdes essenciais (médicos e enfermeiros) pode, a longo prazo, apresentar desafios relacionados a fixacdo
de profissionais e a construcao de equipes de referéncia estaveis.
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7. Programacado Anual de Saude - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

DIRETRIZ N2 1 - Ampliar e qualificar o acesso aos servicos de satde de qualidade, em tempo adequado, com énfase na humanizacao,
equidade e no atendimento das necessidades de saude, aprimorando a politica da atencao basica.

OBJETIVO N2 1 .1 - Qualificar as acdes e servicos da atencdo primaria de forma ampliada, integrada e planejada.

Indi r par . ni

_— d ‘Eado para Unidade Ano - ) Meta UEEED % meta

Descricao da monitoramento e . Linha- Meta de . Resultado do

Meta avaliacao da L LD Base a0 (2D22y 2025 medida LEELC LD Quadrimestre L L L

e medida  Base 2025) da PAS

meta Meta

1. Promover a Ndmero de Ndmero 2021 1 1 1 NUmero 1,00 100,00

aquisicdo de aquisicdes por ano

equipamentos e

materiais

permanentes para

a Atencdo Primaria

Acdo N° 1 - Realizar levantamento de equipamentos e materiais permanentes necessarios por ambiente para compor a unidade;

Acao N2 2 - Elaborar o Termo de Referéncia dos equipamentos e materiais permanentes necessarios de acordo com o levantamento e

prioridade estabelecida;

Acao N2 3 - Realizar a solicitagdo de compras dos itens licitados

2. Melhorar a NUmero de 0 3 1 Ndmero ¥ Sem

estrutura das unidade reformada Apuragao

unidades da e/ou ampliada

Atencgao Primaria,

através da reforma

e/ou ampliagdo da

Unidade de Saude

da Familia

Acao N2 1 - Buscar parcerias para viabilizar o apoio financeiro de outros entes federados;

Acao N2 2 - Realizar processo licitatério para reforma e/ou ampliagdo.

3. Ampliar a frota Ndmero de 0 8 2 Ndmero ¥ Sem

de veiculos da veiculos adquiridos Apuracgdo

Atencdo Primaria.

Acao N° 1 - Adquirir veiculos de acordo com necessidade das unidades da ateng&o primaria.

Acao N2 2 - Elaborar processo de aquisicao e solicitar junto a Prefeitura Municipal;

4. Fortalecer a NUmero de 0 1 1 Ndmero 1,00 100,00

Atengdo Primaria, programa mantido

através da anualmente

manutencao do

Programa de Saude

da Familia.

Acdo N° 1 - Manter as equipes saude da familia estruturadas;

Acao N2 2 - Garantir recursos financeiros para manutengao dos servicos;

Acao N2 3 - Avaliar a qualidade da prestacao de servigo;

Acdo N° 4 - Garantir a equipe minima para a unidade da atengdo basica.

5. Fortalecer a NUmero de 0 1 1 Ndmero 1,00 100,00

Linha de Cuidado programa em

em Saude Bucal, plena atividade no

através da ano

manutengao das

atividades

desenvolvidas pelo
programa de Saude
Bucal.

Acao N2 1 - Manter as equipes de saude bucal estruturadas;
Acdo N2 2 - Garantir recursos financeiros para manutengao dos servicos;

Acao N° 3 - Avaliar a qualidade da prestacao de servigo.
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6. Garantir e
manter as acbes de
promocgao & saude
e prevengao de
doencas realizado
pelo programa de
agentes
comunitarios de
saude.

Numero de 0 1 1
programa em

plena atividade no

ano

Ndmero 1,00

Agdo N2 1 - Manter média anual de visitas domiciliares pelos ACS -Agentes Comunitarios de Salude;
Acdo N° 2 - Manter a equipe salde da familia estruturada;
Acao N2 3 - Garantir recursos financeiros para manutenc¢ao dos servicos;

Acao N2 4 - Avaliar a qualidade da prestagao de servigo.

7. Promover a NUmero de 0 1 1 NUmero 1,00
prevengdo através  programa em
da manutencao do  pleno

Programa Saude na

funcionamento no

Escola (PSE). ano
Acao N2 1 - Realizar aquisicdo de insumos e/ou equipamentos necessarios ao desenvolvimento das acées do PSF;
Acao N2 2 - Inserir todas as informagdes das acdes realizadas no PSE (produgao) no sistema de informacdo para atualizagdo dos dados;

Acao N@ 3 - Realizar o monitoramento e a avaliagcdo das agdes do PSE para que seja realizado o aperfeicoamento das atividades, bem
como a reorientagéo das agdes, quando necessario

8. Intensificar as Razdo de exames Razéo
coletas dos exames citopatolégicos do
citopatoldgicos de  colo do Utero em
colo do Utero em mulheres de 25 a
mulheres de 25 a 64 anos na
64 anos. populagao

residente de

determinado local

e a populacdo da

mesma faixa etaria

2020 0,44 0,30 0,30 Razao 0,01

Acdo N° 1 - Realizar busca ativa e intensificar as acdes para a coleta de preventivo de Cancer de colo uterino nas mulheres de 25 a 64
anos na populagdo residente no municipio;

Acao N2 2 - Aprimorar e fortalecer o monitoramento e acompanhamento assistencial das pacientes com alteracdes citolégicas de colo
uterino, a fim de promover o acesso ao tratamento em tempo oportuno;

Agdo N2 3 - Articular estratégias de ampliagdo da cobertura de vacinagao contra o HPV para a faixa etéaria alvo;

Acdo N9 4 - Monitorar as ofertas, filas e tempos de espera de exames e especialidades relacionados a prevencao e ao tratamento do
cancer de colo;

Acao N2 5 - Estimular agdes educativas de prevengao do cancer de colo e promogao de habitos saudaveis de vida em ambito municipal.

9. Intensificar a Razao de exames Razdo
oferta da realizacdo de mamografia de
de exames de rastreamento
mamografia de realizados em
rastreamento em mulheres de 50 a
mulheres de 50 a 69 anos na
69 anos. populagao
residente de
determinado local
e populagao da
mesma faixa
etaria.

2020 0,01 0,50 0,50 Razdo 0,01

Acao N2 1 - Articular estratégias de monitoramento e acompanhamento assistencial das mulheres com alteragdes histolégicas de mama,
a fim de promover o acesso ao tratamento em tempo oportuno;

Agdo N2 2 - Monitorar a oferta, filas e tempos de espera de exames e especialidades relacionados a prevengdo e ao tratamento do cancer
de mama;

Acdo NO 3 - Estimular acdes educativas de prevencao do cancer de mama e promogcao de habitos saudaveis de vida em ambito
municipal.

Acao N2 4 - Realizar busca ativa e intensificar as agdes para a realizagdo de exames de mamografias de rastreamento bienal, nas
mulheres de 50 a 69 anos, populagao residente no municipio;

10. Garantir o Cobertura Percentual 2020 98,74 95,00 95,00 Percentual 100,00
funcionamento das populacional

equipes da Atencdo estimada pelas

Bésica, expandindo equipes de

os atendimentos
médicos para
atingir a cobertura.

Atencdo Basica

Agdo N2 1 - Garantir o quadro de profissionais da equipe de atengéo basica no municipio;
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Agdo N2 2 - Ampliar a cobertura populacional garantindo a estrutura e a equipe da Atengéo Béasica de Salde;
Acdo N° 3 - Acompanhamento de cadastro através dos Agentes Comunitarios de Saide em funcdo da nova normatiza Previne Brasil

Acao N2 4 - Realizar o remapeamento das microdreas quando necessario.

11. Fortalecer as Cobertura de Percentual 2020 91,47 85,00 85,00 Percentual 93,78
acgles para alcance acompanhamento

da cobertura de das

acompanhamento condicionalidades

das de Saude do

condicionalidades Programa Auxilio

do Programa Brasil.

Auxilio Brasil pelas
equipes de atencao
basica

Acao N2 1 - Realizar agdes em conjunto com as escolas.
Agdo N2 2 - Realizar agdes em conjunto com a Assisténcia e Educacao;
Agdo N2 3 - Realizar o monitoramento continuo desse indicador;

Agdo N2 4 - Realizar cobertura semestral do acompanhamento das condicionalidades do perfil de saiide das familias e do Programa Bolsa
Familia (PBF);

Acdo N° 5 - Receber o registro dos dados de acompanhamento das condicionalidades de salde de todos os integrantes da familia que
precisem ser acompanhados pelas equipes de salide no municipio.

Acao N2 6 - Orientar a importancia do acompanhamento dos beneficidrios semestral;
Acdo N2 7 - Realizar busca ativa dos faltosos;

12. Garantir o Cobertura Percentual 2020 98,74 95,00 95,00 Percentual 100,00
funcionamento das populacional

equipes de salde estimada de saude

bucal, conforme bucal na atencao

necessidade béasica

expandindo os

atendimentos

odontolégicos para

atingir a cobertura

Agdo N2 1 - Elaborar estratégias para que o processo de trabalho das equipes de Saltde Bucal tenha como foco a Gestéo do Cuidado no
Territério;

Acao N2 2 - Desenvolver acdes de qualificacdo dos profissionais de saude bucal na atengao basica;
Agdo N2 3 - Trabalhar com grupos de risco de forma sistematica e continua;

Acao N° 4 - Monitorar e avaliar as ac0es realizadas, principalmente as relacionadas ao Previne Brasil;
Acao N2 5 - Incentivar e promover atividades educativas e de prevengao as principais doengas bucais;

Agdo N2 6 - Reforgar a importancia do registro correto no sistema de informagdo para o monitoramento e avaliagédo dos indicadores da
salde bucal.

13. Diminuir o Proporcdo de Proporgdo 2020 12,82 18,87 18,87 Proporgao 5,55
nlimero de gravidez na

adolescentes adolescéncia entre

gestantes com a as faixas etarias 10

realizacdo de acdes a 19 anos

especificas.

Acdo N2 1 - Realizar atividades educativas abordando o tema nas escolas em parceria com os profissionais da educacao, dentro do
Programa de Saude na Escola;

Agdo N2 2 - Realizar matriciamento a equipe de satide da familia no atendimento ao adolescente em areas de Vulnerabilidade;

Agdo N2 3 - Organizar junto a equipe da atengdo béasica a realizagdo de grupos com adolescentes com a temética de planejamento sexual
e reprodutivo para esclarecer as duvidas e demandas apresentadas;

Agao N2 4 - Incentivar o uso da Caderneta do Adolescente nos atendimentos;

Agdo N2 5 - Buscar agdes intersetoriais e parcerias para o apoio as Gestantes e Puérperas em Situagao de Vulnerabilidade, junto as
gestantes adolescentes vulnerdveis, para prevencdo de nova gravidez.

14. Intensificar o Proporgdo de 0 45,00 45,00 Proporgao ¥ Sem
acompanhamento  gestantes com pelo Apuracdo
adequado da menos 6 (seis)
gestante ao longo consultas pré-natal
do pré-natal. realizadas, sendo a

12 (primeira) até a

122 (décima

segunda) semana
de gestacao

Acdo N2 1 - Incentivar a captagcdo precoce das gestantes com o cadastramento das mesmas no E-SUS;

Acdo N2 2 - Monitorar busca ativa das gestantes faltosas;
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Acao N2 3 - Realizar capacitagao dos ACS quanto a captagdo precoce e acompanhamento nas visitas domiciliares as gestantes;

Acdo NQ 4 - Atualizar em Pré-natal os profissionais da Unidade de Salde (médicos e enfermeiros).

