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1. Identificacao

1.1. Informag0es Territoriais

UF ES
Municipio JOAO NEIVA
Regido de Satide Metropolitana
Area 272,87 Km?
Populagao 14.295 Hab
Densidade Populacional 53 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 13/03/2026

1 .2. Secretaria de Saude

Nome do Orgéo SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE JOAO NEIVA
Numero CNES 4044665

CNPJ A informacgdo néao foi identificada na base de dados
CNP) da Mantenedora 31776479000186

Endereco RUA FORTUNATO AFONSO TESSAROLO 150

Email sms.jneiva@saude.es.gov.br

Telefone (27)32584759

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)
Data da consulta: 13/03/2026

1 .3. Informagdes da Gestao

Prefeito(a) PAULO SERGIO DE NARDI

Secretario(a) de Saude cadastrado AMANDA MORELLATO CARLESSO CAMPOSTRINI
no periodo

E-mail secretario(a) contabilidade@joaoneiva.es.gov.br
Telefone secretario(a) 27998933784

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Plblicos em Saude (SIOPS)
Data da consulta: 13/03/2026
Periodo de referéncia: 01/09/2025 - 31/12/2025

1.4. Fundo de Saude

Instrumento de criacao LEI
Data de criacao 07/1991
CNP) 10.585.650/0001-08

Natureza Juridica FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

Nome do Gestor do Fundo AMANDA MORELLATO CARLESSO CAMPOSTRINI

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Plblicos em Saude (SIOPS)
Data da consulta: 13/03/2026

1.5. Plano de Salde

Periodo do Plano de Saude 2022-2025
Status do Plano Aprovado

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

1.6. Informacdes sobre Regionalizagao

Regido de Saude: Metropolitana

Municipio Area (Km?) Populagao (Hab)
AFONSO CLAUDIO 954.656
ARACRUZ 1436.02
BREJETUBA 342.507

https://digisusgmp.saude.gov.br

Densidade
32456 34,00
103363 71,98
13718 40,05
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CARIACICA
CONCEIGAO DO CASTELO
DOMINGOS MARTINS
FUNDAO

GUARAPARI

IBATIBA

IBIRAGU

ITAGUAGU

ITARANA

JOAO NEIVA

LARANJA DA TERRA
MARECHAL FLORIANO
SANTA LEOPOLDINA

SANTA MARIA DE JETIBA
SANTA TERESA

SERRA

VENDA NOVA DO IMIGRANTE
VIANA

VILA VELHA

VITORIA

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)

Ano de referéncia: 2025

1.7. Conselho de Salde

Intrumento Legal de Criacao
Endereco

E-mail

Telefone

Nome do Presidente

Numero de conselheiros por segmento

LEI

279.975
364.531
1225.327
279.648
592.231
241.49
199.824
530.388
299.077
272.865
456.985
286.102
716.441
735.552
694.532
553.254
187.894
311.608
208.82
93.381

RUA PLACIDO VASSOLO 2 ANDAR

MARIA MELANIA RUY TOLOMEI DE ARAUJO

Usuarios 12

Governo 4

Trabalhadores 6

Prestadores 2

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

Ano de referéncia:

1 .8. Casa Legislativa

12 RDQA

Data de Apresentacao na Casa Legislativa

29/05/2025

Consideragdes

1. IDENTIFICACAO

1.1. Informacoes Territoriais

UF Espirito Santo
Municipio Jodo Neiva

Area 272,87 km?
Populagao 14.079 (Censo 2022)

1.2.Secretaria de Saude

Nome

https://digisusgmp.saude.gov.br

22 RDQA
Data de Apresentacdo na Casa Legislativa

25/09/2025

376200
12472
38236
18898

136311
27543
12304
14042
10975
14295
11597
18964
13813
45575
23872

579720
25395
79043

506779

343378

32 RDQA
Data de Apresentacdo na Casa Legislativa

25/02/2026

Secretaria Municipal de Saude de Joao Neiva

1.343,69
34,21
31,20
67,58
230,17
114,05
61,57
26,47
36,70
52,39
25,38
66,28
19,28
61,96
34,37
1.047,84
135,16
253,66
2.426,87

3.677,17
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CNES 4044665

CNPJ

Endereco Rua Placido Vassolo, 48 ¢ 22 andar ¢ Centro ¢ Joao Neiva/ES
Email administrativo.saude@joaoneiva.es.gov.br

