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1. Identificacdo

1.1. Informacdes Territoriais

ES

IBITIRAMA

Sul

329,45 Km?

9.520 Hab

29 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 22/08/2024

1 .2. Secretaria de Satde

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE IBITIRAMA

2569167

A informago ndo foi identificada na base de dados

31726490000131

RUA OTAVIO SCHWARTZ S/N SEDE

ibitiramasaude @ bol.com.br

(28)35691423

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 22/08/2024

1 .3. Informagdes da Gestdo

AILTON DA COSTA SILVA

LEANDRO TEODORO DE ALMEIDA

ibitirama.saude @ gmail.com

2835691109

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Piblicos em Sadde (SIOPS)
Data da consulta: 22/08/2024

1.4. Fundo de Satde

LEI

01/1991

14.699.505/0001-09

FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

DIEGO MARTINS COELHO

Fonte: Sistema de InformagGes sobre Or¢amentos Piiblicos em Satide (SIOPS)
Data da consulta: 22/08/2024

1.5. Plano de Saide

2022-2025

Aprovado

Fonte: DIGISUS Gestor - Modulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 21/08/2024

1.6. Informacdes sobre Regionaliza¢do

Regido de Sadde: Sul

https://digisusgmp.saude. gov.br

ALEGRE 772714 29177 37,76
ALFREDO CHAVES 615.593 13836 2248
ANCHIETA 404.882 29984 74,06
APIACA 193.579 7223 3731
ATILIO VIVACQUA 226.813 10540 46,47
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BOM JESUS DO NORTE 89.111 10254 115,07

CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM 876.792 185786 211,89
CASTELO 668.971 36930 55,20
DIVINO DE SAO LOURENCO 175.792 5083 28,91
DORES DO RIO PRETO 153.106 6596 43,08
GUACUI 467.758 29358 62,76
IBITIRAMA 329.451 9520 28,90
ICONHA 202.92 12326 60,74
IRUPI 184.428 13710 74,34
ITAPEMIRIM 557.156 39832 71,49
TUNA 460.522 28590 62,08
JERONIMO MONTEIRO 162.164 11575 71,38
MARATAIZES 135.402 41929 309,66
MIMOSO DO SUL 867.281 24475 28,22
MUNIZ FREIRE 679.922 18153 26,70
MUQUI 326.873 13745 42,05
PIUMA 73.504 22300 303,38
PRESIDENTE KENNEDY 586.464 13696 2335
RIO NOVO DO SUL 203.721 11069 54,33
SAO JOSE DO CALCADO 272.771 10878 39,88
VARGEM ALTA 414.737 19563 47,17

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)

Ano de referéncia: 2024

1.7. Conselho de Satude

Intrumento Legal de Criaciio LEI

Endereco Avenida Anisio Ferreira da Silva

E-mail

Telefone

Nome do Presidente FLEDSON DIAS MESSIAS

Nimero de conselheiros por segmento Usuérios 6
Governo 2

Trabalhadores 2
Prestadores 2

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

Ano de referéncia:
e Consideracoes

O municipio de Ibitirama-ES é gestor pleno do Sistema Unico de Sadde local e sob a gestao do prefeito Ailton da Costa Silva e tem como gestora da pasta de Satde, Keyla Lima Pereira, tendo como presidente do

conselho de saidde, Diego Martins Coelho. O ipio possui fundo icipal de satide ituido e operante, conselho de satde ativo e é integrante do Consércio Intermunicipal de Saide - CIM Pedra Azul.
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2. Introdugdo

e Analises e Consideracdes sobre Introducao

A Secretaria Municipal de Sadde de Ibitirama (SEMUS) apresenta o 1° Relatério Detalhado do Quadrimestre Anterior (RDQA) de 2023, relativo as Acdes e Servicos Piblicos de Saide (ASPS), referente ao periodo de Janeiro a Abril de 2023. O
RDQA ¢ o instrumento de monitoramento e acompanhamento da execucio da Programagio Anual de Sadde (PAS) ¢ deve ser apresentado pelo gestor do Sistema Unico de Sadde (SUS) até o final dos meses de maio, setembro ¢ fevereiro, em

audiéncia publica na Casa Legislativa do respectivo ente da Federacdo, neste caso, na Camara Municipal de Ibitirtama.

O relatorio observard o modelo padronizado previsto na Resolugdo do Conselho Nacional de Saiide n® 459, de 2012 e conterd, no minimo, as seguintes informagoes: I - montante e fonte dos recursos aplicados no periodo; II - auditorias realizadas ou
em fase de execucio no periodo e suas recomendacdes e determinagoes; III - oferta e produgdo de servicos piblicos na rede assistencial propria, contratada e conveniada, coletando esses dados com os indicadores de satide da populacdo em seu

ambito de atuacdo.

Os instrumentos para o planejamento e a gestdo de satide no dmbito do SUS sio o Plano de Satide, a Programagio Anual de Satde, os Relatorios Detalhados do Quadrimestre Anterior-RDQA e o Relatério Anual de Gestdo (RAG), alinhados e
compatibilizados aos instrumentos de planejamento e or¢camento de governo, Plano Plurianual de A¢do Governamental, Lei de Diretrizes Or¢amentérias e Lei Orcamentéria Anual. Este RDQA contém a estrutura preconizada no artigo 36 da Lei

Complementar Federal n° 141, de 13 de janeiro de 2012, que estabelece que o gestor do SUS, em cada ente da federacio, deve elaborar relatério detalhado referente ao quadrimestre anterior.

O gestor do SUS em cada ente da Federagdo elaborard Relatorio detalhado referente ao quadrimestre anterior, o qual conterd no minimo informagdes do Artigo 36 da Lei Complementar n® 141/2012. Em conformidade com a Portaria n®
750/GM/MS, de 29 de abril de 2019, a elaboragdo do RDQA e envio do Relatério ao Conselho Municipal de Satide Ibitirama passa a ser realizada por meio do Sistema de informagdo DigiSUS Gestor - Médulo de Planejamento (DGMP) e diversas
tabelas apresentadas neste Relatério sdo extraidas diretamente dele. O DGMP ¢ a ferramenta implantada pelo Ministério da Satide (MS) para elaboragdo dos relatérios de gestao, registro das informagoes do Plano de Satide, da Programagido Anual de
Satde e das metas da Pactuagdo Intefederativa, pactuacio Bipartite e metas estabelecidas pelo Programa PREVINE BRASIL. Tal ferramenta que buscar armazenar todas as informagGes inerentes a Secretaria Municipal de Sadde e seus servigos

ofertados a populagdo.

Este relatorio busca descrever as atividades realizadas no terceiro quadrimestre de 2023 e é organizado em onze capitulos, sendo: 1. Ficha de Identificacdo 2. Introdugdo 3. Dados Demogrificos e de Morbimortalidade 4. Dados da oferta e da
produgido de servigos de saide 5. Rede Fisica prestadora de servios do SUS 6. Profissionais de Satide trabalhando no SUS 7. Programagdo Anual de Satde 8. Indicadores de Pactuagdo Interfederativa (O processo de Pactuagdo Interfederativa de

Indicadores foi descontinuado com a revogagio da Resolugdo n°® 8/2016 a partir da publicacio da Resolucao de Consolidagdo CIT n° 1/2021). 9. Execucio Or¢amentdria e Financeira 10. Auditorias 11. Andlises e Consideracdes Gerais.

E importante destacar que algumas informagdes contidas neste documento sdo parciais e sujeitas a atualizagdo, tendo em vista que nem todos os dados de producdo e indicadores estdo disponiveis no fechamento deste Relatorio.
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3. Dados Demograficos e de Morbimortalidade

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

3.1. Populagdo estimada por sexo e faixa etdria

Periodo: 2021

379 774

0 a4 anos 395

5a9 anos 379 350 729
10 a 14 anos 339 302 641
15 a 19 anos 334 308 642
20 a 29 anos 649 650 1299
30 a 39 anos 658 669 1327
40 a 49 anos 603 541 1144
50 a 59 anos 513 497 1010
60 a 69 anos 371 351 722
70 a 79 anos 177 178 355
80 anos e mais 92 95 187
Total 4510 4320 8830

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Satide/SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet)
Data da consulta: 22/08/2024.

3.2. Nascidos Vivos

Niimero de nascidos vivos por residéncia da mae.

144 130 131

IBITIRAMA 137

Fonte: Sistema de Informagoes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 22/08/2024.

3.3. Principais causas de internagio por local de residéncia

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

I. Algumas doencas infecciosas e parasitdrias 10 5 35 13 14
II. Neoplasias (tumores) 10 15 10 15 15
III. Doengas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar 3 1 1 2 1
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 4 6 2 1 1
V. Transtornos mentais e comportamentais - 4 3 1 4
VI. Doencas do sistema nervoso 6 - 4 4 10
VII. Doengas do olho e anexos 1 1 1 1 -

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

IX. Doencas do aparelho circulatorio 10 34 15 24 18
X. Doencas do aparelho respiratdrio 20 23 9 14 20
XI. Doengas do aparelho digestivo 20 28 16 14 27
XII. Doengas da pele e do tecido subcutineo 3 15 7 1 4
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 8 5 3 1 1
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 12 14 10 6 24
XV. Gravidez parto e puerpério 43 44 42 51 38
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 4 4 3 5 5
XVILMalf cong deformid e anomalias cromossémicas 2 - 3 4 1
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 6 3 4 - 6
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas 30 26 35 35 32
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XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - -
XXI. Contatos com servicos de satide 3 1 1 3 10
CID 10* Revisao ndo disponivel ou ndo preenchido - - - - -
Total 195 229 204 195 231
Fonte: Sistema de Informagoes Hospitalares do SUS (STH/SUS)
Data da consulta: 22/08/2024.

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10

Capitulo CID-10 2019 2020 2021 2022
I. Algumas doengas infecciosas e parasitarias 1 4 8 2
II. Neoplasias (tumores) 14 12 11 12
III. Doengas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar - - - 1
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 8 15 8 4
V. Transtornos mentais e comportamentais - 2 1 2
VI. Doengas do sistema nervoso - 1 3 3
VII. Doencas do olho e anexos - - - -
VIIL.Doencas do ouvido e da apéfise mastdide - - - -
IX. Doencas do aparelho circulatorio 21 22 16 19
X. Doencas do aparelho respiratério 11 7 3 4
XI. Doengas do aparelho digestivo - 2 2 4
XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo - - 1 -
XIII.Doencas sist osteomuscular e tec conjuntivo 1 - - 1
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 4 5 2 3
XV. Gravidez parto e puerpério - - - -
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal - 1 2 2
XVIL.Malf cong deformid e anomalias cromossomicas 1 - - -
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 1 - - 1
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas - - - -
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 3 12 11 14
XXI. Contatos com servicos de satide - - - -
XXII.Codigos para propésitos especiais - - - -
Total 65 83 68 72

Fonte: Sistema de Informagoes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 22/08/2024.

® Analises e Consideragdes sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade

As principais causas de morbidade no Q1/2023 foram Gravidez parto e puerpério com 38 casos e assim obtendo uma reducio referente ao ano anterior de 25,5%, seguido de lesdes envenenamento e algumas outras consequéncias causas externas 32

casos, obtendo uma redugiio referente ao ano anterior de 8,57% e Doengas do aparelho digestivo 27 casos, obtendo um aumento referente ao ano anterior de 48,15%.

A mortalidade teve entre as principais causas doengas do aparelho circulatério, causas externas de morbidade e mortalidade e neoplasias.
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4. Dados da Produgdo de Servicos no SUS

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

4.1. Producdo de Atengdo Basica

Visita Domiciliar 21.743
Atendimento Individual 4.371
Procedimento 5.513
Atendimento Odontologico 761

Fonte: Sistema de informagdo em Satide para a Atengio Basica — SISAB

4.2. Produgdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Caréter 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 - - - -
Total - - - -

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (STH/SUS)
Data da consulta: 22/08/2024.