15. Intensificar a
realizagdo dos
exames de maior
impacto na saude
do feto e do recém-

¥ Sem
Apuracgao

Proporgdo de 0
gestantes com
realizacao de

exames para sifilis

e HIV

60,00 60,00 Proporcdo

nascido

Acao N2 1 - Facilitar o acesso aos testes de gravidez (preferencialmente teste rdpido) por meio de escuta inicial qualificada;
Agdo N2 2 - Estimular a busca ativa das gestantes faltosas nas unidades de salde que ofertam o pré-natal.

Acao N2 3 - Agendar consulta subsequente a anterior para as gestantes, acompanhando possiveis faltas e fazer busca ativa;
Agdo N2 4 - Solicitar a primeira bateria de exames, incluindo os de sifilis e HIV, logo na primeira consulta de pré-natal;

Agdo N2 5 - Monitorar por meio do ACS se os exames foram feitos e, caso ndo tenham, desenvolver estratégias para facilitar o acesso aos
exames;

Acao N2 6 - Caso nao haja teste rapido disponivel, ter nocdo dos tempos necessarios entre solicitacdo, marcagao no laboratério e
realizagdo do exame na realidade da sua rede de atencgéo.

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

60,00 ¥ Sem

Apuracao

Proporgdo de 0
gestantes com
atendimento
odontolégico

realizado

60,00 Proporgdo

Acao N2 1 - Sensibilizar, através dos meios de comunicacdo, a rede de AB para a importancia da realizacdo do Pré-Natal Odontolégico;
Agdo N¢ 2 - Reforgar junto a equipe a busca ativa das gestantes;

Acao N¢ 3 - Realizar atividades educativas e preventivas reforcando a importancia do pré-natal odontolégico;

Agdo N2 4 - Agendar consulta odontoldgica no primeiro pré-natal realizado com a equipe de salde;

Agdo N2 5 - Alimentar corretamente os sistemas de informacgé&o, para realizagéo e andlise do indicador

17. Intensificar a Proporgdo de 0 40,00 40,00 Proporgao ¥ Sem
realizagdo do mulheres com Apuracao
exame, com busca coleta de

ativa e organizagdo citopatoldgico na

para todas as APS

mulheres na idade

preconizada.

Acao N2 1 - Captar precocemente em todos os tipos de procura espontanea das usudrias dos servigos de salde;

Agdo N2 2 - Disseminar informacgdes da importéncia do exame citopatolégico de colo uterino em todos os canais de comunicagdo;

Acao N¢ 3 - Realizar busca ativa a mulheres faltosas, dentro da faixa etaria, na area de abrangéncia da UBS;

Agdo N2 4 - Controlar individualmente a populagdo adscrita na faixa etéria, e ndo por quantitativo total, evitando realizar o exame
sempre para as mesmas mulheres e deixando outras de fora do programa de rastreamento;

Acao N2 5 - Realizar o controle do seguimento das mulheres com exame alterado

18. Ampliar a Proporcdo de 0 95,00 95,00 Proporgao ¥ Sem
cobertura vacinal, criangas de 1 (um) Apuragao
para ano de idade

vacinadas na APS
contra Difteria,

monitoramento e
adesdo da crianca

menor de um ano  Tétano,
ao calendario Coqueluche,
vacinal. Hepatite B,

infeccdes causadas
por haemophilus
influenza tipo b e
Poliomielite
inativada

Agdo N2 1 - Realizar captagdo das criancas logo apds o nascimento;

Acao N2 2 - Orientar sobre a importancia das vacinas ja nas consultas de pré-natal e nas consultas de puericultura;
Agdo N2 3 - Realizar busca ativa dos usudrios com esquema de vacinagdo incompleto;

Acdo N° 4 - Capacitar profissionais de salde para a alimentagdo de dados no Sistema de Informagdo de Imunizagéo;
Acao N2 5 - Atualizar os profissionais de salde para atuarem em salas de vacinas;

Acdo N2 6 - Elaborar materiais informativos sobre imunizacéo
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19. Fortalecer o
monitoramento da
hipertensdo, com
organizagao dos

50,00 ¥ Sem

Apuracdo

Proporcao de 0
pessoas com
hipertensao, com
consulta e pressao

50,00 Proporgdo

cadastros, arterial aferida no
consultas e semestre.
afericao de

pressao, a fim e
reduzir o risco
cardiovascular,
hospitalizagbes e
6bitos decorrentes
da pressao arterial
descompensada.

Acao N° 1 - Criar um fluxo para propiciar o constante monitoramento de pressao arterial (PA) dos usuérios na UBS;

Acao N2 2 - Manter acompanhamento nominal das pessoas com hipertensdo adscritas a equipe, verificando frequéncia de
acompanhamento;

Acdo NO 3 - Propiciar o agendamento das consultas médicas e de enfermagem para o acompanhamento da hipertenséo e que seja o
melhor horério para o cidad&o;

Acdo N° 4 - Orientar o usudrio com hipertensao sobre a importancia das consultas de acompanhamento e a verificacdo da PA no servico,
mesmo que esta nao esteja descompensada

Acao N2 5 - Promover atividades educativas como medida preventiva e coletiva para a promogao de habitos de vida, com atividade fisica
e alimentares sauddvel, bem como para o controle dos fatores de risco, que contribuem para a doenca, risco de adoecimento e
manutengdo dos agravos de salde.

20. Fortalecer o
monitoramento da
Diabetes com
organizagdo dos

50,00 ¥ Sem

Apuracdo

Proporcao de 0
pessoas com
diabetes, com
consulta e

50,00 Proporgdo

cadastros, hemoglobina
consultas e glicada solicitada
solicitagao de no semestre.
exame

hemoglobina
glicada a fime
reduzir as
complicagdes
agudas e cronicas
vinculadas a
doenca.

Acao N2 1 - Propiciar o agendamento das consultas médicas e de enfermagem para o acompanhamento da diabetes e que seja o melhor
horério para o cidadao;

Acao N2 2 - Orientar o usuario com diabetes sobre a importancia das consultas de acompanhamento, dos exames laboratoriais e de levar
os resultados no retorno;

Acdo N° 3 - Manter acompanhamento nominal das pessoas com diabetes adscritas a equipe, verificando frequéncia de acompanhamento;

Acao N2 4 - Promover atividades educativas como medida preventiva e coletiva para a promocao de habitos de vida, com atividade fisica
e alimentares saudavel, bem como para o controle dos fatores de risco, que contribuem para a doenca, risco de adoecimento e
manutencdo dos agravos de salde.

DIRETRIZ N2 2 - Ampliar e qualificar o acesso aos servicos de saude de qualidade, em tempo adequado, com énfase na humanizacao,
equidade e no atendimento das necessidades de saude, aprimorando a politica da atencdo especializada, ambulatorial e hospitalar,

garantindo a consolidacao das redes regionalizadas de atencao integral as pessoas no territério.

OBJETIVO N2 2 .1 - Organizar a rede e fortalecer a oferta de servicos da atencao especializada com vista a qualificacdao do acesso

integral a saude.

Indicador para . Unidade

Descricao d monitoramento e R Linh Meta d Resultado do
SSENcaoICa orame de Linha- 2 Plano(2022- Meta 2025 °¢ Polaridade "
Meta e avaliacdo da . Base medida - Quadrimestre
medida Base 2025)

meta Meta
1. Ampliar a frota  NUmero de 0 8 2 Ndmero ¥ Sem
de veiculos da veiculos Apuragao
Média e Alta adquiridos

Complexidade
Acao N2 1 - Elaborar processo de aquisicao e solicitar junto a Prefeitura Municipal;

Acéo N° 2 - Adquirir veiculos de acordo com necessidade das unidades da Média e Alta Complexidade.
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2. Melhorar a Ndmero de 0 1 Néo NUmero

estrutura das unidade programada
unidades da Média reformada e/ou

e Alta ampliada

Complexidade,

através da

reforma e/ou
ampliacdo da

Unidade de

Reabilitagao

3. Equipar a Média NUmero de 0 4 1 Ndmero
e Alta aquisigdes por

Complexidade, ano

através da

aquisicao de
equipamentos,
materiais
permanentes e
mobilidrios
conforme
necessidade, de
acordo com o
diagnéstico
situacional do
municipio.

¥ Sem
Apuragao

¥ Sem
Apuragao

Agdo N2 1 - Realizar levantamento de equipamentos e materiais permanentes necessarios por ambiente para compor a Média e Alta

Complexidade;

Acao N2 2 - Elaborar o Termo de Referéncia dos equipamentos e materiais permanentes necessarios de acordo com o levantamento e

prioridade estabelecida;

Acao N2 3 - Realizar a solicitagdo de compras dos itens licitados.

4. Garantir e Ndmero de 0 1 1 Ndmero
manter aos unidade mantida
usuarios anualmente

referenciados,

acesso eficiente e

de qualidade as

atividades servicos

da Unidade de

Reabilitagdo do

municipio

Acao N2 1 - Manter a equipe da Unidade de Reabilitagdo estruturada;
Acdo N2 2 - Garantir recursos financeiros para manutengdo dos servigos;

Agdo N2 3 - Ampliar os atendimentos de reabilitagdo no municipio.

5. Garantir e Ndmero de 0 1 1 Ndmero
manter acesso as  unidade mantida

atividades e anualmente

servicos de

analises clinicas
do Laboratério
Municipal.

Agdo N2 1 - Acompanhar os prazos de liberagdo de resultados mensalmente;

Acao N2 2 - Acompanhar a aquisicdo e o abastecimento de insumos de laboratério para realizagdo dos exames;
Acao N2 3 - Garantir recursos financeiros para manutengao dos servicos;

Acao N@ 4 - Avaliar a qualidade da prestacao de servigo

Agdo N2 5 - Manter a equipe do Laboratério Municipal estruturada;

6. Manutencdo das NuUmero de 0 1 1 Ndmero
Atividades com Consércio

Consércio mantido.

Intermunicipal de

Saude.

Acao N° 1 - Realizar encaminhamentos via TFD;

Acao N2 2 - Realizar anualmente levantamento e avaliagao da fila de espera;

Agdo N2 3 - Viabilizar o aumento do nimero de exames e consultas por especialidades.

Acdo N9 4 - Manter consultas, exames e procedimentos via Consércio Intermunicipal de Saude;

7. Manutencdo das NuUmero de 0 1 1 Ndmero
Atividades do unidade mantida
Centro de Saude anualmente

Agdo N2 1 - Manter a equipe do centro de salde estruturada;
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Acao N2 2 - Garantir recursos financeiros para manutengao dos servicos;

Acdo N° 3 - Ampliar os atendimentos no municipio

8. Realizar a Proporcdo de Proporcdo 2020 100,00 100,00 100,00 Proporgdo
investigagao dos Obitos de
6bitos ocorridos de mulheres em
mulheres em idade fértil (10 a
idade fértil. 49 anos)
investigados.
Acao N2 1 - Alimentar SIM federal com o resultado da investigagao;
Agdo N2 2 - Acompanhar as investigagdes dos dbitos em mulheres em idade fértil, por equipe na Unidade de Saude;
Agdo N2 3 - Analisar a causa do ébito para desenvolver atividades de prevengao na APS.
Acao N2 4 - Executar o processo de investigagdo em tempo oportuno, conforme determinado em legislagdo;
9. Registrar os Proporcdo de Proporgdo 2020 94,44 95,00 95,00 Proporgdo

Obitos com causa  registro de débitos
bésica definida no  com causa bésica
Sistema de definida
Informacédo sobre

Mortalidade

Acdo N2 1 - Realizar a captacdo da Declaracdo de Obito (DO) semanalmente nos Servicos de Salde e Cartério de Registro Civil;
Acao N2 2 - Analisar as DO, investigar os ébitos em tempo oportuno, codificar as causas dos 6bitos e definir a causa bésica;
Agdo N2 3 - Realizar atualizagdo aos médicos sobre o preenchimento de declaragéo de ébito;

Acao N2 4 - Ofertar atualizacdo aos profissionais de salde sobre investigacdo de causa basica mal definida.