Telefone (27) 99576-5603

1.3. Informacodes da Gestao

Prefeito Paulo Sérgio de Nardi (Micula)
Secretario de Saiide Amanda Morellato Carlesso Campostrini
E-mail da Secretaria  gestor.saude@joaoneiva.es.gov.br

Telefone (27) 99576-5603

1.4. Fundo Municipal de Saude

Lei de Criacao 0188 de 16/07/1991
CNP) 10.585.650/0001-08
Natureza Juridica: Fundo Publico

Nome do Gestor do Fundo Amanda Morellato Carlesso Campostrini

1.5. Plano Municipal de Saude
Periodo do Plano 2022/2025

Status do Plano Aprovado

1.6. Informacdes sobre Regionalizacao

O Municipio de Joao Neiva pertence a Regiao Metropolitana de Saude do
Estado do Espirito Santo, de acordo com o Plano Diretor de Regionalizacao
e sua Densidade populacional é de aproximadamente em 62 hab/km? .

1.7. Conselho de Saude

Instrumento Legal de Criacdo Lei Municipal n.2 2309 de 20/06/2011

Endereco Rua Placido Vassolo,48 - 22 andar
Centro ¢ Joao Neiva/ES

E-mail

conselho.saude.joaoneiva@gmail.com
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Nome do Presidente Maria Melania Ruy Tolomei de Araujo

Numero de conselheiros Usuéarios - 6
por segmento Governo ¢ 2
Trabalhadores - 3

Prestadores - 1
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2. Introducao

o Andlises e Consideracdes sobre Introducdo

2. INTRODUGCAO

No intuito de prestar contas e tornar publicas as agdes realizadas no primeiro, segundo e terceiro quadrimestres do exercicio de 2025, a Secretaria de
Salde do Municipio de Jodo Neiva, disponibiliza o presente documento em conformidade com a Lei Complementar N2 141, de 13 de janeiro de 2012. A
referida lei trata em seu capitulo 1V, na secéao lll, da Prestacdo de Contas, versando no Art. 36:

¢0 gestor do SUS em cada ente da Federagao elaboraréd Relatério detalhado referente ao quadrimestre anterior, o qual conterd, no
minimo, as seguintes informacgdes:
| - montante e fonte dos recursos aplicados no periodo;

Il - auditorias realizadas ou em fase de execugdo no periodo e suas recomendagdes e determinagdes;
Il - oferta e produgdo de servigos publicos na rede assistencial prépria, contratada e conveniada, cotejando esses dados com os indicadores de saude
da populagéo em seu ambito de atuagdo.¢

Em observancia aos dispositivos legais, este instrumento visa relatar as apresentacdes realizadas nas Audiéncias, de modo a registrar os dados
demonstrados e discutidos. O RAG 2025 contempla as diretrizes, objetivos, metas e indicadores do Plano Municipal de Salde 2022-2025, a analise de
execucdo das metas previstas na PAS 2025; a analise da execugcao orcamentaria anual e recomendacdes que se fizerem necessarias. Sua elaboragéo e
apresentagdo ocorrem até o final do més de margo de 2026, ano seguinte ao da execucao financeira, cabendo ao Conselho Municipal de Saldde emitir
parecer conclusivo.

O DigiSUS Gestor - Médulo Planejamento (DGMP), disponibilizado para acesso dos estados, municipios e Distrito Federal no inicio de maio de 2019, apds
publicacdo da Portaria N2 750, de 29 de abril de 2019, que regulamentou o seu uso, é o sistema obrigatoriamente utilizado pelos estados, Distrito Federal
e municipios, para registro de informagdes e documentos relativos ao Plano de Salde e a Programacgdo Anual de Salde. Esse sistema é o utilizado para a
elaboragéo de Relatério Anual de Gestdo ¢ RAG e seu envio ao Conselho de Salde para analise e parecer conclusivo, nos termos do § 12 do art. 36 da Lei
Complementar n2 141, de 2012.

Neste sentido, a estrutura do RAG 2025 da Secretaria Municipal de Saude estd compatibilizada com o DigiSUS Gestor - Médulo Planejamento (DGMP) e as
informagdes do RAG 2025 sdo apresentadas no sistema da seguinte forma: Identificagdo; Introducdo; Dados demograficos e de morbimortalidade; Dados
da produgdo de servigos no SUS; Rede fisica prestadora de servigos ao SUS; Profissionais de Saude trabalhando no SUS; Programacao Anual de Saude -
PAS; Indicadores de Pactuacdo Interfederativa; Execucdo Orcamentdria e Financeira; Auditorias; Andlises e Consideracbes Gerais e, por fim,
Recomendacdes para o préximo exercicio.