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

4.3. Producdo de Atencdo Psicossocial por Forma de Organizagio

Nao hé informagoes cadastradas para o periodo

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

01 Acoes de promocao e prevencao em saude -

02 Procedimentos com finalidade diagnostica 18454 107577,62 - -
03 Procedimentos clinicos 17293 95906,02 - -
04 Procedimentos cirurgicos 174 1347,04 - -

05 Transplantes de orgaos, tecidos e celulas - - - -
06 Medicamentos - - _ _
07 Orteses, proteses e materiais especiais - - - -
08 Acoes complementares da atencao a saude - - - -
Total 35921 204830,68 - -

Fonte: Sistema de Informagoes Ambulatoriais do SUS (STA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (STH/SUS)
Data da consulta: 22/08/2024.

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

Esse item refere-se ao componente especializado da assisténcia farmacéutica, sob gestao da esfera estadual.
Portanto, ndo hé produgdo sob gestio municipal.

4.6. Produgdo de Vigilancia em Satde por Grupo de Procedimentos

Nio ha informagdes cadastradas para o periodo

Data da consulta: 22/08/2024.

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

A produgio geral, considerando a atengio bésica e especializada no 1° quadrimestre/ 2022 foi de 59.614 e no 1° quadrimestre/ 2023 foi de 68.309 e assim obteve um aumento geral na producio de 12,73%.

https://digisusgmp.saude. gov.br 9 de 39



5. Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestdo

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

Periodo 04/2023
Rl de ctblemens dessdepur podecsbeedimenos
e N = R === = =
PRONTO ATENDIMENTO 0 0 1 1
POLICLINICA 0 0 1 1
CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 0 1 1
CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 0 0 5 5
Total 0 0 8 8
Observag@o: Os dados apr d fi a0 niimero de estabeleci de satide ptiblicos ou prestadores de servigos ao SUS

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 22/08/2024.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 04/2023
ADMINISTRACAO PUBLICA
MUNICIPIO 8 0 0 8
ENTIDADES EMPRESARIAIS

ENTIDADES SEM FINS LUCRATIVOS

Total 8 0 0 8

Observagao: Os dados apr d fi a0 niimero de
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)

Data da consulta: 22/08/2024.

de satde publicos ou prestadores de servigos ao SUS

5.3. Consoércios em satide

O ente ndo estd vinculado a consoércio piiblico em satide

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

A rede municipal de satide esta estruturada para atendimento da populagdo com sua estrutura concentrada na aten¢ao primdria a satde, iai iali e uni de urgéncia e emergéncia.
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6. Profissionais de Satde Trabalhando no SUS

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

Periodo 02/2023

Piblica (NJ grupo 1) Autdénomos (0209, 0210)

Bolsistas (07) 1 0 0 0 0
Estatutarios e empregados publicos (0101, 0102) 1 0 4 4 24
Intermediados por outra entidade (08) 0 0 0 1 0

Piblica (NJ grupo 1) Contratos temporérios e cargos em comissio (010301, 010302,
0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 18/06/2025.

Publica (NJ grupo 1) Autdonomos (0209, 0210)
Bolsistas (07) 2 2 2 1
Estatutdrios e empregados publicos (0101, 0102) 13 19 23 19
Intermediados por outra entidade (08) 0 0 0 8
Residentes e estagiarios (05, 06) 0 1 0 0

Publica (NJ grupo 1) Contratos tempordrios e cargos em comissao (010301,
010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 18/06/2025.

® Anilises e Consideracoes sobre Profissionais de Satide Trabalhando no SUS

A rede assistencial de saide do municipio de Ibitirama-ES ¢é estruturada com equipes ip ionais com a finalidade de di as idades da lagdo e indo os critérios

pelo Ministério da Satide para composi¢io

de seus programas, onde apresenta um quadro de profissionais variado, com servidores, efetivos, ) issi e bolsistas de provi estadual e nacional.
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7. Programacdo Anual de Sadde - PAS
7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

Tidad qa d

€ em tempo q ao

com idad to das necessidad

1!

DIRETRIZ N° 1 - Garantia do acesso da populacio aos servicos de q de satide, mediante

aprimoramento da politica de Atencdo Basica e da atencao especializada.

OBJETIVO N° 1.1 - Desenvolver uma atencio integral a Saiide Basica, no Ambito individual e coletivo, com foco na promocio e na protecio da satide, na prevencio de
agravos, no diagnéstico, no tratamento, na reabilitacdo, na reduciio de danos, na manutencéo da saide, na acessibilidade e na humanizacio.

Indicad it o Unidade  Ano - Linh Meta Iddeade Resultado d % meta
ndicador para monitoramento inha- e R (]
Descricdo da Meta aliacs pd o de Linha- - Plano(2022- Meta 2023 did Quadri " Icancad
m m - rimestre
€ avaliacao da meta medida Base ase 2025) (¢ a uadrimestre da PAS
Meta
1. Manter a cobertura de 100% da populagdo Cobertura populacional estimada 0 100,00 100,00 Percentual ¥ Sem
pela Estarégia satide Familia nos 04 anos; pelas equipes de Atencdo Basica Apuragio
Agdo N° 1 - Relizar avaliagdo do territério e manutenc@o das coberturas.
2. Garantir a manutencdo e funcionamento das ~ Cobertura populacional estimada 0 100,00 100,00 Percentual ¥ Sem
atividades das 04 UBS com ESF e 03 UBS de  pelas equipes de Atencdo Basica Apuracio
apoio nos 04 anos;
Acdo N° 1 - Atendimento Individual, odontolégico, domiciliar, procedimentos individualizados, vacinacdo e atividades coletivas
3. Manter a cobertura populacional em 100% Cobertura populacional estimada  Percentual 100,00 100,00 Percentual ¥ Sem
estimada pelas equipes de Satide Bucal. de satde bucal na atenc@o basica Apuragdo
Acgdo N° 1 - Atendimento Individual, odontolégico, domiciliar, procedimentos individualizados, vacinagio e atividades coletivas
4. Manter o Cronograma de Atendimento nas Cobertura populacional estimada ~ Percentual 100,00 100,00 Percentual ¥ Sem
UBS fixo em mural em 100% das unidades nos = pelas equipes de Atencdo Basica Apuragio
04 anos;
Agdo N° 1 - Fixar em mural Cronograma de atendimento nas UBS
5. Realizar nas ESFs, a¢des de promocdo e Nimero de casos novos de sifilis  Percentual 80,00 80,00 Percentual ¥ Sem
prevengio a sifilis nos 04 anos congénita em menores de um ano Apuragio
de idade
Acdo N° 1 - Realizagdo de reunides com a finalidade de prevenir a sifilis
6. Manter a cobertura de 80% de Cobertura de acompanhamento Percentual 80,00 80,00 Percentual ¥ Sem
acompanhamento das condicionantes de saide  das condicionalidades de Satde Apuragdo
do programa bolsa familia nos 4 anos; do Programa Bolsa Familia (PBF)
Acdo N° 1 - Identificac@o dos pacientes, pesagem e lancamento
7. Qualificacdo dos profissionais da Atencdo Qualificagdo dos profissionais 0 100,00 25,00 Percentual ¥ Sem
Basica até 2025; Apuragio
Agdo N° 1 - Qualifica¢do dos profissionais através de cursos ofertados pelo Estado e Municipio
8. Informatizar 100% das unidades bésicas de Cobertura populacional estimada 0 4 1 Nimero ¥ Sem
satde até 2025; pelas equipes de Atengdo Basica Apuragdo
Acdo N° 1 - Informatizagio dos Prontudrios dos pacientes
9. Implantar em 100% das unidades de satide o~ Cobertura populacional estimada 0 100,00 25,00 Percentual ¥ Sem
prontudrio eletrénico até 2025; pelas equipes de Aten¢do Basica Apuragdo
Acdo N° 1 - Qualificacdo dos profissionais através de treinamentos
10. Qualificar 100% das equipes dos servigos Cobertura populacional estimada 0 100,00 25,00 Percentual ¥ Sem
de satde bucal do municipio para integrar as de satde bucal na atenc@o basica Apuragdo
equipes de estratégia saide da familia até 2025;
Acgdo N° 1 - Qualificac@o dos profissionais através de cursos ofertados pelo Estado e Municipio
11. Aumentar o percentual de agdo coletivade  Cobertura populacional estimada 0 40,00 10,00 Proporg¢io ¥ Sem
escovacio dental supervisionada em 40% até de satde bucal na atencdo basica Apuragio
2025;
Agdo N° 1 - Agdes coletivas nas escolas do Municipio, bem como no atendimento individual do paciente;
12. Aumentar em 60% os tratamentos Cobertura populacional estimada 0 60,00 15,00 Percentual ¥ Sem
concluidos em relagdo a primeira consulta de satde bucal na atencdo basica Apuracio
odontoldgico até 2025;
Acdo N° 1 - Cronograma de atendimento odontolégico nas UBS
13. Ampliar o atendimento as consultas Amplia¢@o no atendimento de 0 70,00 17,50 Percentual ¥ Sem
especializadas para 75 % dos portadores de consultas especializadas Apuragio

hipertensio e Diabetes até 2025;

Acgdo N° 1 - Atendimento especializado na Policlinica Municipal e acompanhamento na Unidade de Satde
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14. Monitorar as morbidades por doencas
cronicas nio transmissives(DCNT);

Acdo N° 1 - Atendimento individual

15. Construir 01 UBS na sede até 2025.

Monitorar as morbidades por 0 100,00 100,00 Percentual ¥ Sem
doencas cronicas nao Apuragio
transmissives (DCNT);

Construir 01 UBS na sede até 0 1 Nao Nimero ¥ Sem
2025. programada Apuracdo

DIRETRIZ N° 2 - Promogéo da atencio integral a saide da mulher e da crianca, com énfase nas areas e populacdes de maior vulnerabilidade.

OBJETIVO N° 2.1 - Qualificacfio das equipes da Saide da Familia para o 1; to e atenca

B

intercorréncias, de acordo com a organizacgio das priticas de saide recomendadas pelo Ministério da Satde.