Ndmero 2020 0 1 1

10. Manter o Ndmero de Ndmero

acompanhamento  ébitos infantis
sobre pré-natal,

parto e puerpério

para as gestantes,

reduzindo o

nimero de 6bitos

em menores de 1

ano

Acao N2 1 - Garantir a realizagao das consultas de pré-natal;

Acao N2 2 - Garantir a realizagao do teste de pezinho;

Acdo N2 3 - Garantir a aplicagdo da vacina BCG pela atencao primaria em tempo oportuno;

Acao N2 4 - Capacitar profissionais envolvidos na assisténcia ao menor de 1 ano;

Acao N@ 5 - Capacitagao referente a vacina BCG entre profissionais da atencdo primaria;

Acao N2 6 - Assisténcia ao recém-nascido na consulta de puericultura pelas Unidades Béasicas de Saude;
Acao N2 7 - Realizacdo de busca ativa de criangas faltosas com quadro vacinal desatualizado;

Acdo N9 8 - Capacitar os ACSs quanto a orientacdo das gestantes e maes para importancia da consulta de puericultura para prevencao e
detecgdo precoce de possiveis patologias, bem como realizacdo dos exames do RN pds-parto.

NuUmero de NUmero 2020 0 1 1 Namero

Obitos maternos

11. Fortalecer a
qualidade da

100,00

100,00

assisténcia sobre
pré-natal, parto e
puerpério para as

em determinado
periodo e local
de residéncia

gestantes,
evitando a
ocorréncia de
6bito materna.

Acao N2 1 - Articular acOes entre os profissionais de Atencao Bdsica e epidemioldgica para bom repasse de informacdes e investigacoes;
Agdo N2 2 - Acompanhar as agdes de vinculagdo das gestantes as maternidades de referéncias;

Agdo N2 3 - Ampliar as agdes de prevengdo e promogdo da salde da mulher em geral;

Acao N2 4 - Garantir as consultas de pré-natal em tempo oportuno, encaminhando os casos de gestagao de alto risco;

Agdo N2 5 - Capacitar os profissionais de salde para investigacdo de 6bito materno;

Acdo N2 6 - Ofertar atendimento especializado.

12. Fortalecer a Proporcdo de Proporcdo 2020 23,07 40,00 40,00 Proporgdo 16,67
ampliar a parto normal no

qualidade da Sistema Unico de

assisténcia ao pré- Saude e na

natal e ao parto, Salde

estimulando o
percentual de
partos normais.

Suplementar
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Agdo N2 1 - Estimular e informar sobre os beneficios do parto fisiolégico, através do acompanhamento no pré-natal;

DIRETRIZ2NS3NSRédazivse’ présrétiiriFideds €atraly d0saGa&ld P Pepubactopor mieio das acées de vigilancia, promocao e protecio, com

foco n evencao de doencas cronicas nao transmissiveis, acidentes, violéncias e no controle das doencas transmissiveis.
A(;an ﬁ‘Pg -%n&%sﬁ‘lcar as o'rl| n ag%%s nas consultas de pr%-na al soBre |pos'3’e parto; s

OBJETO- NS B sk d Orjhnizam=ss acbesdercoritiolé duorndas efapavos passivens deprevengiooecqitiole.

Acao N2 5 - Orientacapndilerier Ppacanismos de parto natural e cesariana (risco/ beneficio). Unidade
_— ; Unidade - ; % meta
Descricao da monitoramento e . Linha- Meta de . Resultado do
Meta avaliacao da 0 I Base LIl or 2025 medida - ELGCEED Quadrimestre L
medida Base 2025) da PAS
meta Meta
1. Manter as acdes NuUmero de Ndmero 2021 1 1 1 NUmero 1,00 100,00
da vigilancia unidade
sanitaria a fim de administrativa
fortalecer as acbes mantida
de prevencao, anualmente
identificacdo e
controle de riscos
oriundos da
populagado e
consumo de bens e
servigos.
Agdo N2 1 - Manter a equipe da vigilancia sanitéria estruturada;
Acao N2 2 - Garantir recursos financeiros para manutencao dos servicos
2. Manter as Namero de NUmero 2021 1 1 1 Ndmero 1,00 100,00
atividades da unidade
vigilancia administrativa
epidemioldgica, mantida
ambiental e do anualmente
trabalho no
municipio
Agdo N2 1 - Manter as equipes da vigilancia epidemioldgica, ambiental e do trabalhador estruturadas;
Acao N9 2 - Garantir recursos financeiros para manutengdo dos servigos.
3. Equipar a NUmero de 0 4 1 Nimero ¥ Sem
vigilancia em aquisigdes por ano Apuragao
saude, através da
aquisicao anual de
equipamentos e
material
permanente.
Agdo N2 1 - Realizar levantamento de equipamentos e materiais permanentes necessarios por ambiente para compor a Vigilancia em
Saude;
Agdo N2 2 - Elaborar o Termo de Referéncia dos equipamentos e materiais permanentes necessarios de acordo com o levantamento e
prioridade estabelecida;
Acao N9 3 - Realizar a solicitagdo de compras dos itens licitados.
4. Intensificar as Mortalidade NUmero 2020 3 3 3 Ndmero 8,00 266,67
acoes de prematura (de 30 a
prevencao com 69 anos) pelo
foco nas doencgas conjunto das 4
cronicas nao principais DCNT
transmissiveis e (doencgas do
promogao do aparelho
envelhecimento circulatério,
saudavel. cancer, diabetes e
doencas
respiratérias
cronicas)

Acdo N° 1 - Articular com outros setores estratégias de promocdo e prevencao das DCNT;

Acao N2 2 - Garantir o suporte para o tratamento na atengao primdria em saude;

Acao N2 3 - Realizar o acompanhamento nutricional/ambulatorial;

Acdo N2 4 - Implementar as acdes de promogao e prevencao das DCNT através das Equipes de Saude;

Acao N2 5 - Fortalecer as agcdes da atengdo basica e Vigilancia em Salde (monitoramento);

Acdo N9 6 - Oferta do tratamento medicamentoso conforme itens contidos na REMUME aos pacientes diabéticos e hipertensos das UBS;

Acao N2 7 - Realizagdo de educacao em saude para valorizagdo dos bons habitos de vida (alimentagao/ atividade fisica) a fim de diminuir
o risco de adoecimento pelas referidas patologias;

Agdo N2 8 - Acompanhamento em salide para pacientes ja adoecidos com intuito de reduzir o grau de vulnerabilidade;
Acao N2 9 - Capacitagao da equipe para que esteja sempre atenta ao grupo de risco;

Acao N2 10 - Incentivar atividades de grupos visando o desenvolvimento de atividade fisica e habitos de vida saudavel;
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Acao N2 11 - Desenvolver atividades em parceria com outras secretarias;
Acdo N° 12 - Assegurar a vigilancia de pacientes com comorbidades com possiveis agravos e sequelas da COVID19;

Agdo N2 13 - Garantia do acesso ao Servico de Atendimento Domiciliar (SAD) aos usudrios do SUS que se enquadrem no perfil de
atendimento domiciliar;

Agdo N2 14 - Disponibilizar veiculo para transporte de pacientes e realizagdo de visitas domiciliares.

5. Garantir o Proporcdo de Proporgao 2020 25,00 50,00 50,00 Proporcao 0

alcance das vacinas

coberturas vacinais selecionadas do

em menores de 2 Calendario

anos. Nacional de
Vacinagao para
criangas menores
de dois anos de
idade -
Pentavalente 32
dose,
Pneumocécica 10-
valente 22 dose,
Poliomielite 32
dose e Triplice viral
12 dose - com
cobertura vacinal
preconizada.

Agdo N2 1 - Disponibilizar regularmente os imunobiolégicos as salas de vacina;

Agdo N2 2 - Realizar busca ativa dos usudrios com esquema de vacinagdo incompleto;

Acao N2 3 - Capacitar profissionais de salde para a alimentacao de dados no Sistema de Informacao de Imunizagao;
Agdo N2 4 - Realizar o registro das doses aplicadas adequadamente no sistema de informagdo;

Acéo N° 5 - Facilitar o acesso da populagéo a vacinagao.

6. Efetivar o Proporcdo de casos Proporcdo 2020 100,00 80,00 80,00 Proporgao 100,00
monitoramento das de doencgas de

investigagdes dos notificagao

casos notificados compulséria

no Sistema de imediata (DNCI)
Notificacdo - encerrados em até
SINAN, além do seu 60 dias apds
encerramento notificacado.
oportuno

Acdo N2 1 - Realizar a investigagao e encerramento do caso, no sistema de informagao, em tempo oportuno conforme Legislacao;
Acao N2 2 - Monitorar diariamente os casos de DNCI informados;

Acao N@ 3 - Monitorar semanalmente o fluxo de retorno do SINAN;

Agdo N2 4 - Capacitar os profissionais da vigilancia e da rede de atengéo a satide sobre as DNCI.

7. Intensificar a Proporcdo de cura  Proporgdo 2020 87,50 90,00 90,00 Proporgdo ¥ Sem
organizagao dos dos casos novos de Apuracgdo
servigos de salde hanseniase

para referéncia em diagnosticados nos

atendimento de anos das coortes

casos suspeitos e

confirmados de

hanseniase, com

acompanhamento

até a alta do

usuario.

Agdo N2 1 - Examinar os contatos no momento da notificacdo e anualmente;

Agdo N2 2 - Monitorar semanalmente os casos de hanseniase na &rea de abrangéncia da UBS;

Acao N2 3 - Tratar os casos novos diagnosticados de hanseniase, conforme protocolo estabelecido pelo Ministério da Saude;
Agdo N2 4 - Busca ativa dos faltosos;

Acao N° 5 - Manter o SINAN atualizado;

Acao N2 6 - Sensibilizar os profissionais da saude da assisténcia para o diagnéstico precoce de hanseniase;

Acao N2 7 - Realizagdo da dose supervisionada (dose mensal) na atengao primaria.
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8. Garantir o NUmero de Casos Numero 2020 O 0 0 Ndmero
acompanhamento  Autdctones de

e efetivacdo das Malaria

agoes de

atendimento,

diagnéstico e

tratamento no

controle da

malaria.

Agdo N2 1 - Acompanhar efetivamente os casos suspeitos de malaria;
Acdo N° 2 - Manter as agdes de prevengao dos casos de malaria;

Agdo N2 3 - Disponibilizar informagdes de qualidade sobre maléria aos moradores rurais

9. Garantir o NUmero de casos Numero 2020 O 0 0 Ndmero
acompanhamento  novos de sifilis

e efetivacdo das congénita em

agoes de menores de um

atendimento, ano de idade.

diagnéstico e
tratamento de
sifilis identificado
em gestantes.

Agdo N2 1 - Monitorar a ocorréncia de sifilis em gestantes;

Acdo N° 2 - Sensibilizar gestante e parceiro sobre a importéncia do tratamento e possiveis complicagées da doenga;

Acao N2 3 - Realizar tratamento adequado na gestante e parceiro;

Agdo N2 4 - Fornecer os exames e atendimento necessario no acompanhamento;

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

Acao N2 6 - Realizar o monitoramento dos exames e desenvolver estratégias para facilitar o acesso;
Agdo N2 7 - Implantar a oferta do teste rapido de sifilis em pacientes sintomaticos/epidemioldgico;

Acdo N2 8 - Monitorar mensalmente o SINAN

10. Garantir o NUmero de casos NUmero 2020 0 0 0 Ndmero
acompanhamento  novos de aids em

e efetivacdo das menores de 5 anos

acoes de

atendimento,
diagnéstico e
tratamento de
HIV/AIDS
identificado em
gestantes, com
acompanhamento
adequado em
relagéo ao pré-
natal, parto e
puerpério.