O referido sistema importa dados de sistemas nacionais de informagdo, mas ainda detém algumas inconsisténcias na importagdo, por esse motivo,
sempre que possivel, a Secretaria de Saude de Jodo Neiva fard andlise e/ou consideracdes sobre dados mais atualizados vigentes em bases préprias.

Deve-se ressaltar ainda que, alguns dados apresentados sdo parciais uma vez que muitas das bases oficiais de informacdo podem sofrer atualizages até
seis meses apds a data de realizacdo, seja de procedimentos, internagdes, receitas ou despesas com saude (a exemplo do SIA, SIH e SIOPS).

Assim, a Secretaria Municipal de Saude disponibiliza o presente relatério, que se constitui um importante documento para conhecimento dos gastos e
agOes desenvolvidas pela gestdo e, consequentemente, para a avaliacdo da mesma, onde todos poderdo contribuir efetivamente para o fortalecimento do
Sistema Unico de Saude.
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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: 2025

Faixa Etaria Masculino Feminino Total
0 a4 anos 367 358 725
5a 9 anos 439 410 849
10 a 14 anos 465 442 907
15 a 19 anos 410 447 857
20 a 29 anos 885 886 1.771
30 a 39 anos 925 919 1.844
40 a 49 anos 1.034 1.138 2.172
50 a 59 anos 907 1.017 1.924
60 a 69 anos 809 903 1.712
70 a 79 anos 472 535 1.007
80 anos e mais 207 320 527
Total 6.920 7.375 14.295

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Saide/SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet)
Data da consulta: 13/03/2026.

3.2. Nascidos Vivos

Ndmero de nascidos vivos por residéncia da mae.
Unidade Federacao 2021 2022 2023 2024
JOAO NEIVA 170 169 192 158
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 13/03/2026.

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 131 62 70 106 51
Il. Neoplasias (tumores) 64 99 135 97 98
IIl. Doencgas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar 8 5 8 9 14
IV. Doengas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 41 37 42 34 38
V. Transtornos mentais e comportamentais 13 13 18 13 10
VI. Doengas do sistema nervoso 10 11 14 26 26
VII. Doencas do olho e anexos 8 10 8 11 11
VIll.Doencas do ouvido e da apéfise mastdide - 1 2 1 2
IX. Doengas do aparelho circulatério 143 156 160 148 141
X. Doengas do aparelho respiratério 92 79 94 70 98
XI. Doengas do aparelho digestivo 98 155 145 164 126
XIl. Doencas da pele e do tecido subcutaneo 23 18 26 50 47
Xlll.Doencgas sist osteomuscular e tec conjuntivo 18 16 39 50 40
XIV. Doencas do aparelho geniturinario 109 135 164 136 144
XV. Gravidez parto e puerpério 87 86 107 81 75
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 14 21 17 23 15
XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossémicas 8 7 15 9 3
XVII1.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 24 28 25 24 19
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas 118 117 106 147 140
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XX. Causas externas de morbidade e mortalidade
XXI. Contatos com servicos de saude
CID 102 Revisao nao disponivel ou ndo preenchido

Total

Fonte: Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 13/03/2026.

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10
Capitulo CID-10

I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias
Il. Neoplasias (tumores)
IIl. Doengas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar
IV. Doengas endécrinas nutricionais e metabdlicas
V. Transtornos mentais e comportamentais
VI. Doengas do sistema nervoso
VII. Doengas do olho e anexos
VIll.Doengas do ouvido e da apéfise mastoide
IX. Doengas do aparelho circulatério
X. Doencas do aparelho respiratério
XI. Doengas do aparelho digestivo
XIl. Doengas da pele e do tecido subcutaneo
Xlll.Doencgas sist osteomuscular e tec conjuntivo
XIV. Doencas do aparelho geniturinario
XV. Gravidez parto e puerpério
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal
XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossomicas
XVIIL.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade
XXI. Contatos com servicos de salde
XXI1.Codigos para propdsitos especiais
Total

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 13/03/2026.

o Andlises e Consideragdes sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade

3. DADOS DEMOGRAFICOS E DE MORBIMORTALIDADE

3.1 Populacao estimada por sexo e faixa etaria

72

1.081

66

1.122

2021

37

13

31

10

15

144

Faixa Etaria Masculino Feminino Total
0 a4 anos 367 358 725
5a9anos 439 410 849

10 a 14 anos 465 442 907

15 a 19 anos 410 447 857

20 a 29 anos 885 886 1771

30 a 39 anos 925 919 1844

40 a 49 anos 1034 1138 2172

50 a 59 anos 907 1017 1924

60 a 69 anos 809 903 1712

70 a 79 anos 472 535 1007
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1.243

2022

26

12

125

71

1.270

2023

36

10

31

10

17

137

49

1.147

2024

22

16

30
13

11

14

125
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80 anos e mais 207 320 527

Total 6920 7375 14295

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Satide/SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet)

Data da consulta: 20/02/2026.

3.2. Nascidos Vivos

Com relagao aos nimeros de nascidos vivos, o sistema DigiSUS trouxe somente os dados até 2024. No ano de 2025 houve registro de 136 nascidos vivos, sendo a base de
dados atualizada até a data de 13/03/2026. E importante notar que esses dados s&o preliminares e estéo sujeitos a alteracdes, o que pode impactar a analise futura.

** Nascidos Vivos por Tipo de Consulta Pré-Natal

12 Quad. 22 Quad. | 32 Quad. | TOTAL
Nenhuma 1 1 1 3
Dela3 1 5 0 6
De4a6 6 7 3 16
7 ou mais 34 43 34 111
TOTAL 42 56 38 136

Fonte: Sistema de Informacgdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 13/03/2026.

No exercicio de 2025, observa-se que a expressiva maioria das gestantes (81,6%) realizou sete ou mais consultas de pré-natal, evidenciando uma adequada adesédo ao
acompanhamento gestacional e alinhamento as recomendagdes do Ministério da Salde. Esse resultado demonstra o fortalecimento das agdes de Atengdo Priméria e o
acesso oportuno aos servigos de salide no municipio.

Além disso, parcela das gestantes (11,8%) realizou entre quatro e seis consultas, mantendo acompanhamento regular durante a gestagao. Os registros de menor nimero de
consultas (1 a 3) e auséncia de pré-natal correspondem a uma proporgao reduzida (4,4% e 2,2%, respectivamente), o que refor¢ca o bom desempenho geral da cobertura.

Ao longo dos quadrimestres, observa-se estabilidade no padrdo de acompanhamento, com predominancia consistente de gestantes com sete ou mais consultas, mesmo
diante de variagdes no nimero absoluto de nascidos vivos, sem impacto relevante na qualidade da assisténcia.

De forma geral, os dados indicam um cenario positivo da assisténcia pré-natal no municipio, refletindo o compromisso da gestdo com a ampliacdo do acesso e a qualificacéo
do cuidado. Como estratégia de aprimoramento continuo, permanecem a busca ativa e acompanhamento das gestantes, especialmente nos casos mais vulneraveis,
contribuindo para a manutencao e o fortalecimento dos indicadores materno-infantis.

** Nascidos Vivos por Tipo de Parto

Tipo de Parto | 12 Quad. 22 Quad. 32 Quad. TOTAL
Vaginal 9 22 4 35
Cesério 33 34 34 101
TOTAL 42 56 38 136

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 13/03/2026.

No exercicio de 2025, foram registrados 136 nascidos vivos de mées residentes no municipio, conforme dados do Sistema de Informacdes sobre Nascidos Vivos.
Verifica-se predominancia de partos cesareos, correspondendo a 101 registros (74,3%), enquanto os partos vaginais totalizaram 35 (25,7%).

Cabe destacar que esse cenario acompanha uma tendéncia observada em diversos contextos, especialmente em servicos que atendem casos de maior complexidade ou que
concentram partos hospitalares. Ainda assim, o municipio mantém acompanhamento continuo desses indicadores, buscando qualificar cada vez mais a assisténcia prestada.

Nesse sentido, seguem sendo fortalecidas acdes voltadas a qualificagdo do pré-natal, a orientacao das gestantes e ao incentivo ao parto adequado, respeitando as indicagdes
clinicas e promovendo escolhas informadas. Tais iniciativas contribuem para a melhoria continua dos desfechos materno-infantis e para o aprimoramento da atengdo a saude
no municipio.