Descricdo da Meta

1. Diminuir a propor¢ao de gravidez na
adolescéncia em 20% até 2025;

Unidade

a saiide da mulher, a gravidez, parto/nascimento e puerpério e suas

Acgdo N° 1 - Realizacd@o de reunides nas escolas com a finalidade de prevenir a gravidez na adolescéncia

2. Manter ou alcancar a razio de 0,67% de
exames citopatologicos em mulheres de 25 a
64 anos até 2025;

Acdo N° 1 - Realizar exames citopatolégicos

3. Reduzir o nimero absoluto de sifilis até
2025;

Acio N° 1 - Realiza¢@o de reunides com a finalidade de prevenir a sifilis

4. Manter ou alcancar a razio 0,25% de
exames de mamografia de rastreamento em
mulheres de 50 a 69 anos até 2025;

Acdo N° 1 - Acdes coletivas em mulheres do municipio

5. Garantir a ateng@o ao pré-natal, parto e
puerpério a 100% das gestantes inserindo as
adolescentes na implantacio das a¢des
previstas pelo Ministério da Satide nos 04

anos;

Acido N° 1 - Agoes previstas pelo Ministério da Satde

6. Estabelecer rede de referéncia ao parto em
02 maternidades no Estado até 2025;

Acdo N° 1 - Pactuacdo com rede de referéncia em maternidade;

7. Investigar 100% dos 6bitos maternos e de
mulheres em idade fértil com causa
presumivel de 6bito materno nos 04 anos;

Acdo N° 1 - Identificac@o os 6bitos maternos e de mulheres em idade fértil

8. Chegar a proporg¢do de 80% de investigacdo
dos 6bitos infantis e fetais nos 04 anos;

Agdo N° 1 - Investigagdo dos 6bitos infantis e fetais

9. Reduzir a incidéncia de casos de AIDS na
populacdo feminina em 5% ao ano;

Acdo N° 1 - Realizagdo de reunides com a finalidade de prevenir a AIDS

10. Detectar 100% casos de sifilis em
gestantes (aumento do teste rdpido no pré-
natal);

Acdo N° 1 - Atendimento as gestantes com testes rapidos

11. Detectar 100% casos de HIV em gestantes;
Agdo N° 1 - Realizac@o de exames e testes.

12. Realizar oficinas sobre parto normal em
100% das ESF;

https://digisusgmp.saude. gov.br

Indicador para monitorament e Linh: Meta Met d Resultado d % meta
e ;’” 4 ta" oramento ¢ de Linha- ™" Plano2022- 0;: y B t" lcangad
avaliacdo da me! medida  Base ase 025) medida - uadrimestre da PAS
Meta
Diminuir a propor¢do de gravidez na 0 20,00 20,00  Propor¢do ¥ Sem
adolescéncia em 20% até 2025; Apuragio
Razdo de exames citopatoldgicos do colo 0 0,67 0,67 Razdo ¥ Sem
do ttero em mulheres de 25 a 64 anos na Apuragio
populagio residente de determinado local
e a populacdo da mesma faixa etaria.
Nimero de casos novos de sifilis 0 30,00 30,00  Percentual ¥ Sem
congénita em menores de um ano de Apuracio
idade
Razao de exames de mamografia de 0 0,25 0,25 Razdo ¥ Sem
rastreamento realizados em mulheres de Apuracio
50 a 69 anos na populacio residente de
determinado local e populagdo da mesma
faixa etaria.
Garantir a atenco ao pré-natal, parto e 0 100,00 100,00 Percentual ¥ Sem
puerpério a 100% das gestantes inserindo Apuragdo
as adolescentes na implantagdo das agoes
previstas pelo Ministério da Satide nos
04 anos;
Proporgao de parto normal no SUSena 0 2 2 Nuimero ¥ Sem
satide suplementar. Apuracio
Investigar 100% dos Gbitos maternos e de 0 100,00 100,00  Percentual W Sem
mulheres em idade fértil com causa Apuracdo
presumivel de 6bito materno nos 04
anos;
Chegar a propor¢io de 80% de 0 80,00 20,00  Propor¢do ¥ Sem
investigagdo dos 6bitos infantis e fetais Apuragio
nos 04 anos;
Niimero de casos novos de aids em 0 20,00 5,00 Percentual ¥ Sem
menores de 5 anos. Apuracio
Numero de casos novos de sifilis 0 90,00 90,00  Percentual W Sem
congénita em menores de um ano de Apuragio
idade
Nimero de casos novos de aids em 0 90,00 90,00  Percentual ¥ Sem
menores de 5 anos. Apuragio
Realizar oficinas sobre parto normalem 0 100,00 100,00 = Percentual ¥ Sem
100% das ESF; Apuragdo
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Acdo N° 1 - Realizacgdo de reunides com a finalidade de falar sobre o parto normal

13. Manter o programa de planejamento Manter o programa de planejamento 0 100,00 100,00 = Percentual M Sem
familiar nas Unidades Basicas de Satde até familiar nas Unidades Bésicas de Satde Apuragdo
2025; até 2025;

Acgdo N° 1 - Atendimento Individual e atividades coletivas

14. Realizar 07 ou mais consultas de pré-natal, Consultas de pré-natal 0 7 7 Nuimero ¥ Sem
em gestante de risco habitual e alto risco; Apuragio

Acgdo N° 1 - Atendimento Individual.

15. Estabelecer e manter atualizado protocolo  Atendimento de mulheres vitimas de 0 70,00 70,00  Percentual ¥ Sem
clinico de notificacd@o e fluxo interno de violéncia doméstica Apuracio
atendimento a mulher vitima de violéncia

sexual e outras violéncias em parceria com

outras secretarias até 2025;

Acdo N° 1 - Treinamento das equipes com protocolo clinico de notificacio e fluxo interno de atendimento a mulher vitima de violéncia sexual e outras violéncias em parceria com outras
secretarias

16. Garantir 100% de acesso e Acompanhamento de criangas menores 0 100,00 100,00 Percentual ¥ Sem
acompanhamento as criangas menores de 1 de 01 de um ano Apuragio
ano (usudrios SUS) com captagio precoce dos

RNs através da visita domiciliar puerperal;

Agdo N° | - Realizar acompanhamento das gestantes, consulta puerperal e puericultura para acompanhamento e desenvolvimento das criangas.

17. Realizar exames laboratoriais Realizac@o de exames laboratoriais em 0 100,00 1,00 Percentual ¥ Sem
preconizados no Pré-natal e testes rapidos para menores de 04 anos Apuracio
HIV e Sifilis nos 04 anos;

Acdo N° 1 - Realizagdo de exames e testes rapidos;

18. Aparelhamento do servi¢o de atengdo a Aparelhamento do servigo de atengdo a 0 50,00 50,00  Percentual ¥ Sem
satide da mulher com a aquisi¢do de satde da mulher com a aquisi¢do de Apuragio
equipamentos e material permanente até 2025. equipamentos e material permanente até

2025.

Agdo N° 1 - Aquisi¢do de equipamentos para suporte ao atendimento a satide da mulher

DIRETRIZ N° 3 - Reducio dos riscos e agravos a satide da populaciio, por meio das a¢des de promocio e vigilincia em saiade.
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1. Encerrar 50 % de casos de doengas
de notificagdo compulséria imediata
(DNCI) em até 60 dias apds
notificacao;

Notificagdo compulséria imediata

Acgdo N° 1 - Identificacdo dos pacientes, notificacdo e encerramento

2. Implementar e Manter em 100% das
escolas cadastradas no PSE ac¢des do
Programa Satide na Escola visando
ampliar o escopo de acdes de Educagio
em Satde e de prevencdo a agravos
prevalentes na adolescéncia;

Agido N° 1 - Realizagdo de reunides com a finalidade de ampliar o escopo de agdes de Educagdo em Satide e de prevencdo a agravos prevalentes na adolescéncia;

3. Alcangar coberturas vacinais
homogéneas em 100% até 2025;

Programa Satde na Escola

Proporgdo de vacinas selecionadas do
Calendario Nacional de Vacinagdo para
criangas menores de dois anos de idade —
Pentavalente (3* dose), pneumocdécica 10-
valente (2* dose), Poliomielite (3* dose) e
Triplice viral (1* dose) — com cobertura
vacinal preconizada.

Acdo N° 1 - Realizagdo mutirdes de vacinagdo nas comunidades

4. Manter em zero a taxa de
mortalidade materna infantil.

5. Promover a conscientizagio das
agdes Inter setorial do Programa Satde
na Escola;

Manter em zero a taxa de mortalidade
materna infantil.

Promover a conscientizagdo das acdes
Inter setorial do Programa Satde na
Escola;

50,00

0 100,00

0 100,00
0
0 100,00

Acdo N° 1 - Realizagdo de reunides para Promover a conscientizagdo das agdes Inter setorial do Programa Satide na Escola

6. Reduzir a taxa de mortalidade
infantil/neonatal em 20% ao ano até
2025;

Reduzir a taxa de mortalidade
infantil/neonatal

Acdo N° 1 - Fortalecimento e qualificacdo do pré-natal.

7. Implementar/aprimorar os programas

de tuberculose e hanseniase;

Implementar os programas de tuberculose
e hanseniase

Acgdo N° 1 - Implementar/aprimorar os programas de tuberculose e hanseniase

8. Manter em zero a incidéncia de
tuberculose a cada ano até 2025;

Incidéncia de tuberculose

Acdo N° 1 - Realizagdo agdes de prevencdo a incidéncia de tuberculose

https://digisusgmp.saude. gov.br

0 20,00
0 80,00
0 0

50,00

100,00

100,00

Nao
programada

100,00

20,00

80,00

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Percentual

Taxa

Percentual

Nimero

¥ Sem
Apuragdo

M Sem
Apuragio

¥ Sem
Apuragdo

M Sem
Apuragio

¥ Sem
Apuragio

M Sem
Apuragio

¥ Sem
Apuragio

M Sem
Apuragio
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1. Reduzir em 15% a taxa demortalidade prematura ( Garantia da atencao 0 15,00 15,00 ¥ Sem
integral a satde da Apuragio
pessoa idosa

Acdo N° 1 - Atendimento Individual, domiciliar, procedimentos individualizados, vacinacdo e atividades coletivas

2. Garantir cobertura vacinal contra grip para a pessoa idosa em 80  Garantia da atencdo 0 80,00 80,00  Percentual ¥ Sem
% anualmente na popula¢do acima de 60 anos; integral a saide da Apuragdo
pessoa idosa

Acdo N° 1 - Realizar mutirdes de Vacinag¢ao

3. Garantir a Promogéo a Satde do Idoso em 100% das ESF, Garantir a 0 100,00 100,00 Percentual ¥ Sem
comtemplando acdes como vacinacdo, prevencgio de quedas, Promocdo a Saide Apuragio
seguranca alimentar, qualidade de habitos de vida e grupos de do Idoso

atividades fisicas até 2025

Agido N° 1 - Realizar acdes como vacinagdo, prevencdo de quedas, seguranca alimentar, qualidade de habitos de vida e grupos de atividades fisicas;
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OBJETIVO N° 5 .1 - Prestar um servico de assisténcia farmacéutica que garanta a promocgio, protecio e recuperacio da saude, tanto individual como coletivo, na perspectiva

da obtencio de resultados concretos e da melhoria da qualidade de vida da populacio.

Unidade Ano -
Indicador para monitoramento e d:l ace Lil::;la Linha-
avaliacdo da meta . Base
medida Base

Descricio da Meta

1. Garantir o Funcionamento das Atividades ~Garantir o Funcionamento das Atividades 0
da Assisténcia Farmacéutica. Durante os 04 ~ da Assisténcia Farmacéutica

anos;
Acdo N° 1 - Realizar a dispensagiao de medicamentos

2. Garantir o acesso da populacdo aos Garantir o acesso da populagio aos 0
medicamentos essenciais conforme medicamentos essenciais conforme
padronizado pela REMUME nos 04 anos; padronizado pela REMUME

Agdo N° 1 - Garantir acesso da populac¢@o aos medicamentos essenciais conforme padronizado pela REMUME

3. Atualizar a REMUME anualmente; Atualizar a REMUME anualmente 0

Acdo N° 1 - Atualizagdo da REMUME

4. Fortalecer a vinculagdo da Secretaria Fortalecer a vincula¢@o da Secretaria 0
Municipal de Saide com a Farmacia de Municipal de Sadde com a Farmacia de

Auto custo da SESA visando o atendimento ~ Auto custo da SESA

a populagdo dependente de medicagio

especializada;

Meta
Plano(2022-
2025)

100,00

100,00

100,00

Meta
2023

100,00

100,00

100,00

Unidade
de
medida -
Meta

Percentual

Percentual

Nuimero

Percentual

Resultado do
Quadrimestre

¥ Sem

Apuragio

¥ Sem
Apuragio

¥ Sem
Apuracio

W Sem
Apuragio

% meta
alcancada
da PAS

Agdo N° 1 - Fortalecer a vinculagdo da Secretaria Municipal de Satide com a Farmacia de Auto custo da SESA visando o atendimento a populacdo dependente de medicagdo especializada;

5. Capacitar 100% dos Prescritores sobre a  Capacitagdo de prescritores 0
prescriciao de medicamentos padronizados
até 2025;