Acdo N° 1 - Intensificar as acdes preventivas por meio da testagem no pré-natal;

Agdo N2 2 - Acompanhar a realizag@o do tratamento das gestantes e parceiros, com diagnéstico confirmado de HIV/AIDS;

Acao N2 3 - Notificar todas as gestantes infectadas pelo HIV;

Acao N2 4 - Acionar o ACS para averiguar se os exames foram feitos e, caso nao tenham, desenvolver estratégias para facilitar o acesso

aos exames;
Acao N2 5 - Monitorar e avaliar mensalmente o SINAN.

11. Manter as Proporcdo de Proporgdo 2020 0,00 55,00 55,00 Proporgao

coletas de acordo
com o pactuado
mensalmente, para
a realizacdo das
acdes de vigilancia
da qualidade da
adgua para o
consumo humano.

analises realizadas Apuracdo
em amostras de

agua para

consumo humano

quanto aos

parametros

coliformes totais,

cloro residual livre

e turbidez.

Agdo N2 1 - Garantir a aquisicdo de insumos e instrumentos necessarios para as coletas de amostras;
Acao N@ 2 - Garantir quadro de recursos humanos adequado;

Acao N2 3 - Garantir meios de locomogdo adequados para a realizagdo das inspecdes;

Agdo N2 4 - Monitorar e avaliar constantemente a dgua oferecida a populagdo, e desenvolver acdes para resolver possiveis problemas

relacionados a qualidade da &gua.
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12. Ampliar as
acOes de controle
vetorial,
aumentando o
nimero de ACE
para garantir a
cobertura de no

NUmero de ciclos NUmero 2020 0 4 4 Ndmero 4,00
que atingiram

minimo de 80% de

cobertura de

iméveis visitados

para controle

vetorial da dengue.

minimo 80% dos
imoveis a cada
ciclo trabalhado.

Acao N2 1 - Monitorar e avaliar as agdes por levantamento de indice de infestagdo por Aedes aegypti;

Agdo N2 2 - Manter equipes de inspegéo e investigacdo de focos e criadouros de Aedes aegypti nos imdveis da cidade;

Acao N2 3 - Implementar parceria com a rede municipal de ensino na prevencao e controle dos focos e criadouros de Aedes aegypti;
Agdo N2 4 - Garantir disponibilidade de veiculo para realizacéo de visitas

Acéo N° 5 - Desenvolver agdes de educagdo em salde para toda a populagdo quanto ao manejo do lixo e criadouros;

Acao N2 6 - Desenvolvimento de acdes educativas e de mobilizagdo da comunidade relativas a prevengdo e ao controle de doencgas e
agravos a saude;

13. Manter a 100,00 100,00 100,00
organizagao e
qualificagdo dos

registros das

Proporcdo de 100,00 Proporgao
preenchimento do
campo ocupagao

nas notificagdes de

Proporcdao 2020

notificagdes de agravos
agravos relacionados ao
relacionados ao trabalho.
trabalho.

Agdo N2 1 - Realizar a busca ativa de casos de agravos e doengas relacionadas a saude do trabalhador;

Acdo N° 2 - Monitorar os casos de notificagdo de agravos ao trabalhador inspecionando o campo referente a ocupagao informando caso
nao esteja preenchido;

Acao N2 3 - Realizar a investigacdo dos acidentes de trabalho grave, cumprindo o tempo oportuno determinado em legislacao;

Acdo N2 4 - Monitorar e realizar o fluxo de retorno do SINAN.

100,00

100,00

DIRETRIZ N2 4 - Fortalecimento de agées sanitarias, recomendadas pela OMS, para mitigar a transmissao da infeccao pelo SARS CoV 2

no ambito do SUS

OBJETIVO N2 4 .1 - Garantir acdes de controle a Pandemia por COVID-19.

Indicador para . Unidade
) Unidade Ano - . Meta
_— monitoramento N Linha- Meta de . Resultado do
Descricdao da Meta . de Linha- Plano(2022- ; Polaridade )
e avaliacao da . Base 2025 medida - Quadrimestre
medida Base 2025)
meta Meta
1. Assegurar a Percentual de 0 100,00 100,00 Percentual 100,00
assisténcia oportuna  casos

para 100% dos monitorados

pacientes suspeitos
de COVID 19,
classificando seu
risco e encaminhando
aos niveis
assistenciais de
referéncia segundo
sua necessidade

Agdo N2 1 - Fortalecer os servigos de salde para detecgéo, notificagdo, investigacdo e monitoramento de casos suspeitos, provaveis e
confirmados de infecgdo pelo virus SARS CoV2;

Acao N° 2 - Ampliar a busca ativa e monitoramento dos casos de sindrome gripal;

Agdo N2 3 - Contribuir nas medidas ndo-farmacoldgicas por meio dos Agentes Comunitérios de Satude (ACS);

Acdo N° 4 - Garantir a distribuicdo de Equipamentos de Protecéo Individual (EPI) para o uso de profissionais de saude;

Acao N2 5 - Garantir o abastecimento de insumos, recursos e servicos necessarios ao enfrentamento da pandemia no municipio;

Agdo N2 6 - Reorientar o atendimento das equipes de salde municipais para as intervengdes necessarias conforme a progressdo dos
casos;

Acdo N° 7 - Articular estratégias de comunicagéo e divulgagdo no enfrentamento do virus SARS CoV2;
Acao N2 8 - Estabelecer as agdes e estratégias para a operacionalizagdo da vacinagdo contra a covid-19 no municipio;
Agdo N2 9 - Garantir a distribuigdo das vacinas contra a covid-19 12, 22 e doses de reforgo aos municipes de Figueirdpolis DéOeste;

Acdo N9 10 - Divulgar as campanhas educativas sobre o virus SARS CoV2, elaboradas e orientadas pelo MS.
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DIRETRIZ N2 5 - Fortalecimento da assisténcia farmacéutica universal e integral no ambito do SUS, promovendo acées que garantam e
ampliem o acesso da populacdo a medicamentos e insumos estratégicos.

OBJETIVO N2 5 .1 - Garantir a distribuicdo de medicamentos essenciais e estratégicos para a populagao.

Indlc_ador para Unidade Ano - . Meta Unidade % meta
_— monitoramento . Linha- Meta de . Resultado do
Descricdao da Meta . . de Linha- Plano(2022- . Polaridade ) alcancada
e avaliacao da . Base 2025 medida Quadrimestre
medida Base 2025) da PAS
meta - Meta
1. Garantir o Ndmero de setor 0 1 1 Ndmero 1,00 100,00
Funcionamento das em pleno
Atividades da funcionamento
Assisténcia anualmente
Farmacéutica no
municipio

Acéo N° 1 - Garantir o pleno funcionamento da unidade da Assisténcia Farmacéutica;
Agdo N2 2 - Dispensar medicamento conforme receita;

Acéo N2 3 - Manter o sistema HORUS em pleno funcionamento, garantindo informacées e dados reais de Assisténcia Farmacéutica

Municipal.
2. Equipar a NUmero de 0 4 1 NUmero ¥ Sem
assisténcia aquisicdes por ano Apuragao

farmacéutica, através
da aquisicao anual de
equipamentos e

material permanente.

Acdo N° 1 - Elaborar o Termo de Referéncia dos equipamentos e materiais permanentes necessarios de acordo com o levantamento e
prioridade estabelecida;

Acao N2 2 - Realizar a solicitagdo de compras dos itens licitados
Acdo N 3 - Realizar levantamento de equipamentos e materiais permanentes necessarios por ambiente para compor a Assisténcia

Farmacéutica;

DIRETRIZ N2 6 - Fortalecer e qualificar o SUS, através do aprimoramento das relacdes interfederativas, da valorizacao da gestao do
SUS e na implementacéao de estratégias com centralidade na garantia do acesso e com foco em resultados.
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OBJETIVO N2 6 .1 - Aprimorar a gestdo do SUS, cumprindo efetivamente com a qualificacdo dos servicos de saude.

_ Indufador para Unidade Ano - ) Meta ke % meta
Descricao da monitoramento - Linha- de . Resultado do
. de Linha- Plano(2022- Meta 2025 . Polaridade ) alcancada
Meta e avaliacdo da . Base medida Quadrimestre
medida Base 2025) da PAS
meta - Meta
1. Promover a Nimero de 0 4 1 NUmero 1,00 100,00
aquisicao de aquisicoes por
equipamentos e  ano
materiais
permanentes
para a Gestdo do
SUS de acordo
com a
necessidade dos
setores da
secretaria.
Acdo N° 1 - Realizar levantamento de equipamentos e materiais permanentes necessarios por ambiente para compor a Gestao;
Acao N2 2 - Elaborar o Termo de Referéncia dos equipamentos e materiais permanentes necessarios de acordo com o levantamento e
prioridade estabelecida;
Acao N2 3 - Realizar a solicitagdo de compras dos itens licitados.
2. Manter as NUmero de 0 12 12 NUmero 8,00 66,67
atividades da meses em
Secretaria de funcionamento
Saude
Acdo N° 1 - Manter em pleno funcionamento da Secretaria Municipal de Salde e suas atividades;
Acao N2 2 - Manter o quadro de profissionais da Secretaria Municipal de saude;
Acdo N° 3 - Garantir o fornecimento dos equipamentos e materiais permanentes para as unidades de salde vinculadas a SMS.
3. Assegurar o Ndmero de 0 12 12 Ndmero 8,00 66,67
pleno reunides
funcionamento realizadas pelo
do Conselho Conselho
Municipal de Municipal de
Saude. Saude
Acao N2 1 - Solicitar de pautas em tempo habil para a realizagdo das reunides ordinarias;
Acdo N° 2 - Realizagéo de reunides periddicas
4., Garantir os Realizar 01 0 1 Nao NUmero v Sem
espacos de Conferéncia programada Apuragao
participagao da Municipal de
comunidade Salde a cada
através do quatro anos.
controle social.
5. Manter as Nimero de Nimero 2021 1 1 1 NUmero 1,00 100,00
atividades da unidade
Central de administrativa
Regulagao. mantida
Acao N2 1 - Participar das reunides da equipe da SMS.
Agdo N° 2 - Manter a equipe da Central de Regulagdo estruturada
Acao N@ 3 - Garantir recursos financeiros para manutencao dos servicos
OBJETIVO N2 6 .2 - Desenvolver processos de gestdo do trabalho e educacdo na saude na SMS.
Induzador para Unidade Ano - . Meta P ats % meta
_— monitoramento . Linha- Meta de . Resultado do
Descricao da Meta . de Linha- Plano(2022- . Polaridade ) alcancada
e avaliacao da . Base 2025 medida Quadrimestre
medida Base 2025) da PAS
meta - Meta
1. Garantir a realizacdo Numero de 0 57 57 NUmero ¥ Sem
de cursos de profissionais de Apuracao
integracao e salde
capacitagdo aos capacitados, no

profissionais de saude, ano.
envolvendo tematicas
diversas

Acao N2 1 - Ofertar capacitacdes aos profissionais da Secretaria Municipal de Salde, de acordo com as necessidades dos profissionais da
salde do municipio;

Acdo N9 2 - Definir cronograma de capacitacdes anualmente para os profissionais da Secretaria Municipal de Salde;

Acdo N2 3 - Buscar parcerias com instituicdes para aperfeicoamento de profissionais.
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Demonstrativo da vinculacdo das metas anualizadas com a Subfuncao

Subfuncdes Descricao das Metas por Subfuncao

122 - Manter as acdes da vigilancia sanitaria a fim de fortalecer as acdes de prevencao, identificacdo e
Administragao controle de riscos oriundos da populacao e consumo de bens e servigos.