** Nascidos Vivos por Municipio de Ocorréncia

Municipio 12 Quad. 22 Quad. | 32 Quad. TOTAL
Aracruz 22 34 19 75
Colatina 4 6 2 12

Jodo Neiva 3 3 4 10
Linhares 1 0 0 1

Serra 4 7 7 18
Vitéria 8 6 6 20
TOTAL 42 56 38 136

Fonte: TabNet Win32 2.7: Nascidos Vivos - 2006 em diante (saude.es.gov.br). Observagdo: Acesso em 13/03/2026. Dados referentes de 2025 sujeitos a alteragdo.

Aracruz apresentou o maior nimero de nascidos vivos (75), que é a referéncia pra o municipio de parto de risco habitual. Enquanto Serra, onde estd localizada a
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maternidade para gestagdo de alto risco apresentou 18 partos.

3.3. Principais causas de internacao

Capitulo CID-10 Quad. |Quad.|Quad.| TOTAL
2025 | 2025 | 2025

XIV. Doencas do aparelho geniturinario 44 53 47 144

IX. Doencas do aparelho circulatério 43 48 50 141

XIX. Lesbes, envenenamentos e algumas

A 40 57 43 140
outras consequéncias de causas externas

XI. Doengas do aparelho digestivo 47 45 34 126
Il. Neoplasias (tumores) 44 27 27 98
X. Doengas do aparelho respiratério 18 50 30 98
XV. Gravidez parto e puerpério 16 33 26 75

1. Al infecci
gLfrlea-s doencas infecciosas e 12 22 17
parasitarias 51

XXI. Contatos com servicos de satde 20 21 8 49

XIl. Doencas da pele e do tecido subcutéaneo| 10 17 20 47

XIll. Doengas sistema osteomuscular e tec
boene 1m | 22 | 7
conjuntivo 40

IV. Doengas enddcrinas nutricionais e
< inas nutriciona 16 | 14 | 8

metabdlicas 38
VI. Doencgas do sistema nervoso 10 9 7 26
XVIII. Sintomas, sinais e achados anormais s 9 2

de exames clinicos e de laboratério 19
XVI. Algumas afecgbes originadas no 3 5 7

periodo perinatal 15
IIl. Doengas do sangue e dos érgdos

hematopoiéticos e alguns transtornos 5 3 6
imunitérios 14
VII. Doencas do olho e anexos 3 3 5 11
V. Transtornos mentais e comportamentais 4 4 2 10
XVII. Malformagbes congénitas, o 3 0
deformidades e anomalias cromossémicas 3
VIIl. Doencas do ouvido e da apdfise 1 1 0
mastoide 2
TOTAL 355 446 346 |1.147

Fonte: TabNet: Morbidade Hospitalar do SUS - por local de residéncia - Espirito Santo (datasus.gov.br) - Acesso em 13/03/2026.

OBS: Dados parciais.

No exercicio de 2025, foram registradas 1.147 internagdes hospitalares de residentes do municipio, conforme dados do Sistema de Informagbes Hospitalares do SUS
(SIH/SUS), ainda sujeitos a atualizagdes.

As principais causas de internagdo estiveram relacionadas as doencgas do aparelho geniturinério (12,6%), seguidas pelas doengas do aparelho circulatério (12,3%) e pelas
lesGes, envenenamentos e outras consequéncias de causas externas (12,2%). Também se destacam as doencas do aparelho digestivo (11,0%) e as neoplasias (8,5%), além
das doencas do aparelho respiratério (8,5%).

Observa-se que as internagdes por doengas cronicas ndo transmissiveis, especialmente as do aparelho circulatdério, permanecem entre as principais causas, refletindo o perfil
epidemiolégico da populagdo e reforcando a relevancia das agdes j& desenvolvidas na Atencdo Priméria a Saude, com foco na prevencgao, diagndstico precoce e
acompanhamento continuo.

Destaca-se também a presenca de internacdes por causas externas, o que evidencia a importancia da continuidade e do fortalecimento de acdes intersetoriais voltadas a
promocao da saude, prevencao de acidentes e redugéo de violéncias.

As internagdes relacionadas a gravidez, parto e puerpério (6,5%) mantém-se dentro do esperado, considerando o perfil demogréfico local, enquanto as doencas infecciosas e
parasitarias (4,4%) demonstram a necessidade de manutencao das acdes de vigilancia em saude ja instituidas.

De forma geral, os dados revelam um perfil de morbidade compativel com a realidade atual, marcado pela coexisténcia de condicdes cronicas, causas externas e agravos
potencialmente evitaveis.