Acdo N° 1 - Qualificac@o dos profissionais através de cursos ofertados pelo Estado e Municipio;

6. Capacitar 100% da equipe da Assisténcia ~ Capacitagdo de servidor 0
Farmacéutica visando a melhoria de

processo interno e prestacdo de servico aos

usudrios até 2025;

Acgdo N° 1 - Qualificac@o dos profissionais através de cursos ofertados pelo Estado e Municipio;
7. Fomentar uma campanha municipal sobre = uso racional de medicamentos 0
0 uso racional de medicamentos em

vinculagdo com as equipes de saide da
familia até 2025;

100,00

100,00

80,00

Agdo N° 1 - Realizar campanha municipal sobre o uso racional de medicamentos em vinculacdo com as equipes de saide da familia

8. Garantir 100% de Assisténcia Garantir 100% de Assisténcia Farmacéutica 0

Farmacéutica aos Usudrios de aos Usudrios de Medicamentos do
Medicamentos do Componente Componente Especializado Estadual até

Especializado Estadual até 2025; 2025;

Acdo N° 1 - Garantir assisténcia farmacéutica aos usudrios

9. Garantir 100% de Aquisico e o Garantir 100% de Aquisicdo e o 0
Abastecimento de Medicamentos de Uso Abastecimento de Medicamentos de Uso
Hospitalar e Ambulatorial a Atencado Hospitalar e Ambulatorial a Atencdo

Primaria e Secundaria do Municipio até Primaria e Secundaria do Municipio até

2025; 2025;

Agdo N° 1 - Garantir aquisi¢do de medicamentos essenciais conforme padronizado pela REMUME

10. Garantir no minimo 80% de Garantir no minimo 80% de Atendimentoe 0

Atendimento e Distribuigdo de Distribui¢do de Medicamentos Nao
Medicamentos Nao Padronizados a Padronizados a Pacientes com Prescricdo e
Pacientes com Prescri¢do e Laudo Médico Laudo Médico e/ou em detrimento de

e/ou em detrimento de determinagdo determinacdo judicial;

judicial;

Acgdo N° 1 - Garantir Atendimento e Distribuicdo de Medicamentos Nao Padronizados a Pacientes com Prescri¢iao e Laudo Médico e/ou em detrimento de determinagio judicial;

11. Fomentar a elaboracdo de um protocolo =~ Fomentar a elabora¢do de um protocolo que 0
que contemple de maneira racionalizada e contemple de maneira racionalizada e
organizada a aquisicdo, controle de estoque  organizada a aquisi¢do, controle de estoque

e distribuicdo de medicamentos essenciais a e distribuicdo de medicamentos essenciais a
populacio até 2025; populacio até 2025;

100,00

100,00

80,00

100,00

100,00

100,00

80,00

100,00

100,00

80,00

100,00

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

M Sem
Apuracio

W Sem
Apuragio

¥ Sem
Apuragio

¥ Sem
Apuragao

W Sem
Apuracio

¥ Sem
Apuracio

¥ Sem
Apuracio

Agdo N° 1 - Elaboracdo de um protocolo que contemple de maneira racionalizada e organizada a aquisi¢o, controle de estoque e distribuicdo de medicamentos essenciais & populagdo

DIRETRIZ N° 6 - Implementacio de modelo de gestio, com centralidade na garantia de acesso, gestdo participativa com foco em resultados, particiy

estavel.
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social e fi

17 de 39



OBJETIVO N° 6 .1 - Garantir o planejamento, o subsidi

regulados no municipio.

Descricio da Meta

1. Manutencdo e aprimoramento das
atividades de Gestdo da Secretaria
Municipal de Satde nos 04 anos;

¢

o in o financi

) . Unidade Ano -
Indicador para monitoramento e

aliaciio da meta de Linha-
EREERID G medida Base
Manutencdo e aprimoramento das 0

atividades de Gestdo da Secretaria
Municipal de Satide nos 04 anos;

Acgdo N° I - Manutengio e aprimoramento das atividades de Gestdo da Secretaria Municipal de Satde

2. Adaptagio do Almoxarifado Central
da Sadde até 2025;

3. Manutengio e aprimoramento das
atividades administrativas do Pronto
Atendimento Municipal nos 04 anos;

Agdo N° 1 - Manutengo e aprimoramento das atividades administrativas do Pronto Atendimento Municipal

4. Realizacio e manutencdo de contrato
de rateio com consércio intermunicipal
nos 04 anos;

Adaptacdo do Almoxarifado Central da 0
Satide

Manutencdo e aprimoramento das 0
atividades administrativas do Pronto
Atendimento Municipal

Realizacdo e manutencdo de contrato de 0
rateio com consoércio intermunicipal nos
04 anos;

Acdo N° 1 - Realizagdo e manutencdo de contrato de rateio com consoércio intermunicipal

5. Realizar balango mensal da produgio
de procedimentos exames e consultas
realizadas pelo consorcio;

Realizar balanco mensal da produgdo de 0
procedimentos exames e consultas
realizadas pelo consorcio;

ia, o controle e a avaliacdo de toda rede de servicos de satide instalados e

Linha-
Base

Acdo N° 1 - Realizar balanco mensal da produgao de procedimentos exames e consultas realizadas pelo consorcio

6. Garantir a Manutencdo e Conservacio
do Ambiente Fisico e o Funcionamento
das Condicoes de Atividades e
Funcionalidade do Patriménio Publico
nos 04 anos;

Garantir a Manutencio e Conservagido do 0
Ambiente Fisico e o Funcionamento das
Condi¢oes de Atividades e

Funcionalidade do Patriménio Puablico

Meta
Plano(2022-
2025)

100,00

100,00

100,00

48

100,00

Unidade
Meta 2023 %€

medida -

Meta
100,00 Percentual
Nao Nuimero
programada
100,00 Percentual
100,00 Percentual
12 Niamero
25,00 Percentual

Resultado do
Quadrimestre

¥ Sem
Apuracio

M Sem
Apuracio

¥ Sem
Apuragio

¥ Sem
Apuracio

W Sem
Apuragio

¥ Sem
Apuragio

Acdo N° 1 - Garantir a Manutengdo e Conservagdo do Ambiente Fisico e o Funcionamento das Condicoes de Atividades e Funcionalidade do Patriménio Publico;

7. Garantir a Operacionalizaco e
Funcionamento das Atividades e Fungoes
Publicas que Necessitem da Prestacdo de
Servigos Continuados (Motoristas,
Recepcionistas, Serventes e Outros) nos
04 anos;

Garantir a Operacionalizagio e 0
Funcionamento das Atividades e Fung¢oes
Publicas que Necessitem da Prestacdo de
Servigos Continuados (Motoristas,
Recepcionistas, Serventes e Outros)

100,00

100,00 Percentual

W Sem
Apuragio

% meta
alcancada
da PAS

Acdo N° 1 - Garantir a Operacionalizacdo e Funcionamento das Atividades e Funcdes Publicas que Necessitem da Prestagdo de Servigos Continuados (Motoristas, Recepcionistas,

Serventes e Outros)

8. Garantir 100% de Atendimento as
Demandas de Ordem Judicial
Sentenciada

Garantir 100% de Atendimento as 0
Demandas de Ordem Judicial
Sentenciada

Acdo N° 1 - Atendimento as Demandas de Ordem Judicial Sentenciada

9. Organizar a estrutura administrativa da
Secretaria Municipal de Satde;

Organizar a estrutura administrativa da 0
Secretaria Municipal de Satde;

Acdo N° 1 - Organizar a estrutura administrativa da Secretaria Municipal de Satde

10. Garantir o controle de ponto de 100%
dos servidores da Secretaria Municipal de
Saude;

Garantir o controle de ponto de 100% dos 0
servidores da Secretaria Municipal de
Saide;

Agdo N° 1 - Garantir o controle de ponto de 100% dos servidores da Secretaria Municipal de Satide

11. Garantir 100% de manutencdo dos
veiculos de patrimonio da Secretaria
Municipal de Satde;

Garantir 100% de manutengéo dos 0
veiculos de patriménio da Secretaria
Municipal de Sadde;

Acdo N° 1 - Realizar manutencao dos veiculos de patrimonio da Secretaria Municipal de Satde

12. Garantir o fornecimento de
combustivel para 100% dos veiculos da
Secretaria Municipal de Satde;

Garantir o fornecimento de combustivel 0
para 100% dos veiculos da Secretaria
Municipal de Satde;

Acgdo N° 1 - Ofertar combustivel para os veiculos da Secretaria Municipal de Satide

13. Implementar e Manter um Programa
de Qualificacdo e Capacitagido
Permanente dos Servidores Municipais
da Secretaria Municipal de Satide até
2025;

https://digisusgmp.saude. gov.br

Implementar e Manter um Programa de 0
Qualificacdo e Capacitacdo Permanente

dos Servidores Municipais da Secretaria
Municipal de Satde até 2025;

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00 Percentual
100,00 Percentual
100,00 Percentual
100,00 Percentual
100,00 Percentual
100,00 Percentual

¥ Sem
Apuracio

W Sem
Apuragio

¥ Sem
Apuracio

M Sem
Apuracio

W Sem
Apuragio

¥ Sem
Apuragio
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Acdo N° 1 - Implementar e Manter um Programa de Qualifica¢do e Capacitacdo Permanente dos Servidores

14. Tmplantar e manter operacional o
sistema RG System até 2025;

Implantar e manter operacional o sistema
RG System;

Acgdo N° I - Implantar e manter operacional o sistema RG System

15. Informatizar todas as unidades de
satide do municipio para implantacdo do
prontudrio eletroénico até 2025;

Agdo N° 1 - Informatizar todas as unidades de saide do municipio para implantacdo do prontudrio eletronico

16. Garantir o Funcionamento Regular
dos Servicos de Transporte Sanitario para
pacientes que demandem atendimento
fora do municipio e estado;

Informatizar todas as unidades de saide
do municipio para implantacio do
prontudrio eletrénico

Garantir o Funcionamento Regular dos
Servicos de Transporte Sanitario para
pacientes que demandem atendimento
fora do municipio e estado;

100,00

100,00

100,00

25,00 Percentual
25,00 Percentual
100,00 Percentual

Acdo N° 1 - Garantir o Funcionamento Regular dos Servicos de Transporte Sanitario para pacientes que demandem atendimento fora do municipio e estado

17. Implantar e manter um grupo
coordenador para as atividades de gestdo
e planejamento no ambito da secretaria
municipal de saide até 2025;

Implantar e manter um grupo
coordenador para as atividades de gestdo
e planejamento no ambito da secretaria
municipal de satide

100,00

25,00 Percentual

Agdo N° 1 - Implantar e manter um grupo coordenador para as atividades de gestdo e planejamento no dmbito da secretaria municipal de satde

18. Implantar e manter a cdmara técnica
municipal até 2025;

Implantar e manter a cdmara técnica
municipal

Acdo N° 1 - Indicacdo de referéncia técnica municipal a cimara técnica.

19. Elaborar toda programagao
municipal, contendo inclusive, a
referéncia ambulatorial;

Acdo N° 1 - Elaborar toda programagao municipal, contendo inclusive, a referéncia ambulatorial;

20. Gerenciar as Unidades préprias e
ambulatoriais;

Agdo N° 1 - Elaborar toda programac¢@o municipal, contendo inclusive, a referéncia ambulatorial

21. Garantir a prestagdo de servi¢os em
seu territorio, inclusive os servigos de
referéncia aos nio residentes, no caso de
referéncia interna ou externa ao
municipio, dos demais servi¢os prestados
aos municipes, conforme a PPI
(Programagao Pactuada Integrada),
mediado pela relagdo gestor — gestor com
a SESA e as demais SMS.