Geral

Garantir a realizagdo de cursos de integracdo e capacitagdo aos profissionais de saude,
envolvendo teméticas diversas

Promover a aquisicdo de equipamentos e materiais permanentes para a Gestdo do SUS de
acordo com a necessidade dos setores da secretaria.

Garantir o Funcionamento das Atividades da Assisténcia Farmacéutica no municipio

Equipar a assisténcia farmacéutica, através da aquisicdo anual de equipamentos e material
permanente.

Manter as atividades da Secretaria de Saude
Ampliar a frota de veiculos da Atencao Primaria.
Assegurar o pleno funcionamento do Conselho Municipal de Satde.

Equipar a vigilancia em saulde, através da aquisicdo anual de equipamentos e material
permanente.

Equipar a Média e Alta Complexidade, através da aquisicdo de equipamentos, materiais
permanentes e mobilidrios conforme necessidade, de acordo com o diagndstico situacional do
municipio.

Intensificar as agdes de prevengao com foco nas doengas crénicas ndo transmissiveis e
promogao do envelhecimento saudavel.

Garantir e manter acesso as atividades e servigos de andlises clinicas do Laboratdrio Municipal.
Manter as atividades da Central de Regulacao.

Garantir e manter as ag0es de promogdo 4 salde e prevencdo de doencas realizado pelo
programa de agentes comunitarios de saude.

Promover a prevencgdo através da manutengdo do Programa Salde na Escola (PSE).

Manter o acompanhamento sobre pré-natal, parto e puerpério para as gestantes, reduzindo o
nimero de ébitos em menores de 1 ano
301 - Atengao Promover a aquisicdo de equipamentos e materiais permanentes para a Atencdo Primaria
Bésica
Assegurar a assisténcia oportuna para 100% dos pacientes suspeitos de COVID 19, classificando
seu risco e encaminhando aos niveis assistenciais de referéncia segundo sua necessidade

Melhorar a estrutura das unidades da Atencao Primaria, através da reforma e/ou ampliacdo da
Unidade de Saude da Familia

Equipar a assisténcia farmacéutica, através da aquisicdo anual de equipamentos e material
permanente.

Manter as atividades da vigilancia epidemiolégica, ambiental e do trabalho no municipio
Ampliar a frota de veiculos da Ateng&o Priméria.

Equipar a Média e Alta Complexidade, através da aquisicdo de equipamentos, materiais
permanentes e mobilidrios conforme necessidade, de acordo com o diagnéstico situacional do
municipio.

Fortalecer a Atenc&o Primaria, através da manutengdo do Programa de Salde da Familia.

Intensificar as acdes de prevencao com foco nas doencas crénicas nao transmissiveis e
promocao do envelhecimento saudavel.

Fortalecer a Linha de Cuidado em Saulde Bucal, através da manutengdo das atividades
desenvolvidas pelo programa de Saude Bucal.

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

Garantir e manter as ac0es de promocao a saude e prevencdo de doencas realizado pelo
programa de agentes comunitarios de salde.

Efetivar o monitoramento das investigagdes dos casos notificados no Sistema de Notificagdo -
SINAN, além do seu encerramento oportuno

Promover a prevencgdo através da manutengdo do Programa Salde na Escola (PSE).

Intensificar as coletas dos exames citopatolégicos de colo do GUtero em mulheres de 25 a 64
anos.

Garantir o acompanhamento e efetivagao das agdes de atendimento, diagndstico e tratamento
no controle da malaria.

Realizar a investigagéo dos débitos ocorridos de mulheres em idade fértil.

https://digisusgmp.saude.gov.br
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302 - Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial

303 - Suporte
Profilatico e
Terapéutico

304 - Vigilancia
Sanitaria

Intensificar a oferta da realizacdo de exames de mamografia de rastreamento em mulheres de
50 a 69 anos.

Garantir o acompanhamento e efetivagcao das agdes de atendimento, diagndstico e tratamento
de sifilis identificado em gestantes.

Registrar os ébitos com causa basica definida no Sistema de Informacg&o sobre Mortalidade

Garantir o funcionamento das equipes da Atengdo Basica, expandindo os atendimentos médicos
para atingir a cobertura.

Garantir o acompanhamento e efetivagcao das agdes de atendimento, diagndstico e tratamento
de HIV/AIDS identificado em gestantes, com acompanhamento adequado em relagdo ao pré-
natal, parto e puerpério.

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

Fortalecer as agdes para alcance da cobertura de acompanhamento das condicionalidades do
Programa Auxilio Brasil pelas equipes de atengdo basica

Garantir o funcionamento das equipes de salde bucal, conforme necessidade expandindo os
atendimentos odontoldgicos para atingir a cobertura

Ampliar as agdes de controle vetorial, aumentando o nimero de ACE para garantir a cobertura
de no minimo 80% dos imdveis a cada ciclo trabalhado.

Fortalecer a ampliar a qualidade da assisténcia ao pré-natal e ao parto, estimulando o percentual
de partos normais.

Diminuir o nUmero de adolescentes gestantes com a realizacdo de agdes especificas.
Intensificar o acompanhamento adequado da gestante ao longo do pré-natal.
Intensificar a realizagdo dos exames de maior impacto na satde do feto e do recém-nascido

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

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

Ampliar a cobertura vacinal, para monitoramento e adesdo da crianga menor de um ano ao
calendario vacinal.

Fortalecer o monitoramento da hipertensdo, com organizacdo dos cadastros, consultas e aferigdo
de pressdo, a fim e reduzir o risco cardiovascular, hospitalizagdes e dbitos decorrentes da
pressao arterial descompensada.

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

Ampliar a frota de veiculos da Média e Alta Complexidade

Equipar a Média e Alta Complexidade, através da aquisicdo de equipamentos, materiais
permanentes e mobilidrios conforme necessidade, de acordo com o diagnéstico situacional do
municipio.

Garantir e manter aos usuarios referenciados, acesso eficiente e de qualidade as atividades
servigos da Unidade de Reabilitagdo do municipio

Garantir e manter acesso as atividades e servigos de andlises clinicas do Laboratério Municipal.
Manter as atividades da Central de Regulagao.

Manutencao das Atividades com Consércio Intermunicipal de Saude.

Manutengdo das Atividades do Centro de Saude

Intensificar a oferta da realizacdo de exames de mamografia de rastreamento em mulheres de
50 a 69 anos.

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

Garantir o Funcionamento das Atividades da Assisténcia Farmacéutica no municipio

Manter as acdes da vigilancia sanitaria a fim de fortalecer as agées de prevencgdo, identificagdo e
controle de riscos oriundos da populacdo e consumo de bens e servigos.

Manter as atividades da vigilancia epidemiolégica, ambiental e do trabalho no municipio

Equipar a vigilancia em salde, através da aquisicdo anual de equipamentos e material
permanente.

Efetivar o monitoramento das investigagdes dos casos notificados no Sistema de Notificagdo -
SINAN, além do seu encerramento oportuno

Intensificar a organizagéo dos servigos de salde para referéncia em atendimento de casos
suspeitos e confirmados de hanseniase, com acompanhamento até a alta do usuério.

https://digisusgmp.saude.gov.br
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Registrar os ébitos com causa basica definida no Sistema de Informacé&o sobre Mortalidade 95,00 100,00

Manter as coletas de acordo com o pactuado mensalmente, para a realizagao das acbes de 55,00
vigilancia da qualidade da &gua para o consumo humano.

Manter a organizagao e qualificacdo dos registros das notificacdes de agravos relacionados ao 100,00 100,00
trabalho.
305 - Vigilancia Manter as acdes da vigilancia sanitaria a fim de fortalecer as agées de prevencgdo, identificagdo e 1 1
Epidemiolégica controle de riscos oriundos da populacdo e consumo de bens e servigos.
Assegurar a assisténcia oportuna para 100% dos pacientes suspeitos de COVID 19, classificando 100,00 100,00
seu risco e encaminhando aos niveis assistenciais de referéncia segundo sua necessidade
Manter as atividades da vigilancia epidemioldgica, ambiental e do trabalho no municipio 1 1
Equipar a vigilancia em salde, através da aquisicdo anual de equipamentos e material 1
permanente.
Garantir o alcance das coberturas vacinais em menores de 2 anos. 50,00 0,00
Intensificar a organizagao dos servicos de salde para referéncia em atendimento de casos 90,00

suspeitos e confirmados de hanseniase, com acompanhamento até a alta do usuéario.
Realizar a investigagéo dos débitos ocorridos de mulheres em idade fértil. 100,00 100,00

Garantir o acompanhamento e efetivacdo das acdes de atendimento, diagndstico e tratamento 0 0
de sifilis identificado em gestantes.

Garantir o acompanhamento e efetivagdo das agdes de atendimento, diagnéstico e tratamento 0 0
de HIV/AIDS identificado em gestantes, com acompanhamento adequado em relagdo ao pré-
natal, parto e puerpério.

Manter as coletas de acordo com o pactuado mensalmente, para a realizagdo das acdes de 55,00
vigilancia da qualidade da &gua para o consumo humano.

Ampliar as agbes de controle vetorial, aumentando o nimero de ACE para garantir a cobertura 4 4
de no minimo 80% dos imdveis a cada ciclo trabalhado.

Manter a organizacao e qualificacdo dos registros das notificacées de agravos relacionados ao 100,00 100,00
trabalho.
Ampliar a cobertura vacinal, para monitoramento e adesdo da crianga menor de um ano ao 95,00

calendério vacinal.
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Demonstrativo da Programacao de Despesas com Saude por Subfuncdo, Categoria Econdmica e Fonte de Recursos

Subfuncgées Categoria Recursos  Receita de T éncias de T éncias de Transferéncias Operacoes Royalties Outros Total(R$)

Econdmica ordinarios impostos e de fundos a Fundo de fundos ao Fundo de de convénios de Crédito do petréleo  recursos

- Fonte transferéncia de Recursos do SUS, Recursos do SUS, i a i i i
Livre (R$) impostos (receita provenientes do provenientes do Saude (R$) a Saide a Saidde a Satde
prépria - R$) Governo Federal (R$) Governo Estadual (R$) (R$) (R$) (R$)

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

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
122 - Corrente 0,00 861.000,00 95.300,00 40.000,00 N/A N/A N/A N/A 996.300,00
Administracao )
Geral Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
301 - Atengao Corrente 0,00 810.200,00 1.338.450,00 87.100,00 N/A N/A N/A N/A  2.235.750,00
Basica

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
302 - Assisténcia Corrente 0,00 3.510.800,00 1.800.000,00 70.000,00 N/A N/A N/A N/A  5.380.800,00
Hospitalar e )
Ambulatorial Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
303 - Suporte Corrente 0,00 166.840,00 94.000,00 14.000,00 N/A N/A N/A N/A 274.840,00
Profilatico e )
Terapéutico Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
304 - Vigilancia  Corrente 0,00 49.000,00 16.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 65.000,00
Sanitaria

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
305 - Vigilancia  Corrente 0,00 12.000,00 68.400,00 N/A N/A N/A N/A N/A 80.400,00
Epidemioldgica

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
306 - Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
Alimentagdo e )
Nutrico Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 27/08/2026.

o Andlises e Consideragdes sobre Programacgdo Anual de Saude - PAS

O desempenho observado ao longo do ano evidencia o notadvel empenho das equipes alocadas nas Unidades de Salde. Fica claro que os profissionais
estdo profundamente comprometidos com a execucdo das atividades programadas, demonstrando um esforco que vai além do cumprimento rotineiro de
tarefas.