A anélise dessas informacgdes constitui importante instrumento de gestéo, contribuindo para o planejamento mais assertivo das acdes e para o direcionamento de estratégias
que visem a melhoria continua dos indicadores de salide da populagao.

3.4. Mortalidade por grupos de causas

1° 20 3¢
Capitulo CID-10 Quad. [Quad. |Quad. |TOTAL
2025 | 2025 | 2025
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Doencas do aparelho circulatério 10 8 10 28
Neoplasias (tumores) 12 9 6 27
Doengas do aparelho respiratério 4 4 9 17
Doengas enddcrinas nutricionais e
metabdlicas 4 5 6 15
C - —
au§a§ .externas (acidentes, homicidios 5 3 5 15
e suicidios)
Doengas do sistema nervoso 3 5 5 13
Doencas do aparelho geniturinario 1 3 2 6
Doengas do aparelho digestivo 3 1 2 6
Al d infecci
gur'rlwals' oencas infecciosas e 0 1 1 2
parasitarias
Transtornos mentais e
) 1 0 0 1
comportamentais
Mal definidas 1 0 0 1
TOTAL 45 39 a7 131

Fonte: TabNet Win32 2.7: Mortalidade Geral - 2006 em diante (saude.es.gov.br) acesso em 13/03/2026

OBS: Dados parciais.

No exercicio de 2025, os dados de mortalidade por residéncia indicam a predominancia das doencas do aparelho circulatério (28 d6bitos) e das neoplasias (27 6bitos) como
principais causas de morte no municipio. Em seguida, destacam-se as doencas do aparelho respiratério (17 débitos), as doencgas enddcrinas, nutricionais e metabdlicas (15

6bitos) e as causas externas (15 dbitos).

Observa-se que as doengas crdnicas nao transmissiveis concentram a maior parte dos ébitos, especialmente as cardiovasculares e as neoplasias, refletindo o perfil

epidemioldgico ja amplamente acompanhado pelos servigos de salude.

Ressalta-se que os dados sdo preliminares e sujeitos a atualizacdo, podendo ocorrer ajustes nos totais apresentados, especialmente no terceiro quadrimestre.

De forma geral, o perfil de mortalidade do municipio mantém-se compativel com o observado em nivel nacional, caracterizado pelo predominio de doengas cronicas. Nesse

contexto, o municipio segue avangando na qualificagdo da Rede de Atengdo a Saude, com foco na integralidade do cuidado, no fortalecimento das linhas de atencdo e na

redugdo de 6bitos evitaveis.

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

01 Acoes de promocao e prevencao em saude

02 Procedimentos com finalidade diagnostica 68 7.539,72 - -
03 Procedimentos clinicos 6.798 - 256 83.353,50
04 Procedimentos cirurgicos 202 4.667,43 1 153,58

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 7.068 12.207,15 257 83.507,08

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 13/03/2026.

4.3. Producao de Atenc&o Psicossocial por Forma de Organizagao

030108 Atendimento/Acompanhamento psicossocial 2.662 5.783,30

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 13/03/2026.

4.4. Producgdo de Atencéo Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos

01 Acoes de promocao e prevencao em saude 10.338

02 Procedimentos com finalidade diagnostica 99.233 633.826,18 - -

03 Procedimentos clinicos 139.434 601.821,95 260 84.291,04
04 Procedimentos cirurgicos 586 13.407,17 209 108.027,96

05 Transplantes de orgaos, tecidos e celulas - - - -
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, proteses e materiais especiais - - - -
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08 Acoes complementares da atencao a saude 79.600 394.020,00 - -
09
Procedimentos para Ofertas de Cuidados Integrados" - - - -

Total 329.191 1.643.078,00 469 192.319,00

Fonte: Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 13/03/2026.