Elaborar toda programagao municipal,
contendo inclusive, a referéncia
ambulatorial;

Gerenciar as Unidades préprias e
ambulatoriais;

Garantir a prestagio de servicos em seu
territério, inclusive os servicos de
referéncia aos nao residentes, no caso de
referéncia interna ou externa ao
municipio, dos demais servigos prestados
aos municipes, conforme a PPI
(Programagcao Pactuada Integrada),
mediado pela relagdo gestor — gestor com
a SESA e as demais SMS.

1

100,00

100,00

100,00

1 Nimero
100,00 Percentual
100,00 Percentual
100,00 Percentual

M Sem
Apuragio

¥ Sem
Apuragio

¥ Sem
Apuracio

¥ Sem
Apuracio

¥ Sem

Apuragio

W Sem
Apuragdo

¥ Sem
Apuragio

¥ Sem
Apuragio

Acdo N° 1 - Garantir a prestacdo de servigos em seu territrio, inclusive os servicos de referéncia aos ndo residentes, no caso de referéncia interna ou externa ao municipio, do:

servigos prestados aos municipes

22. Administrar a oferta de
procedimentos ambulatoriais de alto
custo conforme a PPI e segundo normas
federais e estaduais.

Administrar a oferta de procedimentos
ambulatoriais de alto custo conforme a
PPI e segundo normas federais e
estaduais.

100,00

100,00 Percentual

Agdo N° 1 - Administrar a oferta de procedimentos ambulatoriais de alto custo conforme a PPI e segundo normas federais e estaduais.

23. Operar o SIA/SUS, conforme normas
de Ministério da Satde, e alimentar,
junto a SESA os bancos de dados de
outros programas de interesse nacional;

Acgdo N° 1 - Operar o SIA/SUS, conforme normas de Ministério da Saidde, e alimentar, junto a SESA os bancos de dados de outros programas de interesse nacional

24. Manter cadastro atualizado das
unidades assisténcias sob sua gestdo,
segundo normas do Ministério da satde;

Operar o SIA/SUS, conforme normas de
Ministério da Satde, e alimentar, junto a
SESA os bancos de dados de outros
programas de interesse nacional;

Manter cadastro atualizado das unidades
assisténcias sob sua gestdo, segundo
normas do Ministério da sadde;

100,00

100,00

Agdo N° 1 - Manter cadastro atualizado das unidades assisténcias sob sua gestdo, segundo normas do Ministério da satide

25. Realizar a avaliacao permanente do
impacto das agdes do sistema sobre as
condicdes de satde dos seus municipes e
do meio ambiente;

26. Implementar as a¢des bésicas e média
complexidade em vigilancia sanitéria e
ambiental.

27. Executar as agdes de epidemiologia,
de controle das doencas e de ocorréncia
morbidas, decorrentes de causas externas,
como acidentes, violéncias e outras.
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Realizar a avaliacdo permanente do
impacto das agdes do sistema sobre as
condi¢des de satde dos seus municipes e
do meio ambiente;

Implementar as acdes basicas e média
complexidade em vigilancia sanitaria e
ambiental.

Executar as acdes de epidemiologia, de
controle das doengas e de ocorréncia
morbidas, decorrentes de causas
externas, como acidentes, violéncias e
outras.

100,00

100,00

100,00

100,00 Percentual

100,00 Percentual
Nao Percentual
programada
Nao Percentual
programada
Nio Percentual
programada

¥ Sem
Apuragio

W Sem
Apuragio

¥ Sem
Apuragio

¥ Sem
Apuracio

M Sem
Apuracio

¥ Sem
Apuracio
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1. Criar e manter a Secretaria Executiva

do Conselho;

2. Incentivar a participacdo dos
conselheiros e delegados do Municipio
em Conferéncias Estadual e Nacional;

3. Capacitar todos os Conselheiros
Municipais de Satde até 2025;

4. Garantir apoio administrativo para o
funcionamento do Conselho Municipal de

Satde nos 04 anos;

Acgio N° 1 - Garantir apoio administrativo para o funcionamento do Conselho Municipal de Satde

5. Garantir a Realiza¢do da Conferéncia
Municipal de Satide;

6. Garantir a oferta de espago fisico
adequado para o funcionamento do
Conselho Municipal de Sadde até 2025.

Criar e manter a Secretaria Executiva do

Conselho;

Incentivar a participacio dos
conselheiros e delegados do Municipio
em Conferéncias Estadual e Nacional;

Capacitar todos os Conselheiros
Municipais de Satde até 2025;

Garantir apoio administrativo para o
funcionamento do Conselho Municipal

de Satde nos 04 anos;

Garantir a Realizacdo da Conferéncia

Municipal de Satde;

Garantir a oferta de espaco fisico
adequado para o funcionamento do
Conselho Municipal de Satide até 2025.

80,00

100,00

Nao
programada

Nao
programada

Nao
programada

100

Nao
programada
Nao
programada

Nimero

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

Nimero

M Sem
Apuragio

¥ Sem
Apuracio

M Sem
Apuragio

¥ Sem
Apuragao

¥ Sem
Apuracgio

¥ Sem
Apuragdo

1. Ofertar atendimentos em transporte de
urgéncia e emergéncia de qualidade com
eficiéncia e Seguranca;

Agdo N° 1 - Ofertar atendimentos em transporte de urgéncia e emergéncia de qualidade com eficiéncia e Seguranca

2. Aquisi¢ao de 02 ambulancias até 2025;

3. Manutencdo das Atividades e Servigos
de Urgéncia e Emergéncia do Pronto
Atendimento Municipal nos 04 anos;

Agido N° 1 - Manutencdo das Atividades e Servigos de Urgéncia e Emergéncia do Pronto Atendimento Municipal

4. Manutengio das Atividades de Analises
Clinicas e Diagndstico por Imagem para
suporte as atividades de urgéncia e
emergéncia via credenciamento de rede de
laboratérios e centrais de referéncia nos 04

anos;

5. Implantar e manter a classificacdo de

risco até 2025;

6. Aparelhar o PA Municipal Jodo Soares
de Azevedo com equipamentos essenciais
ao atendimento imediato até 2025;

7. Capacitar 100% dos técnicos do PA —
Urgéncia e Emergéncia - para atendimento
a demanda até 2025.

Ofertar atendimentos em transporte de
urgéncia e emergéncia de qualidade
com eficiéncia e Seguranga;

Aquisi¢do de 02 ambulancias;

Manutencdo das Atividades e Servigos
de Urgéncia e Emergéncia do Pronto
Atendimento Municipal

Manutencio das Atividades de Andlises
Clinicas e Diagnéstico por Imagem para
suporte as atividades de urgéncia e
emergéncia via credenciamento de rede
de laboratérios e centrais de referéncia

Implantar e manter a classificagdo de

risco até 2025;

Aparelhar o PA Municipal Jodo Soares
de Azevedo com equipamentos
essenciais ao atendimento imediato até

2025;

Capacitar 100% dos técnicos do PA —
Urgéncia e Emergéncia - para
atendimento a demanda

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

Nao
programada

100,00

Nao
programada

Nao
programada
Nao
programada

Nao
programada

Percentual

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

M Sem
Apuragio

¥ Sem
Apuragdo

M Sem
Apuragio

¥ Sem
Apuragio

¥ Sem
Apuragdo

M Sem
Apuragio

¥ Sem
Apuracio

https://digisusgmp.saude. gov.br

20 de 39



1. Disponibilizar consultas psiquidtricas a  Disponibilizar consultas psiquidtricas a
80 % dos dependentes de atengdo
psicossocial;

Acdo N° 1 - Realizagdo de atendimentos.

2. Qualificar 50% dos profissionais das
Equipe de Satde da Familia para o
desenvolvimento de acdes referentes ao
acolhimento, cuidado e acompanhamento
aos pacientes com transtornos mentais;

80,00 20,00 Percentual ¥ Sem
100% dos dependentes de aten¢do Apuragio
psicossocial;
Qualificar 50% dos profissionais das 0 50,00 10,00 Percentual ¥ Sem
Equipe de Satide da Familia para o Apuragio

desenvolvimento de agdes referentes ao
acolhimento, cuidado e acompanhamento
aos pacientes com transtornos mentais;

Acdo N° 1 - Qualificagéo dos profissionais das Equipe de Satide da Familia para o desenvolvimento de acdes referentes ao acolhimento, cuidado e acompanhamento aos pacientes com

transtornos mentais

3. Capacitar 50% dos Técnicos da
Atengdo Bisica e Pronto Atendimento
Municipal Sobre o Fluxo de Servicos em
Sadde Mental e Servicos Referenciados

50,00 10,00 M Sem

Apuragio

Capacitar 50% dos Técnicos da Atengdo 0 Percentual
Basica e Pronto Atendimento Municipal
Sobre o Fluxo de Servicos em Satde

Mental e Servicos Referenciados para

para Outros Territorios até 2025; Outros Territorios

Acdo N° 1 - Capacitar os Técnicos da Atencio Basica e Pronto Atendimento Municipal Sobre o Fluxo de Servicos em Satide Mental e Servicos Referenciados para Outros Territorios

Nao Nimero

programada

¥ Sem
Apuragio

Implantar e manter o Protocolo de 0 1
Atendimento as Urgéncias e
Emergéncias em Satide Mental até 2025.

4. Implantar e manter o Protocolo de
Atendimento as Urgéncias e Emergéncias
em Satde Mental até 2025.
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¥ Sem
Apuragio

1. Reduzir a demanda reprimida em 40% de 1. Reduzir a demanda reprimida em 40% de 0 40,00 10,00  Proporgdo

servi¢os de diagndstico realizados fora do servi¢os de diagnostico realizados fora do
municipio via MVSOUL ou Consércio até  municipio via MVSOUL ou Consdrcio
2025;

Agio N° 1 - Reduzir a demanda reprimida em 40% de servicos de diagndstico realizados fora do municipio via MVSOUL ou Consércio

2. Manter a oferta de exames bdsicos na 3. Manter a oferta de exames bdsicos na 0 40,00 10,00  Percentual

rede laboratorial devidamente credenciada  rede laboratorial devidamente credenciada
a0 municipio nos 04 anos; a0 municipio

Acdo N° 1 - Manter a oferta de exames bésicos na rede laboratorial devidamente credenciada ao municipio

3. Otimizar o atendimento na Policlinica 4. Otimizar o atendimento na Policlinica 0 40,00 10,00 Percentual
municipal para as consultas em municipal para as consultas em

especialidades tais como: pediatria, especialidades tais como: pediatria,

ginecologia, obstetricia, fonoaudiologia, ginecologia, obstetricia, fonoaudiologia,

cardiologia, endocrinologia, cardiologia, endocrinologia,

gastrenterologia, nutri¢do, fisioterapia, gastrenterologia, nutri¢do, fisioterapia,

dermatologia, consulta em cirurgia geral dermatologia, consulta em cirurgia geral

visando a diminui¢do de 40% da demanda  visando a diminuigdo de 40% da demanda
reprimida no municipio até 2025; reprimida no municipio até 2025;

¥ Sem
Apuracio

¥ Sem
Apuragio

Acdo N° 1 - Otimizar o atendimento na Policlinica municipal para as consultas em especialidades tais como: pediatria, ginecologia, obstetricia, fonoaudiologia, cardiologia,

endocrinologia, gastrenterologia, nutri¢do, fisioterapia, dermatologia, consulta em cirurgia geral

4. Implantar o servigo de tratamento no Implantar o servi¢o de tratamento no 0 1 0 Nimero

controle de Diabetes Mellitus até 2025; controle de Diabetes Mellitus até 2025;

Acdo N° 1 - Implantar o servico de tratamento no controle de Diabetes Mellitus

5. Fomentar a implantagdo de Referéncia 6. Fomentar a implantagdo de Referéncia 0 80,00 20,00  Percentual
especializada para doengas como especializada para doengas como