Essa dedicacdo estad claramente direcionada para o objetivo maior: o atingimento das metas que foram pactuadas. Essas metas, que funcionam como o
principal balizador da eficacia dos servicos, exigiram uma mobilizacdo constante e uma gestdo proativa dos recursos disponiveis por parte das equipes.

Diante desse cendrio de intensa mobilizacdo, os resultados consolidados podem ser, de fato, considerados satisfatérios. Esta avaliagdo positiva ndo é
superficial, mas sim fundamentada em uma andlise concreta das entregas e dos indicadores alcangados.

E fundamental contextualizar que essa satisfacdo deriva diretamente do volume e da consisténcia das acdes que foram implementadas no decorrer dos
quadrimestres. O sucesso observado é, portanto, o reflexo direto da capacidade de execucdo e da resiliéncia das equipes frente aos desafios encontrados.
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8. Indicadores de Pactuacao Interfederativa

O processo de Pactuagao Interfederativa de Indicadores foi descontinuado com a revogacdo da Resolugdo n2 8/2016 a partir da publicacdo da Resolugao de
Consolidagao CIT n? 1/2021.
Para mais informacdes, consultar a Nota Técnica n2 20/2021-DGIP/SE/MS

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 27/08/2026.
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9. Execucao Orcamentaria e Financeira

A disponibilizacdo dos dados do SIOPS, no DGMP, depende do prazo de publicagdo pelo FNS/SE/MS.

9.1. Execugdo da programacgao por fonte de recurso, subfungdo e categoria econdmica

Despesa Total em Saude por Fonte e Subfuncéao

Corrente. 0,00 811.188,77 879.199,02 37.975,58 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.728.363,37
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 4.815,80 4.815,80
Corrente. 0,00 2.244.641,61 58.601,78 12.550,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2.315.793,39
- 0,00 8.555,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000 855500
- 0,00 80.611,41 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 80.611,41
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Corrente. 0,00 20.578,97 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000  20578,97
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Corrente. 0,00 6.078,66 38.222,30 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000  44.300,96
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Corrente. 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- 0,00 685.608,40 1.250,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 686.858,40
Capital 0,00 11.580,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000  11.580,00
Tota 0,00 3.868.842,82 977.273,10 50.525,58 0,00 0,00 0,00 0,00 481580 4.901.457,30

(*) ASPS: Acdes e Servicos Publicos em Satde
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Plblicos em Saude (SIOPS)

Data da consulta: 21/10/2025.

9.2. Indicadores financeiros

90,03 %
6,70 %

66,07 %

50,19 %
1,00 %
19,39 %
0,46 %
0,00 %
18,90 %

‘ R$ 1.738,90
‘ 19,48 %

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Plblicos em Saude (SIOPS)

Data da consulta: 21/10/2025.

9.3. Relatério Resumido da Execucdo Orcamentéria (RREO)

3.048.400,00 3.048.400,00 1.787.486,64 58,64

380.500,00 380.500,00 318.761,45 83,77

689.400,00 689.400,00 256.116,27 37,15
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513.500,00 513.500,00 408.998,27 79,65
1.465.000,00 1.465.000,00 803.610,65 54,85
17.799.000,00 21.951.006,72 20.541.993,52 93,58
10.104.000,00 11.743.473,41 9.349.848,08 79,62
408.000,00 408.000,00 84.199,32 20,64
528.000,00 528.000,00 622.265,83 117,85
6.480.000,00 8.992.533,31 10.478.511,17 116,52
279.000,00 279.000,00 7.169,12 2,57
0,00 0,00 0,00 0,00
20.847.400,00 24.999.406,72 22.329.480,16

817.200,00 897.057,40  829.960,11 92,52 785.317,31 87,54  765.962,19 85,39 44.642,80

816.200,00 888.956,29 829.960,11 93,36 785.317,31 88,34  765.962,19 86,16 44.642,80

1.000,00 8.101,11 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

3.503.000,00 4.639.542,18 4.026.985,55 86,80 2.761.526,68 59,52 2.626.898,63 56,62 1.265.458,87

3.500.000,00 4.626.442,18 4.017.694,05 86,84 2.752.480,64 59,49 2.617.852,59 56,58 1.265.213,41

3.000,00 13.100,00 9.291,50 70,93 9.046,04 69,05 9.046,04 69,05 245,46
167.840,00 133.468,63 80.611,41 60,40 80.611,41 60,40 72.663,45 54,44 0,00
166.840,00 132.468,63 80.611,41 60,85 80.611,41 60,85 72.663,45 54,85 0,00

1.000,00 1.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

50.000,00 54.000,00 35.608,25 65,94 20.578,97 38,11 20.150,17 37,32 15.029,28

49.000,00 53.000,00 35.608,25 67,19 20.578,97 38,83 20.150,17 38,02 15.029,28

1.000,00 1.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
12.000,00 12.000,00 6.078,66 50,66 6.078,66 50,66 6.078,66 50,66 0,00
12.000,00 12.000,00 6.078,66 50,66 6.078,66 50,66 6.078,66 50,66 0,00

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

862.000,00 1.029.359,37 929.439,20 90,29 697.188,40 67,73  688.905,90 66,93 232.250,80

857.000,00 1.017.779,37 917.859,20 90,18  685.608,40 67,36  677.325,90 66,55 232.250,80

5.000,00 11.580,00 11.580,00 100,00 11.580,00 100,00 11.580,00 100,00 0,00

5.412.040,00 6.765.427,58 5.908.683,18 87,34 4.351.301,43 64,32 4.180.659,00 61,79 1.557.381,75

5.908.683,18 4.351.301,43 4.180.659,00
N/A N/A N/A
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
5.908.683,18 4.351.301,43 4.180.659,00
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3.349.422,02

N/A

2.559.261,16 1.001.879,41 831.236,98
0,00 0,00 0,00

26,46 19,48 18,72

3.349.422,02 4.351.301,43 1.001.879,41

3.936.560,19 4.670.139,61  733.579,42 1.070,53 1.070,53 0,00 1.070,53 0,00 0,00  734.649,95
3.405.772,11 4.756.742,90 1.350.970,79 0,00 74.662,08 0,00 0,00 0,00 0,00 1.425.632,87
3.355.745,17 4.346.908,24  991.163,07 0,00 56.581,13 0,00 0,00 0,00 0,00 1.047.744,20
2.624.401,63 3.060.732,20  436.330,57 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00  436.330,57
1.916.539,74 2.605.892,02 689.352,28 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00  689.352,28
1.942.247,92 2.389.485,01  447.237,09 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
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5.359.050,00 5.772.110,95 1.022.817,20

4.130.950,00 4.194.010,95 920.887,47 21,96

1.228.100,00 1.578.100,00 101.929,73 6,46
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00

5.359.050,00 5.772.110,95 1.022.817,20

2.933.650,00 3.138.612,97  994.243,95 947.861,86 930.894,87 46.382,09
1.933.150,00 2.104.183,63  980.594,15 46,60  943.046,06 44,82 926.079,07 44,01 37.548,09
1.000.500,00 1.034.429,34 13.649,80 1,32 4.815,80 0,47 4.815,80 0,47 8.834,00
2.202.000,00 2.661.532,89 96.174,53 3,61 72.832,53 2,74 72.832,53 2,74 23.342,00
1.942.000,00 2.041.532,89 96.174,53 4,71 72.832,53 3,57 72.832,53 3,57 23.342,00
260.000,00  620.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
108.000,00 119.283,83 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
108.000,00 119.283,83 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
16.000,00 16.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
11.000,00 11.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
5.000,00 5.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
79.400,00 85.212,64 38.222,30 44,86 38.222,30 44,86 37.456,95 43,96 0,00
79.400,00 85.212,64 38.222,30 44,86 38.222,30 44,86 37.456,95 43,96 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 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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OUTRAS SUBFUNGCOES (XXXIX) 40.000,00 104.982,76 1.250,00 1,19 1.250,00 1,19 1.250,00 1,19 0,00
Despesas Correntes 40.000,00 104.982,76 1.250,00 1,19 1.250,00 1,19 1.250,00 1,19 0,00
Despesas de Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

TOTAL DAS DESPESAS NAO 5.379.050,00 6.125.625,09 1.129.890,78 18,45 1.060.166,69 17,31 1.042.434,35 17,02 69.724,09
COMPUTADAS NO CALCULO

DO MINIMO (XL) = (XXXIII +

XXXIV + XXXV + XXXVI +

XXXVII + XXXVII+ XXXIX)

DESPESAS TOTAIS COM DOTACAO DOTACAO DESPESAS DESPESAS DESPESAS PAGAS Inscritas em
SAUDE EXECUTADAS COM INICIAL  ATUALIZADA EMPENHADAS LIQUIDADAS Restos a
COM RECURSOS (c) ; ; ; Pagar nao
PROPRIOS E COM Atéo  %(dfc)  Atéo  %(e/c)  Atéo %  Pprocessados
RECURSOS bimestre x 100 bimestre x 100 bimestre (f/c) (9)
TRANSFERIDOS DE (d) (e) (f) x
OUTROS ENTES 100

ATENGAO BASICA(XLI) = (IV 3.750.850,00 4.035.670,37 1.824.204,06 45,20 1.733.179,17 42,95 1.696.857,06 42,05 91.024,89
+ XXXIII)

ASSISTENCIA HOSPITALAR E 5.705.000,00 7.301.075,07 4.123.160,08 56,47 2.834.359,21 38,82 2.699.731,16 36,98 1.288.800,87
AMBULATORIAL (XLIl) = (V +

XXXIV)

SUPORTE PROFILATICO E 275.840,00 252.752,46 80.611,41 31,89 80.611,41 31,89 72.663,45 28,75 0,00
TERAPEUTICO (XLII) = (VI +

XXXV)

VIGILANCIA SANITARIA (XLIV) 66.000,00 70.000,00 35.608,25 50,87 20.578,97 29,40 20.150,17 28,79 15.029,28
= (VII + XXXVI)

VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA 91.400,00 97.212,64 44.300,96 45,57 44.300,96 45,57 43.535,61 44,78 0,00

(XLV) = (VIII + XXXVII)

ALIMENTACAO E NUTRICAO 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
(XLVI) = (IX + XXXVIII)

OUTRAS SUBFUNGOES (XLVII) 902.000,00 1.134.342,13 930.689,20 82,05 698.438,40 61,57 690.155,90 60,84 232.250,80
= (X + XXXIX)

TOTAL DAS DESPESAS COM 10.791.090,00 12.891.052,67 7.038.573,96 54,60 5.411.468,12 41,98 5.223.093,35 40,52 1.627.105,84
SAUDE (XLVIII) = (XI + XL)

(-) Despesas da Fonte: 5.359.050,00 6.078.991,07 1.059.143,32 17,42 1.006.679,23 16,56  988.946,89 16,27 52.464,09
Transferéncias da Unido -

inciso | do art. 52 da Lei

Complementar 173/2020

TOTAL DAS DESPESAS 5.432.040,00 6.812.061,60 5.979.430,64 87,78 4.404.788,89 64,66 4.234.146,46 62,16 1.574.641,75
EXECUTADAS COM
RECURSOS PROPRIOS (XLIX)

FONTE: SIOPS, Mato Grosso21/10/25 07:46:13

1 - Nos cinco primeiros bimestres do exercicio, 0 acompanhamento serd feito com base na despesa liquidada. No Ultimo bimestre do exercicio, o valor devera corresponder ao total da despesa empenhada.