4.5. Producdo de Assisténcia Farmacéutica

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

4.6. Producdo de Vigilancia em Saude por Grupo de Procedimentos

Financiamento: Vigilancia em Saude

Sistema de Informac6es Ambulatoriais
Grupo procedimento

Qtd. aprovada Valor aprovado
01 Acoes de promocao e prevencao em saude 100 -
02 Procedimentos com finalidade diagnostica 302 -
Total 402 -

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

Data da consulta: 13/03/2026.

e Andlises e Consideracdes sobre Dados da Producdo de Servicos no SUS

4. DADOS DA PRODUCAO DE SERVICOS NO SUS

4.1 Producao de Atencao Baésica

Grupo procedimento| 12 QUAD 22 QUAD 32 QUAD TOTAL
Visita Domiciliar de 39.236 43.808 45.006
ACS 128.050

Atendimento

Individual: médico  /
Enfermeiro / Nutricionista/
) 10.925 14.183 16.367 41.475
Fisioterapeuta (consultas
agendadas/programadas/consulta

no dia/atendimento de urgéncia)
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Procedimentos (adm.
med. via endovenosa, Adm.
med.via intramuscular, Adm.
Med. inalacéo/nebulizacdo, Adm.
Med. via tépica, Adm. med. via
Subcutanea (SC), Adm. med. via
oral, Adm. penicilina p/ tto sifilis,
Administracdo de vitamina A,
Afericdo de PA, Afericdo de
temperatura, Cateterismo vesical
de alivio, Caut. quimica pequenas
lesées, Cir. de unha
(cantoplastia), Col. de cito. De
colo uterino, Col. mat. p/ ex.
laboratorial, Cuidado de estomas,
Curativo  especial,  Curativo
smples, brenagem de sbscesso| 15 713 14.822 18.075 45.610
Eletrocardiograma, Exame do pé
diabético, Exérese/biopsia/puncao
d e tum., Fundoscopia, Glicemia
capilar, Infiltragdo em cav.
sinovial, Medicao de altura,
Medicdo de peso, Rem. Corp.
Estranho Subcuténeo, Ret. de
pontos de cirurgias, Retirada de
cerume, Rm. C. Est. Cav
Auditiva/Nasal, ~ Sutura simples,
TERAPIA DE REIDRATACAO ORAL,
Tamponamento de epistaxe, Tes.
Rap. p/dosg. proteindria, Teste
rapido de HIV, Teste rapido de
gravidez,  Teste répido para
hepatite C, Teste rapido para

sifilis)

Atendimentos
Odontoldgicos
(consultas 394 2.406 1.585 4.385
agendadas/programadas/consulta

no dia/atendimento de urgéncia)

Procedimentos

Odontolégicos (arF
(indiv.  por  sessdo), Aces.
polpa/medica.(por dente),
Adaptacdo de protese dentéria,
Apl. de selante (por dente), Aplic.
de carios. (por dente),
Capeamento pulpar, Cimentagao
d e prétese dentéria, curativo ¢/
ou s/ prep. Biom., Drenagem de
abscesso . Evi.de placa
bacteriana, Exodontia de dente
deciduo, Exodontia de dente
permanente, Ins. de prétese
dentaria, Mold. dento-gengival p/ 304 1.694 1.382 3.380
prot., Orientacdo de higiene
bucal, Pulpotomia dentaria, RAP
subgengival(por sextante), RAP
supra. (por sextante), Rad.
periapical/interproximal,

Remocao de placa bacteriana,
Rest.  dente permanente ant.,
Rest. dente permanente post.,
Restauracdo de dente deciduo,
Ret. de pontos de cirurgias, Sel
provisério de cavidade,
Tratamento de alveolite, Ulotomia

/ ulectomia)

384 326 269 979

Atividades Coletivas | i idades | atividades | atividades | atividades

(Reunibes, palestras, Educagao

5.187 4.544 6.698 16.429
participantes | participantes|participantes | participantes

em Salde, PSE, entre outros)

Fonte: Sistema de Informacao em Salde para a Atencdo Basica ¢ SISAB E RG SYSTEM -
Acesso em 24/02/2026.

4.1.1 VISITA DOS ACS
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QUADR. QTDE VISITAS

JANEIRO A ABRIL 39.236
MAIO A AGOSTO 43.808
SETEMBRO A DEZEMBRO 45.006

Fonte: Sistema de Informacao em Saude para a Atencao Bésica ¢ SISAB E RG SYSTEM
Acesso em 24/02/2026.

4.1.2 ATENDIMENTOS DE ENFERMAGEM NA APS

QUAD. COI\?;[?LETAS INDIVIDUOS
JANEIRO A ABRIL 2455 1813
MAIO A AGOSTO 4684 2888

SETEMBRO A DEZEMBRO 5297 3200

Fonte: Sistema de Informacao em Salde para a Atencado Béasica ¢ SISAB E RG SYSTEM
Acesso em 24/02/2026.