Hanseniase, Leishmaniose e Tuberculose Hanseniase, Leishmaniose e Tuberculose

até 2025;

Acgdo N° 1 - Fomentar a implantacdo de Referéncia especializada para doengas como Hanseniase, Leishmaniose e Tuberculose

6. Ofertar transporte para tratamento Ofertar transporte para tratamento 0 100,00 100,00 = Percentual
oncoldgico para 100 % dos casos nos 04 oncoldgico para 100 % dos casos nos 04
anos; anos;

Acdo N° 1 - Ofertar transporte para tratamento oncoldgico

7. 8. Ofertar atendimento com transporte 8. Ofertar atendimento com transporte para 0 80,00 20,00  Percentual

para tratamento fora do domicilio em 80%  tratamento fora do domicilio em 80% dos
dos casos — TFD - nos 04 anos; casos — TFD - nos 04 anos;

Acido N° 1 - Ofertar atendimento com transporte para tratamento fora do domicilio

M Sem
Apuragio

¥ Sem

Apuragdo

M Sem
Apuracgio

M Sem
Apuragio

100,00

122 - Manutenc¢@o e aprimoramento das atividades de Gestdo da Secretaria Municipal de Satide nos 04 anos;
Administragao
Geral Realizagao e manutencdo de contrato de rateio com consorcio intermunicipal nos 04 anos;

Garantir apoio administrativo para o funcionamento do Conselho Municipal de Satide nos 04 anos;
Realizar balango mensal da produgdo de procedimentos exames e consultas realizadas pelo consorcio;

Garantir a Manutencdo e Conservagao do Ambiente Fisico e o Funcionamento das Condicoes de Atividades e Funcionalidade do
Patrimonio Puablico nos 04 anos;

Garantir a Operacionaliza¢do e Funcionamento das Atividades e Fun¢des Publicas que Necessitem da Prestacdo de Servigos Continuados
(Motoristas, Recepcionistas, Serventes e Outros) nos 04 anos;

8. Ofertar atendimento com transporte para tratamento fora do domicilio em 80% dos casos — TFD - nos 04 anos;
Garantir 100% de Atendimento as Demandas de Ordem Judicial Sentenciada

Organizar a estrutura administrativa da Secretaria Municipal de Satde;
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25,00

100,00

20,00
100,00

100,00
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Garantir o controle de ponto de 100% dos servidores da Secretaria Municipal de Satde; 100,00

Garantir 100% de manutengdo dos veiculos de patrimonio da Secretaria Municipal de Sadde; 100,00
Garantir o fornecimento de combustivel para 100% dos veiculos da Secretaria Municipal de Sadde; 100,00
Implementar e Manter um Programa de Qualificagdo e Capacitacdo Permanente dos Servidores Municipais da Secretaria Municipal de 100,00

Saide até 2025;

Implantar e manter operacional o sistema RG System até 2025; 25,00
Garantir o Funcionamento Regular dos Servigos de Transporte Sanitério para pacientes que demandem atendimento fora do municipio e 100,00
estado;

Implantar e manter um grupo coordenador para as atividades de gestdo e planejamento no dmbito da secretaria municipal de satde até 25,00
2025;

Implantar e manter a cimara técnica municipal até 2025; 1
Elaborar toda programacgio municipal, contendo inclusive, a referéncia ambulatorial; 100,00
Gerenciar as Unidades préprias e ambulatoriais; 100,00
Operar o SIA/SUS, conforme normas de Ministério da Satde, e alimentar, junto a SESA os bancos de dados de outros programas de 100,00

interesse nacional;

Manter cadastro atualizado das unidades assisténcias sob sua gestdo, segundo normas do Ministério da satde; 100,00
301 - Atengdo Manter a cobertura de 100% da populagdo pela Estarégia satide Familia nos 04 anos; 100,00
Basica
Reduzir em 15% a taxa demortalidade prematura ( 15,00
Encerrar 50 % de casos de doencas de notificagdo compulséria imediata (DNCI) em até 60 dias apds notificacdo; 50,00
Diminuir a propor¢ao de gravidez na adolescéncia em 20% até 2025; 20,00
Garantir a manutengio e funcionamento das atividades das 04 UBS com ESF e 03 UBS de apoio nos 04 anos; 100,00
Manter a oferta de exames basicos na rede laboratorial devidamente credenciada ao municipio nos 04 anos; 10,00
Qualificar 50% dos profissionais das Equipe de Satide da Familia para o desenvolvimento de agdes referentes ao acolhimento, cuidado e 10,00

acompanhamento aos pacientes com transtornos mentais;
Garantir cobertura vacinal contra grip para a pessoa idosa em 80 % anualmente na popula¢do acima de 60 anos; 80,00

Implementar e Manter em 100% das escolas cadastradas no PSE ac¢des do Programa Satde na Escola visando ampliar o escopo de acdes 100,00
de Educacdo em Satde e de prevencdo a agravos prevalentes na adolescéncia;

Manter ou alcangar a razdo de 0,67% de exames citopatolégicos em mulheres de 25 a 64 anos até 2025; 0,67
Manter a cobertura populacional em 100% estimada pelas equipes de Satde Bucal. 100,00
Otimizar o atendimento na Policlinica municipal para as consultas em especialidades tais como: pediatria, ginecologia, obstetricia, 10,00

fonoaudiologia, cardiologia, endocrinologia, gastrenterologia, nutri¢do, fisioterapia, dermatologia, consulta em cirurgia geral visando a
diminui¢do de 40% da demanda reprimida no municipio até 2025;

Capacitar 50% dos Técnicos da Atengdo Basica e Pronto Atendimento Municipal Sobre o Fluxo de Servigos em Satide Mental e Servigos 10,00
Referenciados para Outros Territérios até 2025;

Garantir a Promogdo a Saide do Idoso em 100% das ESF, comtemplando a¢des como vacinagdo, prevengdo de quedas, seguranca 100,00
alimentar, qualidade de habitos de vida e grupos de atividades fisicas até 2025

Alcangar coberturas vacinais homogéneas em 100% até 2025; 100,00
Reduzir o nimero absoluto de sifilis até¢ 2025; 30,00
Manter o Cronograma de Atendimento nas UBS fixo em mural em 100% das unidades nos 04 anos; 100,00
Implantar o servi¢o de tratamento no controle de Diabetes Mellitus até 2025; 0
Fortalecer a vinculacao da Secretaria Municipal de Saide com a Farmacia de Auto custo da SESA visando o atendimento a populacao 100,00

dependente de medicagao especializada;

Manter ou alcangar a razao 0,25% de exames de mamografia de rastreamento em mulheres de 50 a 69 anos até 2025; 0,25
Realizar nas ESFs, acoes de promogdo e prevencdo a sifilis nos 04 anos 80,00
Fomentar a implantagdo de Referéncia especializada para doencas como Hanseniase, Leishmaniose e Tuberculose até 2025; 20,00
Promover a conscientiza¢do das acdes Inter setorial do Programa Satde na Escola; 100,00
Garantir a atenc@o ao pré-natal, parto e puerpério a 100% das gestantes inserindo as adolescentes na implantagdo das agdes previstas pelo 100,00

Ministério da Saude nos 04 anos;

Manter a cobertura de 80% de acompanhamento das condicionantes de satide do programa bolsa familia nos 4 anos; 80,00
Reduzir a taxa de mortalidade infantil/neonatal em 20% ao ano até 2025; 20,00
Estabelecer rede de referéncia ao parto em 02 maternidades no Estado até 2025; 2
Qualificagdo dos profissionais da Atengéio Bésica até 2025; 25,00
Implementar/aprimorar os programas de tuberculose e hanseniase; 80,00
Informatizar 100% das unidades basicas de satde até 2025; 1
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Manter em zero a incidéncia de tuberculose a cada ano até 2025; 0

Implantar em 100% das unidades de saide o prontudrio eletronico até 2025; 25,00
Reduzir a incidéncia de casos de AIDS na populagio feminina em 5% ao ano; 5,00
Qualificar 100% das equipes dos servicos de satide bucal do municipio para integrar as equipes de estratégia saide da familia até 2025; 25,00
Detectar 100% casos de sifilis em gestantes (aumento do teste rapido no pré-natal); 90,00
Aumentar o percentual de acdo coletiva de escovagio dental supervisionada em 40% até 2025; 10,00
Detectar 100% casos de HIV em gestantes; 90,00
Aumentar em 60% os tratamentos concluidos em relagdo a primeira consulta odontolégico até 2025; 15,00
Realizar oficinas sobre parto normal em 100% das ESF; 100,00
Ampliar o atendimento as consultas especializadas para 75 % dos portadores de hipertensdo e Diabetes até 2025; 17,50
Manter o programa de planejamento familiar nas Unidades Bésicas de Satde até 2025; 100,00
Monitorar as morbidades por doencas cronicas ndo transmissives(DCNT); 100,00
Implantar e manter operacional o sistema RG System até 2025; 25,00
Realizar 07 ou mais consultas de pré-natal, em gestante de risco habitual e alto risco; 7
Estabelecer e manter atualizado protocolo clinico de notificagdo e fluxo interno de atendimento a mulher vitima de violéncia sexual e 70,00

outras violéncias em parceria com outras secretarias até 2025;
Informatizar todas as unidades de saide do municipio para implanta¢do do prontudrio eletronico até 2025; 25,00

Garantir 100% de acesso e acompanhamento as criangas menores de 1 ano (usudrios SUS) com captacdo precoce dos RNs através da 100,00
visita domiciliar puerperal;

Realizar exames laboratoriais preconizados no Pré-natal e testes rapidos para HIV e Sifilis nos 04 anos; 1,00
Aparelhamento do servico de atencdo a satide da mulher com a aquisi¢do de equipamentos e material permanente até 2025. 50,00
302 - Ofertar atendimentos em transporte de urgéncia e emergéncia de qualidade com eficiéncia e Seguranca; 100,00
Assisténcia
Hospitalar ¢ Reduzir a demanda reprimida em 40% de servicos de diagnéstico realizados fora do municipio via MVSOUL ou Consorcio até 2025; 10,00
Ambulatorial Disponibilizar consultas psiquidtricas a 80 % dos dependentes de atencdo psicossocial; 20,00
Manutencdo e aprimoramento das atividades administrativas do Pronto Atendimento Municipal nos 04 anos; 100,00
Capacitar 50% dos Técnicos da Atengdo Basica e Pronto Atendimento Municipal Sobre o Fluxo de Servi¢os em Satide Mental e Servigos 10,00
Referenciados para Outros Territérios até 2025;
Manutencio das Atividades e Servigos de Urgéncia e Emergéncia do Pronto Atendimento Municipal nos 04 anos; 100,00
Estabelecer rede de referéncia ao parto em 02 maternidades no Estado até 2025; 2
Ofertar transporte para tratamento oncoldgico para 100 % dos casos nos 04 anos; 100,00
Qualificacdo dos profissionais da Atenc¢do Basica até 2025; 25,00
Informatizar 100% das unidades basicas de saiude até 2025; 1
Implantar em 100% das unidades de sadde o prontudrio eletronico até 2025; 25,00
Qualificar 100% das equipes dos servigos de satide bucal do municipio para integrar as equipes de estratégia saide da familia até 2025; 25,00
Ampliar o atendimento as consultas especializadas para 75 % dos portadores de hipertensdo e Diabetes até 2025; 17,50
Monitorar as morbidades por doencas cronicas ndo transmissives(DCNT); 100,00
Garantir a prestacdo de servicos em seu territorio, inclusive os servigos de referéncia aos ndo residentes, no caso de referéncia interna ou 100,00
externa ao municipio, dos demais servicos prestados aos municipes, conforme a PPI (Programacio Pactuada Integrada), mediado pela
relacdo gestor — gestor com a SESA e as demais SMS.
Administrar a oferta de procedimentos ambulatoriais de alto custo conforme a PPI e segundo normas federais e estaduais. 100,00
303 - Suporte Garantir o Funcionamento das Atividades da Assisténcia Farmacéutica. Durante os 04 anos; 100,00
Profilatico e
Terapéutico Garantir o acesso da popula¢do aos medicamentos essenciais conforme padronizado pela REMUME nos 04 anos; 100,00
Atualizar a REMUME anualmente; 1
Fortalecer a vinculagio da Secretaria Municipal de Saide com a Farmacia de Auto custo da SESA visando o atendimento a populagao 100,00

dependente de medicacdo especializada;