2 - Até o exercicio de 2018, o controle da execucdo dos restos a pagar considerava apenas os valores dos restos a pagar nao processados (regra antiga). A partir do exercicio de 2019, o controle da execugdo dos restos a pagar
considera os restos a pagar processados e nao processados (regra nova).

3 - Essas despesas séo consideradas executadas pelo ente transferidor.

o Andlises e Consideracdes sobre Execucao Orcamentaria e Financeira
1. Atencdao Basica

Sendo um pilar central do sistema, a Atengdo Bésica absorveu R$ 1.728.363,37 em recursos correntes. Este montante foi financiado por uma composicdo robusta, na
qual se destacam duas fontes principais: as Transferéncias Fundo a Fundo de Recursos do SUS provenientes do Governo Federal, que contribuiram com R$ 879.199,02, e as
Receitas de Impostos e de Transferéncia de Impostos para Salde (recursos préprios do municipio), que somaram R$ 811.188,77.

No que tange aos investimentos, a despesa de capital na Atengdo Basica foi pontual, totalizando R$ 4.815,80, valor este proveniente de "outros recursos Destinados a
Saude".

2. Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial

Esta subfuncdo representou o maior volume de alocagdo, recebendo R$ 2.315.793,39 em recursos correntes. O financiamento desta area foi sustentado de forma
predominante pelas Receitas de Impostos e de Transferéncia de Impostos para Salde, ou seja, recursos municipais, que responderam por R$ 2.244.641,61 do total. De forma
complementar, houve uma contribuicdo do Governo Estadual no valor de R$ 12.550,00 e repasses do Governo Federal que totalizaram R$ 58.601,78.

Em contrapartida ao alto volume de custeio, os recursos de capital para este setor foram minimos, registrando apenas R$ 8.555,00.
3. Suporte Profilatico e Terapéutico

As atividades de suporte registraram uma despesa corrente total de R$ 80.611,41. Este valor foi integralmente financiado por fontes municipais, especificamente pelas
Receitas de Impostos e de Transferéncia de Impostos.

4. Vigilancia Sanitaria

As acbes de Vigilancia Sanitdria foram custeadas comR$ 20.578,97 em recursos correntes. Similarmente ao suporte terapéutico, este montante foi totalmente
proveniente das Receitas de Impostos e de Transferéncia de Impostos do municipio. Para esta area, nao foram registradas despesas de capital no periodo.

5. Vigilancia Epidemioldgica

A Vigilancia Epidemioldgica, por sua vez, demonstrou uma estrutura de financiamento distinta. Recebeu R$ 44.300,96 em recursos correntes, financiados exclusivamente
por repasses externos: R$ 38.222,30 vieram de Transferéncias Fundo a Fundo de Recursos do SUS do Governo Federal, e R$ 6.078,66 originaram-se de Transferéncias Fundo
a Fundo de Recursos do SUS provenientes do Governo Estadual.

6. Outras Subfuncoes

Um montante significativo de R$ 686.858,40 em recursos correntes foi destinado as demais subfuncdes da salde (como gestdo administrativa e outras atividades néo
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classificadas anteriormente). financiados exclusivamente por repasses externos: vieram de Transferéncias Fundo a Fundo de Recursos do SUS do Governo Federal, sendo
para R$ 685.608,40 recursos correntes e 11.580,00 recursos de capital.

Concluséo sobre a Aplicacdo de Receita Prépria

Como resultado consolidado da aplicacdo desses recursos, destaca-se um indicador crucial de conformidade legal e compromisso fiscal. No periodo analisado, a participagdo
da receita propria aplicada em Saude, atingiu o percentual de 19,48%. Este indice demonstra que o municipio cumpriu a obrigacdo legal de aplicar no minimo 15% de seus
impostos em salde.
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10. Auditorias

N&o ha informacgdes cadastradas para o periodo das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 27/08/2026.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 27/08/2026.

o Andlises e Consideragdes sobre Auditorias
N&o houveram auditorias para o periodo analisado.
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11. Andlises e Consideracdes Gerais

A andlise do financiamento em salde no municipio revela uma estrutura de custeio bem organizada. A alocacdo de recursos demonstra um
direcionamento estratégico claro, priorizando de forma preponderante a Atencdo Bdsica porta de entrada do sistema e a Assisténcia Hospitalar e
Ambulatorial, que responde pela média complexidade.

Apesar dessa organizagdo no custeio, é identificado que o municipio ainda enfrenta desafios operacionais, especialmente no que tange a execugdo plena
de alguns investimentos planejados. Esta é uma area que exige atengdo para garantir a modernizacdo continua da infraestrutura e dos equipamentos de
saude.

Como estratégia complementar para garantir a integralidade do cuidado, a participagdo ativa em consércios de salde se destaca. Essa abordagem
permite ao municipio ampliar o acesso da populagdo a servigos especializados de maior complexidade, que isoladamente seriam de dificil manutencgdo.
Tal participagéo reforca o compromisso da gestdo em assegurar tanto a qualidade quanto a abrangéncia dos cuidados oferecidos.

De forma geral, Figueirépolis D'Oeste demonstra um forte e consistente compromisso com a salde publica. Esse comprometimento se traduz em um foco
administrativo voltado para a organizacao sistémica e a busca incessante pela melhoria continua dos servicos de salde disponibilizados.

Operacionalmente, a producdo ambulatorial apresenta nimeros robustos, com um destaque especial para o volume significativo de acdes focadas na
promogao e prevencao. Isso indica uma visdo de gestdo que valoriza a medicina preventiva como ferramenta fundamental para a qualidade de vida da
populacdo.

Para sustentar essa producdo, a rede fisica de salde é composta por sete estabelecimentos. Um ponto de relevo é que todas essas unidades estdo sob
administragcdo municipal direta, o que centraliza a responsabilidade e permite um controle mais efetivo sobre os padrdes de atendimento.

No pilar de pessoal, a gestdo de recursos humanos demonstra ser eficiente. O municipio conta com uma equipe qualificada e adota uma politica flexivel
para suprir necessidades, utilizando contratos temporérios de forma estratégica. Essa pratica é essencial para garantir a continuidade dos servigos e
atender prontamente as demandas emergentes ou sazonais de salde.

SILVIA FERNANDES DA CUNHA CARDOSO
Secretario(a) de Saude
FIGUEIROPOLIS D'OESTE/MT, 2025
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: MATO GROSSO
MUNICIiPIO: FIGUEIROPOLIS D'OESTE
22 Relatério Detalhado do Quadrimestre Anterior - 2025

Parecer do Conselho de Saude
Identificacao
. Consideracgdes:

Uma andlise minuciosa das estatisticas apresentadas sobre o municipio de Figueiropolis D'Oeste, Mato Grosso, revela um elevado grau de solidez e precisdo. Os dados associados aos setores
geografico, governamental e de assisténcia médica revelam-se amplos e harménicos, tragando um retrato fiel do cenario municipal.

No ambito da administracdo da salde, a respectiva pasta municipal evidencia contar com um arranjo institucional bem estruturado para atender as demandas dos habitantes. O departamento,
sob a condugéo da gestora Silvia Fernandes Da Cunha Cardoso, mostra-se capacitado para administrar as frentes de trabalho locais, valendo-se de meios de contato transparentes e de facil
acesso a comunidade.

Um fator crucial para o bom desempenho da salde na cidade é o pleno funcionamento do Fundo Municipal de Saude, instituido rigorosamente dentro das normas juridicas atuais. O respaldo
desse mecanismo é fundamental para assegurar a sustentabilidade e o direcionamento estratégico das finangas da érea.

Constata-se, por fim, que o controle rigoroso e ético das verbas destinadas a esse caixa fortalece diretamente a clareza na prestagdo de contas. Essa postura administrativa potencializa o
rendimento do dinheiro publico, certificando que o orgamento seja convertido em avangos reais e perceptiveis no dia a dia da populagéo.

Introducao
« Consideracoes:

O colegiado do Conselho Municipal de Salde de Figueiropolis d'Oeste - MT reitera o papel estratégico e indispensavel do Relatério de Gestdo. Para a instituicdo, esse relatério constitui uma
ferramenta vital no monitoramento e na avaliagao continua das agdes e servicos de salde implementados na regido.

O motivo central para tamanho destaque é que o documento retne, de maneira unificada, o balanco de todas as realizagbes do setor. Desse modo, ele viabiliza um confronto direto e
transparente entre o planejamento inicial e as entregas concretizadas perante as metas estabelecidas.

Para além do cumprimento dessas metas, o relatério traga um diagnéstico minucioso do volume de atendimentos e procedimentos executados ao longo do exercicio, mapeando tanto a
quantidade quanto o padréo de qualidade dos servigos ofertados aos cidad&os.

Por Ultimo, o Relatdrio de Gestdo atua como o registro oficial da movimentagao financeira do municipio. Ao discriminar detalhadamente a destinagdo e o emprego das verbas, consolida-se
como um pilar essencial para a fiscalizagdo da aplicagdo do dinheiro publico e para o fortalecimento do controle social exercido pela comunidade e por seus representantes.

Dados Demograficos e de Morbimortalidade
. Consideracgdes:

A anélise detalhada da estrutura demografica e dos indicadores de salde de Figueiropolis D'Oeste revela um panorama municipal que exige planejamento estratégico e respostas integradas.
No que se refere a composigdo da populagé@o por género e idade, nota-se um equilibrio expressivo entre homens e mulheres, com uma forte concentracdo de habitantes na faixa dos 20 a 39
anos. Esse perfil de idade laboral ativa constitui um capital humano valioso, capaz de impulsionar a economia e o desenvolvimento local.

Em contrapartida, o envelhecimento populacional ja se faz notar no municipio, que conta com 555 cidaddos com 60 anos ou mais. Esse grupo, representativo na dinamica local, aponta para a
necessidade premente de consolidagao de politicas publicas voltadas ao cuidado integral da terceira idade.

Essa transigdo demografica também se reflete na natalidade do municipio. Entre os anos de 2021 e 2023, o nimero de nascidos vivos apresentou uma tendéncia geral de queda, oscilando de
32 para 30 partos anuais, com um recuo intermedidrio de 22 nascimentos em 2022. Essa retracdo abre uma janela de oportunidade para que a gestdo publica redimensione suas agdes de
planejamento familiar e satde reprodutiva, adaptando a assisténcia materno-infantil as novas realidades locais e investigando os fatores socioeconémicos e culturais que influenciam essa
reducéo.

No ambito dos servigos hospitalares, o desafio se manifesta na linha de frente assistencial. O municipio registrou uma escalada continua no volume de internagbes de residentes entre 2021 e
2024, saltando de 103 para 235 ocorréncias, antes de apresentar um recuo para 170 internagées em 2025. Esse comportamento ascendente exige o fortalecimento imediato da medicina
preventiva, especialmente voltada para as patologias dos sistemas circulatério, respiratério e digestivo, que figuram entre as principais causas de hospitalizagdo. Da mesma forma, os quadros
que demandam reabilitagdo fisica, o0 manejo de neoplasias e o atendimento a lesdes por causas externas requerem monitoramento constante e aplicagao direcionada de recursos, evidenciando
que o investimento no diagndstico precoce e na resolutividade da atengdo basica é o caminho mais eficaz para conter a pressdo sobre o sistema hospitalar.

Essa mesma urgéncia no manejo de condigdes complexas é ratificada pelo perfil de mortalidade de Figueiropolis D'Oeste. Embora o volume total de ébitos tenha se mantido estavel ¢
registrando 29 mortes em 2021, 31 em 2022 e 28 em 2023 ¢, o municipio passa por uma nitida transicao epidemioldgica. Em 2021, o cenério era dominado por doencas infecciosas e
parasitdrias, que vitimaram 8 pessoas. J& a partir de 2022, observou-se uma mudanga radical: enquanto os débitos por infeccdes recuaram para 3, as mortes causadas por enfermidades cronicas
dispararam. As neoplasias saltaram de apenas 1 caso para 7, as doengas do aparelho circulatério cresceram de 2 para 6, e os problemas respiratérios subiram de 3 para 5 dbitos.