Capacitar 100% dos Prescritores sobre a prescri¢do de medicamentos padronizados até 2025; 100,00
Capacitar 100% da equipe da Assisténcia Farmacéutica visando a melhoria de processo interno e prestagdo de servigo aos usuarios até 100,00
2025;

Fomentar uma campanha municipal sobre o uso racional de medicamentos em vincula¢do com as equipes de saide da familia até 2025; 80,00
Garantir 100% de Assisténcia Farmac@utica aos Usudrios de Medicamentos do Componente Especializado Estadual até 2025; 100,00
Garantir 100% de Aquisi¢do e o Abastecimento de Medicamentos de Uso Hospitalar e Ambulatorial a Aten¢do Priméria e Secundaria do 100,00

Municipio até 2025;
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Garantir no minimo 80% de Atendimento e Distribui¢do de Medicamentos Nao Padronizados a Pacientes com Prescri¢do e Laudo
Médico e/ou em detrimento de determinacdo judicial;

Fomentar a elaboracdo de um protocolo que contemple de maneira racionalizada e organizada a aquisi¢do, controle de estoque e
distribui¢do de medicamentos essenciais & populacio até 2025;

Implantar e manter operacional o sistema RG System até 2025;

304 - Vigilancia = Implantar e manter operacional o sistema RG System até 2025;
Sanitédria
305 - Vigilancia  Encerrar 50 % de casos de doengas de notificagdo compulséria imediata (DNCI) em até 60 dias apds notificagdo;
Epidemioldgica
Alcangar coberturas vacinais homogéneas em 100% até 2025;
Investigar 100% dos 6bitos maternos e de mulheres em idade fértil com causa presumivel de 6bito materno nos 04 anos;

Chegar a propor¢io de 80% de investigacdo dos ébitos infantis e fetais nos 04 anos;

Estabelecer e manter atualizado protocolo clinico de notificagdo e fluxo interno de atendimento a mulher vitima de violéncia sexual e
outras violéncias em parceria com outras secretarias até 2025;
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80,00

100,00

25,00

25,00

50,00
100,00
100,00

20,00

70,00
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0 - Informacdes
Complementares

122 -
Administracdo
Geral

301 - Atengdo
Bisica

302 - Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial

303 - Suporte
Profilatico e
Terapéutico
304 - Vigilancia
Sanitéria

305 - Vigilancia
Epidemiolégica

306 -
Alimentagao e
Nutrigio

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

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

Capital

Data da consulta: 18/06/2025.

® Anilises e Consideracoes sobre Programacgio Anual de Satide -

As informagdes referentes a programagio anual de satide serdo consolidadas e apresentadas no Relatério Anual de Satde - RAG.

https://digisusgmp.saude. gov.br

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

600,00
66.301,00
4.498.271,98

31.000,00

420.800,00
10.600,00
985.190,02

5.000,00

71.100,00

N/A

234.400,00
600,00
234.400,00
600,00
N/A

N/A

PAS

300,00
20.800,00
102.000,00

15.000,00

1.559.100,00
30.600,00
1.098.200,00

N/A

180.000,00

N/A

23.000,00
5.000,00
23.000,00
5.000,00
N/A

N/A

N/A
N/A

N/A

400,00
100,00
146.500,00

N/A

20.000,00

N/A

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

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

900,00
87.101,00
4.600.271,98

46.000,00

1.980.300,00
41.300,00
2.229.890,02

5.000,00

271.100,00

0,00

257.400,00
5.600,00
257.400,00

5.600,00
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8. Indicadores de Pactuacido Interfederativa

O processo de Pactuagio Interfederativa de Indicadores foi descontinuado com a revogacdo da Resolucdo n® 8/2016 a partir da publicacao da Resolucdo de Consolidacao CIT n°® 1/2021.
Para mais informagdes, consultar a Nota Técnica n® 20/2021-DGIP/SE/MS

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 18/06/2025.
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9. Execugdo Or¢amentéria e Financeira
A disponibiliza¢ao dos dados do SIOPS, no DGMP, depende do prazo de publicacdo pelo DESID/SCTIE.
9.1. Execugido da programacio por fonte de recurso, subfuncio e categoria econdmica

Despesa Total em Saiide por Fonte e Subfuncio

0,00 204.202,33 316.589,66 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 124.992,00  645.783,99

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 1.429.799.50 562.089,51 61.658,64 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2.053.547.65
000 0,00 0,00 0,00 0,00 000 0,00 0,00 0,00 0,00
000 87.561.83 17.068.10 17.460.30 0,00 000 0,00 0,00 000 12209023
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
000 54.012,08 1.000,00 0,00 0,00 000 0,00 0,00 000 55.012,08
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
000 13.075.29 0,00 0,00 0,00 000 0,00 0,00 000 1307529
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
000 0,00 0,00 0,00 0,00 000 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 271.819,36 0,00 13.741,04 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 285.560.40
0,00 4281.00 121.719,00 0,00 000 0,00 0,00 0,00 50.000,00  176.000,00
000 2.064.751.39 1.018.466.27 92.859.98 0,00 000 0,00 0,00 17499200 3.351.069.64

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

Data da consulta: 22/08/2024.

9.2. Indicadores financeiros

92,45 %
11,24 %
46,87 %
R$ 379,51

45,37 %

27,15 %

21,64 %

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

Data da consulta: 22/08/2024.

9.3. Relatorio Resumido da Execugdo Orgamentaria (RREO)

1.726.000,00 1.726.000,00 855.895,98 49,59
202.000,00 202.000,00 100.055,42 49,53
150.000,00 150.000,00 90.283,45 60,19

52.000,00 52.000,00 9.771,97 18,79
250.000,00 250.000,00 120.132,32 48,05
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250.000,00 250.000,00 120.132,32 48,05
0,00 0,00 0,00 0,00
604.000,00 604.000,00 210.880,97 34,91
600.000,00 600.000,00 210.596,07 35,10
4.000,00 4.000,00 284,90 7,12
670.000,00 670.000,00 424.827,27 63,41
26.063.000,00 26.063.000,00 8.684.097,30 33,32
14.960.000,00 14.960.000,00 4.982.723,29 33,31
3.000,00 3.000,00 515,30 17,18
550.000,00 550.000,00 293.712,01 53,40
10.450.000,00 10.450.000,00 3.325.394,59 31,82
100.000,00 100.000,00 35.869,16 35,87
0,00 0,00 45.882,95 0,00
0,00 0,00 45.882,95 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
27.789.000,00 27.789.000,00 9.539.993,28

551.500,00 586.168,16 338.538,68 204.202,33 34,84 190.531,33 32,50  134.336,35
551.500,00 586.168,16 338.538,68 57,75 204.202,33 34,84 190.531,33 32,50  134.336,35
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
4.100.070,00 4.193.156,27 2.485.687,25 59,28 1.429.799,50 34,10 1.390.231,25 33,15 1.055.887,75
4.091.070,00 4.185.113,97 2.485.687,25 59,39 1.429.799,50 34,16 1.390.231,25 33,22 1.055.887,75
9.000,00 8.042,30 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
100.100,00 181.481,75 180.411,75 99,41 87.561,83 48,25 87.561,83 48,25 92.849,92
100.100,00 181.481,75 180.411,75 99,41 87.561,83 48,25 87.561,83 48,25 92.849,92
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
226.600,00 327.288,94 198.725,87 60,72 54.012,08 16,50 53.047,38 16,21 144.713,79
226.600,00 327.288,94 198.725,87 60,72 54.012,08 16,50 53.047,38 16,21 144.713,79
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
89.000,00 89.000,00 13.075,29 14,69 13.075,29 14,69 12.458,61 14,00 0,00
89.000,00 89.000,00 13.075,29 14,69 13.075,29 14,69 12.458,61 = 14,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
767.800,00 921.017,87 780.720,68 84,77 276.100,36 29,98  275.081,15 29,87  504.620,32
767.700,00 916.636,87 776.439,68 84,71 271.819,36 29,65 270.800,15 29,54  504.620,32
100,00 4.381,00 4.281,00 97,72 4.281,00 97,72 4.281,00 97,72 0,00
5.835.070,00 6.298.112,99 3.997.159,52 63,47 2.064.751,39 32,78 2.008.911,55 31,90 1.932.408,13
3.997.159,52 2.064.751,39 2.008.911,55
N/A N/A N/A
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0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00
3.997.159,52 2.064.751,39 2.008.911,55
1.430.998,99

N/A

2.566.160,53 633.752,40 577.912,56

0,00

0,00

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

0,00

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

1.430.998,99  2.064.751,39 633.752,40 N/A N/A N/A N/A N/A
3.996.603,41  5.348.418,40  1.351.814,99 180.238,66 0,00 0,00 | 133.694,55 45.242,13 1.301,98 ' 1.350.513,01
3.320.564,94 | 4.637.118,31  1.316.553,37 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00  1.316.553,37
2.614.731,48 | 4.612.525,52  1.997.794,04 0,00 1.936,61 0,00 0,00 0,00 0,00 | 1.999.730,65
2.705.010,19 | 4.564.185,59  1.859.175,40 0,00 134.515,11 0,00 0,00 0,00 0,00  1.993.690,51
2.407.871,62  3.395.253,84 987.382,22 0,00 84.574,94 0,00 0,00 0,00 0,00  1.071.957,16
2.246.471,53  3.233.392,02 986.914,49 0,00 20.099,97 0,00 0,00 0,00 0,00 1.007.014,46
2.297.106,04 = 2.867.254,00 570.147,96 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 570.147,96
2.188.586,65 = 2.628.743,24 440.156,59 0,00 98.229,54 0,00 0,00 0,00 0,00  538.386,13
2.058.903,90  3.153.760,31  1.094.856,41 0,00 131.443,50 0,00 0,00 0,00 0,00 1.226.299,91
1.857.874,77  2.870.703,56 = 1.012.828,79 0,00 162.413,81 0,00 ' 1.175.242,60
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0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00

3.276.200,00 3.276.200,00 909.654,40 27,71

3.073.000,00 3.073.000,00 841.003,08 27,37

203.200,00 203.200,00 68.651,32 33,79

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

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

0,00 0,00 0,00 0,00
3.276.200,00 3.276.200,00 909.654,40

1.811.700,00 1.529.380,88 496.340,34 32,45 441.581,66 28,87  434.997,51 28,44 54.758,68
1.811.700,00 1.529.380,88 496.340,34 32,45 441.581,66 28,87  434.997,51 28,44 54.758,68
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
1.311.900,00 1.255.430,80 925.180,29 73,69 623.748,15 49,68  623.748,15 49,68  301.432,14
1.311.900,00 1.255.430,80 925.180,29 73,69 623.748,15 49,68  623.748,15 49,68  301.432,14
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
81.600,00 81.600,00 47.696,00 58,45 34.528,40 42,31 21.482,90 26,33 13.167,60
81.600,00 81.600,00 47.696,00 58,45 34.528,40 42,31 21.482,90 26,33 13.167,60
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
11.000,00 11.000,00 5.216,02 47,42 1.000,00 9,09 1.000,00 9,09 4.216,02
11.000,00 11.000,00 5.216,02 47,42 1.000,00 9,09 1.000,00 9,09 4.216,02
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

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

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

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

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

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
150.000,00 215.471,28 215.471,28 100,00 185.460,04 86,07  185.460,04 86,07 30.011,24
0,00 13.741,04 13.741,04 100,00 13.741,04 100,00 13.741,04 ' 100,00 0,00
150.000,00 201.730,24 201.730,24 100,00 171.719,00 85,12 171.719,00 85,12 30.011,24
3.366.200,00 3.092.882,96 1.689.903,93 54,64 1.286.318,25 41,59  1.266.688,60 40,95  403.585,68

2.363.200,00

2.115.549,04

834.879,02

645.783,99

625.528,84

29,57

189.095,03
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FONTE: SIOPS, Espirito Santo07/07/23 13:35:37

5.411.970,00 5.448.587,07 3.410.867,54 62,60 2.053.547,65 37,69 2.013.979,40 36,96 1.357.319,89
181.700,00 263.081,75 228.107,75 86,71 122.090,23 46,41  109.044,73 41,45  106.017,52
237.600,00 338.288,94 203.941,89 60,29 55.012,08 16,26 54.047,38 15,98  148.929,81
89.000,00 89.000,00 13.075,29 14,69 13.075,29 14,69 12.458,61 14,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
917.800,00 1.136.489,15 996.191,96 87,66 461.560,40 40,61 460.541,19 40,52 534.631,56
9.201.270,00 9.390.995,95 5.687.063,45 60,56 3.351.069,64 35,68  3.275.600,15 34,88 2.335.993,81
3.366.200,00 3.092.882,96 1.689.903,93 54,64 1.286.318,25 41,59 1.266.688,60 40,95  403.585,68
5.835.070,00 6.298.112,99 3.997.159,52 63,47 2.064.751,39 32,78 2.008.911,55 31,90 1.932.408,13

1 - Nos cinco primeiros bimestres do exercicio, 0 acompanhamento serd feito com base na despesa liquidada. No ltimo bimestre do exercicio, o valor deveré corresponder ao total da despesa empenhada.
2 - Até o exercicio de 2018, o controle da execugio dos restos a pagar considerava apenas os valores dos restos a pagar nio processados (regra antiga). A partir do exercicio de 2019, o controle da execugio dos restos a pagar considera os restos a pagar processados € nio processados (regra

nova).
3 - Essas despesas sdo consi pelo ente

9.4. Covid-19 Repasse Unido

https://digisusgmp.saude. gov.br

3.939.656,42

3.939.656,42

0,00

0,00

64.420,85

64.420,85

0,00

0,00
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Gerado em 22/08/2024 10:20:24
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢amentos Pablicos em Satde (SIOPS)

9.5. Covid-19 Recursos Proprios
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Gerado em 22/08/2024 10:20:23
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Piblicos em Sadde (SIOPS)

9.6. Covid-19 Repasse Estadual
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Gerado em 22/08/2024 10:20:25
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Piblicos em Sadde (SIOPS)

® Andlises e Consideracoes sobre Execucdo Orcamentaria e Financeira

a0 quadrimestre podemos destacar indicadores como a participago de receita propria aplicada em satide conforme a LC N° 141/2012 (15%) onde o municipio apurou o resultado
de R$ 379,51, uma Participagdo da despesa com pessoal na despesa total com Sadde 45,37%, participagdo com investimentos com satide
30 do planej; iro e ario para o desenvolvimento de acdes

Ao avaliarmos a Execugdo O aria e Fi

bilidade do Municipio, por

de 21,05 % . que teve despesa total com Saiide, em R$/hab, sob a
de 5,37% e Participacdo da despesa com medicamentos na despesa total com Satde de 4,21%, Através destes indicadores podemos observar o equilibrio e a

di das legislagoes vigentes e idades operacionais.

servigos de satide com o devido acompanhamento e prudéncia ao
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10. Auditorias

Nio ha informagGes cadastradas para o periodo das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 18/06/2025.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 18/06/2025.

® Analises e Consideragdes sobre Auditorias

Nio houve auditoria no periodo.
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11. Analises e Consideragdes Gerais

A Secretaria Municipal de Saide de Ibitirama apresenta 0 RDQA do primeiro quadrimestre de 2023, que é um importante instrumento de monitoramento, avaliagdo e acompanhamento da execugdo das acdes e servicos de saide, pelo qual o gestor
do SUS, em seu ambito de atuagio apresenta aos 6rgios de controle interno e externo conforme estabelece a Lei Complementar n°® 141/2012.
Este Relatério, assim como os outros anteriores irdo subsidiar a construcio do Relatério Anual de Gestdo - RAG 2023. A Secretaria Municipal de Satde iniciou a ano de 2023 com as atividades regulares para ofertar os servicos de satide. O relatério

apresenta o registro de acdes e procedimentos de saiide de forma qualitativa e quantitativa que foram realizados durante o terceiro quadrimestre do ano com o objetivo de informar a populagio, profissionais da saide e Conselho Municipal de Saide

sobre as metas p das al las por acdes realizadas, baseadas nos resultados dos indicadores, zelando pelo principio da transparéncia. Também detalha os valores investidos em satde e as despesas com satide. Todos esses dados visam

demonstrar a coeréncia entre necessidade, oferta e investimento.

Todo o material de prestacdo de contas também estara disponivel na Secretaria de Sadde para consulta da populacio. Analisando o comportamento do municipio em relagdo a satide.

LEANDRO TEODORO DE ALMEIDA
Secretario(a) de Saude
IBITIRAMAVES, 2023
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: ESPIRITO SANTO
MUNICIPIO: IBITIRAMA
1° Relatorio Detalhado do Quadrimestre Anterior - 2023

Parecer do Conselho de Saude
Identificagao
o Consideragdes:

Sem consideragoes

Introducgido
¢ Consideragdes:
Conforme consideracdes acima que o 1° Relatorio Detalhado do Quadrimestre Anterior (RDQA) de 2023, relativo as A¢des e Servigos Pablicos de Satide (ASPS), referente ao periodo de Janeiro a Abril de 2023.deve ser apresentado pelo
gestor do Sistema Unico de Saiide (SUS) até o final dos meses de maio, setembro e fevereiro, em audiéncia piblica na Casa Legislativa do respectivo ente da Federacdo, neste caso, na Camara Municipal de Ibitirtama. Fato esse que ndo
ocorreu ou ndo foi informado no sistema DIGISUS
Dados Demogriéficos e de Morbimortalidade
¢ Consideragoes:

Sem consideragoes

Dados da Producido de Servigos no SUS
o Consideragdes:

No primeiro Relatério Detalhado Quadrimestral de Avaliagdo (RDQA) do ano de 2023, identificou-se a auséncia de registro de produgdo no componente de Urgéncia e Emergéncia, bem como na Vigilancia em Saidde, por grupo de
procedimento. Tal situacio reflete i isténcias no registro, p i e ali 40 dos sistemas de informagio em sadde, principalmente no que se refere aos dados langados no SISAB/SIASUS.

A ndo informacio da producio destes servicos compromete a andlise situacional da gestdo municipal, além de impactar diretamente na transparéncia dos dados, no dos i es e, possi , o repasse de recursos

vinculados a produgio e desempenho dos servicos de sadde.

Ressalta-se que é fundamental que os profissionais responsaveis pelos servicos de urgéncia e emergéncia, bem como os setores da vigilancia em sadde, realizem corr 0s registros, ali ) 0s sistemas de informacdo de forma

oportuna e adequada. Recomenda-se, ainda, que a gestdo municipal promova capacitagdes periddicas, monitoramento continuo dos lancamentos e o fortalecimento dos fluxos de informagdo, a fim de garantir dados fidedignos e condizentes
com os servigos efetivamente prestados a populagdo.
Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS
o Consideragdes:

Observa-se que, no item 5.3 referente a rede fisica prestadora de servigos do SUS, consta a informagdo de que o municipio de Ibitirama ndo possui vinculo com Consércio Piblico de Satide, o que ndo condiz com a realidade local. O

municipio mantém, sim, contrato ativo com 2 Consorcio Piiblico de Saide da Regido do Caparad , o qual é fi ental para a da oferta de servigos especializados, exames e outros procedimentos que ndo sdo ofertados na

rede propria municipal.

Tal i isténcia se deu, possi , por falha no pr do instrumento de registro ou na etapa de alimentagido dos dados no sistema, nao refletindo, portanto, a real conformagio da rede assistencial municipal.

Diante disso, ressalta-se a necessidade de correcao dessa informagdo nos registros oficiais, visto que o consércio é parte integrante e indispensével da rede de atengéo do municipio, contribuindo diretamente para o acesso e a integralidade da
assisténcia em satide da populacdo de Ibitirama.

Recomenda-se, ainda, que haja uma revisdo criteriosa das informacdes inseridas nos sistemas, bem como alinhamento entre os setores da gestdao icipal responséveis pelo pr 0, para garantir que os dados representem de forma

fidedigna a estrutura existente e os servigos ofertados.

Profissionais de Saude Trabalhando no SUS
o Consideragoes:

Sem consideragoes

Programacgdo Anual de Satude - PAS
o Consideragdes:

Sem consideragoes

Indicadores de Pactuagdo Interfederativa
o Consideragdes:

Sem Parecer

Execu¢ao Or¢amentaria e Financeira
¢ Consideragdes:

Sem consideragdes

Auditorias
¢ Consideragoes:

Sem consideracdes

Anélises e Consideragdes Gerais
o Parecer do Conselho de Satde:

Conforme consideracdes acima que o 1° Relatério Detalhado do Quadrimestre Anterior (RDQA) de 2023, relativo as A¢des e Servigos Piblicos de Satide (ASPS), referente ao periodo de Janeiro a Abril de 2023.deve ser apresentado pelo
gestor do Sistema Unico de Satde (SUS) até o final dos meses de maio, setembro e fevereiro, em audiéncia piblica na Casa Legislativa do respectivo ente da Federagio, neste caso, na Camara Municipal de Ibitirtama. Fato esse que nio
ocorreu ou ndo foi informado no sistema DIGISUS

Observa-se que, no item referente a rede fisica prestadora de servigos do SUS, consta a informagdo de que o municipio de Ibitirama ndo possui vinculo com Consércio Piblico de Satide, o que ndo condiz com a realidade local. O municipio

mantém, sim, contrato ativo com o Consorcio Pablico de Sadde da Regido do Caparad, o qual ¢é fi para a compl. 0 da oferta de servicos especializados, exames e outros procedimentos que ndo sdo ofertados na rede prépria
municipal.
Tal i isténcia se deu, possi , por falha no pr hi do instrumento de registro ou na etapa de alimentagdo dos dados no sistema, nao refletindo, portanto, a real conformagio da rede assistencial municipal.

Diante disso, ressalta-se a necessidade de correcao dessa informagdo nos registros oficiais, visto que o consércio é parte integrante e indispensével da rede de atengéo do municipio, contribuindo diretamente para o acesso e a integralidade da
assisténcia em satde da populacdo de Ibitirama.

Recomenda-se, ainda, que haja uma revisdo criteriosa das informacdes inseridas nos sistemas, bem como alinhamento entre os setores da gestdao icipal responséveis pelo pr 0, para garantir que os dados representem de forma

fidedigna a estrutura existente e os servicos ofertados.

O relatério do primeiro s6 nos foi encaminhado no ano de 2025, onde apreciamos e aprovamos j com os demais relatérios dos segundo e terceiro quadrimestre. ficando a resolugao 007/2025 para 1°, 2° e 3° quadrimestre.

Status do Parecer: Avaliado
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