Os dados de 2023 consolidaram a prevaléncia das doengas crénicas, com o sistema circulatério liderando as causas de morte com 5 registros, seguido pelas neoplasias com 4, ao passo que as
doengas infecciosas cairam para apenas 1 caso, demonstrando a eficicia das agdes de imunizagao e vigilancia.

Ainda em 2023, o sistema de informagdes registrou um avango técnico importante com a redugao de 6bitos por causas mal definidas, que cairam de 9 para 4 casos, refletindo maior qualidade
nas notificagdes médicas. Contudo, o periodo acendeu um novo alerta com o registro de 4 dbitos relacionados a doencas do aparelho geniturinario, uma categoria sem ocorréncias nos anos
anteriores.

Diante desse cendrio unificado, fica evidente que o municipio detém um diagndstico preciso de suas vulnerabilidades e desafios. O cruzamento entre uma populagdo adulta expressiva, o
envelhecimento progressivo e a substituicdo das causas de morte infecciosas por patologias cronicas e oncoldgicas serve como uma bussola para a gestdo publica. Conclui-se que o
aprimoramento continuo da salide em Figueiropolis D'Oeste depende obrigatoriamente de uma atuagdo preventiva robusta, sustentada pelo fortalecimento da atengdo primaria e pela garantia
de linhas de cuidado especializado e continuo para as condigdes cardiovasculares e oncoldgicas.

Dados da Producao de Servicos no SUS
« Consideragoes:

Os indicadores apresentados evidenciam, de maneira incontestével, que a conduta da administragdo municipal nos diferentes niveis de assisténcia a salde traduz um empenho permanente e
bem estruturado. Esse engajamento supera a mera execugao de rotinas, manifestando-se na busca constante pelo aprimoramento da qualidade do atendimento prestado aos cidad&os.

Fica demonstrado, igualmente, que as frentes de trabalho convergem para o alcance dos indicadores e das metas pactuadas anteriormente. Desse modo, o volume de servigos e atividades
verificado no intervalo analisado é classificado como plenamente satisfatério, guardando estreita consonancia com as diretrizes fundamentais da satde coletiva local.

Sob esse panorama favoravel, a homologacdo dos dados que integram o relatério mostra-se inteiramente respaldada. Essa validagdo desempenha um papel crucial, pois confere a solidez
juridica e técnica indispensavel para a manutencéo do planejamento estratégico e a continuidade das politicas publicas setoriais, assegurando que as intervengdes futuras estejam amparadas
em diagnésticos confidveis.

Na condigdo de Conselho Municipal de Satde (CMS), este érgdo colegiado comunica que procedeu a um exame minucioso da matéria, deliberando pela fidedignidade e aprovacéo das
informacgdes dispostas nesta secdo especifica do relatério governamental.

Em encerramento, este Conselho aproveita o ensejo para enfatizar e tornar explicita a necessidade vital de que os Sistemas de Informagao em Saude (SIS) recebam inser¢ées de dados de
forma estrita e tempestiva. A celeridade e a exatiddo no abastecimento dessas plataformas eletronicas sdo essenciais para que as bases de dados espelhem em tempo real a realidade do
municipio, viabilizando um monitoramento auténtico e eficaz.

Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS
« Consideragoes:

Um exame minucioso da infraestrutura sanitaria de Figueiropolis D'Oeste evidencia uma rede de servigos devidamente estruturada. A distribuicdo geogréfica das unidades e sua segmentagdo
por nivel de complexidade refletem um planejamento assertivo, direcionado para suprir com eficacia as demandas da comunidade local.

A organizagdo desta rede sobressai pela integragao de dependéncias de multiplas esferas de gestdo. A convergéncia de postos municipais, federais e do setor privado, operando de maneira
sinérgica, amplia substancialmente o potencial resolutivo do sistema local.

Essa articulagdo de prestadores garante a oferta de uma assisténcia integral. Constata-se que a matriz assistencial foi projetada para abranger os diferentes graus de complexidade,
salvaguardando o fluxo desde a ateng&o bésica ¢ ordenadora do sistema ¢ até os suportes especializados e os prontos-atendimentos de urgéncia.

Diante desse cenario favoravel, que confirma a compatibilidade da estrutura fisica com o perfil epidemiolégico e as necessidades do municipio, o Conselho Municipal de Sadde (CMS) emite
parecer homologatério ao relatério apresentado.

Baseado no exposto, este 6rgdo deliberativo vota pela aprovacao integral do diagndstico situacional da rede fisica prestadora de servigos vinculada ao SUS no territério municipal.
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Profissionais de Saude Trabalhando no SUS
« Consideragdes:

Os dados evidenciam uma politica de gestdo de pessoas que distingue de forma nitida as diferentes carreiras. Nota-se um corpo sélido e permanente de funcionarios concursados (39), formado
essencialmente pelo pessoal de suporte (fungdes administrativas, técnicos de nivel médio e superior) e por Agentes Comunitarios de Satde.

Por outro lado, o recrutamento de profissionais para a assisténcia direta (linha de frente) aponta para um panorama em que todas as relagdes trabalhistas ocorrem por meio de vinculos
temporérios. No entanto, é essencial interpretar essa dindmica além de uma mera estratégia administrativa voltada para a contencdo de despesas ou simplificacdo de tramites. Esse arranjo
constitui, muito provavelmente, o reflexo de um dos nés criticos mais antigos e complexos do Sistema Unico de Saude (SUS): o enorme obstaculo para atrair e, sobretudo, reter médicos em
cargos publicos de provimento definitivo.

Programacdo Anual de Saude - PAS
« Consideragdes:

Identifica-se uma dedicagdo expressiva por parte das equipes que operam nas Unidades de Salde da rede municipal. Esses trabalhadores evidenciam um claro envolvimento na realizagdo das
tarefas programadas, preservando uma orientagdo firme e constante em direcdo ao alcance das metas formalmente estabelecidas. Esse zelo na execugao direta das agdes constitui o motor
principal que viabiliza a convers&o do plano estratégico em atendimento pratico e eficiente.

E crucial destacar o valor estratégico que envolve o atingimento desses patamares. Longe de serem apenas métricas administrativas, eles traduzem a concretizacdo das politicas de salde
coletiva e o dever assumido perante a qualidade de vida da comunidade. O cumprimento de cada parametro repercute de forma imediata no aperfeicoamento da assisténcia, seja na expansao
do atendimento, no controle de enfermidades ou na resolutividade das terapéuticas disponibilizadas.

Sob essa 6tica, a supervisdo constante e criteriosa desses dados desempenha uma fungéo primordial. A verificagdo regular atua ndo somente como um instrumento de controle, mas como um
recurso gerencial essencial. E por meio dessa pratica que se viabiliza a deteccdo de entraves nos fluxos de trabalho, a mensuracdo do impacto real das metodologias aplicadas e,
prioritariamente, a viabilizagao de ajustes operacionais oportunos, aperfeicoando a aplicagdo dos investimentos.

Com base nisso, os saldos obtidos ao longo do periodo podem ser classificados como bem-sucedidos. Esse diagnéstico favoravel ndo ocorre ao acaso; ele decorre da apuragdo das mdltiplas
iniciativas desenvolvidas e mantidas pelas frentes de trabalho. Torna-se perceptivel que o éxito constatado é fruto direto do comprometimento técnico e do rigor na condugao das diretrizes
assistenciais fixadas.

Indicadores de Pactuacao Interfederativa
. Consideragodes:

Sem Parecer

Execucdo Orcamentdria e Financeira
« Consideracoes:

O Conselho Municipal de Saude (CMS) comunica que, apés exame minucioso dos dados constantes nesta segdo do relatério, ratificou as informagdes expostas como legitimas e fidedignas. A
Plenéria chancela a regularidade dos demonstrativos financeiros e orgamentarios apresentados.

Aproveitando o ensejo, este colegiado sublinha e refor¢a perante a administragdo a relevancia crucial de se preservar um engajamento continuo com a publicidade dos atos publicos. A
destinacdo das verbas da salde deve ser operada com total clareza, franqueada a fiscalizagdo popular e em rigorosa observancia as exigéncias e diretrizes juridicas estabelecidas pelo Sistema
Unico de Satde (SUS).

No que tange ao mérito da execugao, constata-se que a municipalidade de Figueirépolis D'Oeste exibe uma conduta satisfatéria e zelosa na alocagédo de seus fundos sanitérios. Um ponto de
relevo é que o indice de aportes efetuados supera o patamar minimo determinado pela Constituicao, sinalizando um empenho extra do governo local em prol do segmento.

O montante de gastos liquidados, avaliado de forma integrada com as receitas transferidas, consolida a visdo de uma aptidao gerencial e fiscal robusta. Evidencia-se, assim, que a prefeitura
detém sustentabilidade ndo apenas para assegurar a estrutura assistencial vigente, mas também para projetar a ampliagdo de suas metas de saulde, visando invariavelmente a exceléncia do
atendimento prestado a coletividade.

Em face do que foi exposto, tendo em vista a coeréncia do relatério e o atendimento dos preceitos legais, o balango de contas submetido pela gestdao municipal recebe, em concluséo, o parecer
favoravel deste Conselho. Essa validagao traduz o reconhecimento da eficiéncia do Executivo em administrar, com destreza e responsabilidade, o erario direcionado a satde publica.

Auditorias
« Consideracoes:

N&o houveram auditorias para o periodo analisado.

Anédlises e Consideracoes Gerais
« Parecer do Conselho de Saude:

Um exame global e detalhado dos dados expostos, relativos ao segundo quadrimestre de 2025, viabiliza um diagnéstico favordvel sobre a condugdo da satde publica em Figueiropolis D'Oeste.
As informagdes comprovam, de maneira sdlida, que a administragdo local segue uma diretriz acertada, fortemente voltada a assegurar a eficiéncia das operagdes e o alto padrao dos
atendimentos ofertados aos cidadaos. Um dos alicerces dessa percepgao favoravel repousa na governanca financeira e orgamentaria, constatando-se que a alocagéo das verbas pulblicas vem
sendo conduzida com rigor e destreza, permanecendo estritamente em harmonia tanto com os preceitos juridicos e constitucionais do SUS quanto com as demandas urgentes e legitimas da
coletividade. O rendimento no intervalo analisado também se revela expressivo, visto que a municipalidade obteve éxito em atingir e, em mdltiplos parametros, até ultrapassar metas cruciais
que haviam sido acordadas. Esse cendrio indica que as diretrizes do planejamento estdo se convertendo em pratica, amparadas pela adogao de medidas de aprimoramento constante e pelo
aporte de investimentos vultosos na infraestrutura e na rede assistencial. Diante do arcabougo de evidéncias reunidas, que atestam a perfeita sintonia entre as metas planejadas, a execugao
or¢amentdria e as entregas na ponta, este érgdo de fiscalizagdo popular delibera pelo parecer favordvel a prestagdo de contas e aos resultados de satde de Figueiropolis D'Oeste no periodo em
tela. Essa validagdo, por conseguinte, transcende a mera burocracia, tratando-se do endosso de que o municipio consolida um padréo de geréncia publica resolutivo, em que o governo
municipal ratifica seu engajamento com a publicidade dos atos, a integridade fiscal e, prioritariamente, com o bem-estar e a qualidade de vida de sua populagao.

Status do Parecer: Avaliado
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