4.1.3 ATENDIMENTO MEDICO NA APS

QUAD. ATENg.IrI\I:EENTOS INDIVIDUOS
JANEIRO A ABRIL 5789 3675
MAIO A AGOSTO 7632 4837

SETEMBRO A DEZEMBRO 8880 5453

Fonte: Sistema de Informacao em Salde para a Atencao Basica ¢ SISAB E RG SYSTEM
Acesso em 24/02/2026.

4.1.4 ATENDIMENTO ODONTOLOGICO NA APS

QTDE
QUAD. CONSULTAS PROCEDIMENTOS
JANEIRO A ABRIL 1051 868
MAIO A AGOSTO 2075 3478
SETEMBRO A DEZEMBRO 1345 2943

Fonte: Sistema de Informacao em Salde para a Atencao Basica ¢ SISAB E RG SYSTEM
Acesso em 24/02/2026.

4.2. Producao de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Carater de atendimento: Urgéncia
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*¥* Realizado em Joao Neiva

4.2.1 Quantidade e Valor dos Procedimentos

12 QUAD.

22 QUAD.

32 QUAD.

Grupo
procedimento

Sistema de Informacoes

Ambulatoriais

Sistema de Informacodes

Sistema de Informacoes

A iais

iais

Qtd.

Valor

Qtd. Valor

P

P

p

aprovada| aprovado

Qtd. Valor

Qtd.

Total

Valor
total

Procedimentos
com finalidade
diagnéstica
(Exames laboratoriais,
Radiografias,
ultrassonografia,
Ressonancia, endoscopia,

colonoscopia, entre outros)

24 | 2.654,21

28 |3.125,84

16 | 1.759,67

68

7.539,72

Procedimentos
clinicos (consutta de
profissionais de nivel
superior exceto médico,
consultas de
especialidades, consulta
em pronto atendimento,
terapias, matriciamento,
fisioterapia, tratamento

endodéntico de dente,

dentre outros)

509

- 2

911 -

3.378 -

6798 0,00

Procedimentos
cirargicos
(Curativo grau Il, excisdo
de leséo e/ou sutura,

exérese de tumor de pele)

78 |1

.806,48

53 |1.216,59

71 | 1.644,36

202| 4.667,43

Total

611 (4.460,69|2.992|4.342,43

3.465|3.404,03

7.068|12.207,15

Fonte: TabNet (saude.es.gov.br) acesso em 23/02/2026.

OBS: Dados parciais até nov/25

4.2.2 Quantidade e Valor das AlH

12 QUAD. 22 QUAD. 22 QUAD.
Sistema de Sistema de Sistema de
Grupo Informacodes Informacoes Informacodes AIH Valor
procedimento| Hospitalares Hospitalares Hospitalares |(Pagas total
AlH Valor AlIH Valor AlH Valor
Pagas total Pagas total Pagas total
Procedimentos
clinicos 82 |26.930,97 | 106 |36.303,51| 68 |20.119,02 256 | 83.353,50
Procedimentos
cirtrgicos ! 153,58 ) ) ) ) 1 153,58
Total 83 |27.084,55| 35 |36.303,51| 68 (20.119,02| 186 [83.507,08

Fonte: TabNet (saude.es.gov.br) acesso em 23/02/26. OBS: Dados parciais até nov/25.

4.3. Producao de Atencao Psicossocial por Forma de Organizacao por local de atendimento

Sistema de Informacoes Ambulatoriais

Forma de
Organizacao

QUADRIMESTRE

12

20
QUADRIMESTRE

32
QUADRIMESTRE

Qtd.

Valor

Qtd. Valor

Qtd. Valor

https://digisusgmp.saude.gov.br
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030108

Atendimento/ 706 R$ 021 R$ 945 R$ 2.662 R$
Acompanhamento 2.034,80 2.113,95 1.634,55 5.783,30
psicossocial

Fonte: TabNet (saude.es.gov.br) acesso em 23/02/2026.

Obs: Dados parciais até nov/2025.

22 QUAD. 32 QUAD.
ATIVIDADE

Quant. Participantes Quant. Participantes

OFICINAS 81 368 77 411

Fonte: CAPS ¢ Centro de Atengdo Psicossocial.

22 QUAD. 32 QUAD.
ATIVIDADE
Realizada | Desisténcia | Realizada | Desisténcia
INTERNACAO
INVOLUNTARIA E 20 2 8 0
COMPULSORIA

Fonte: CAPS ¢ Centro de Atengdo Psicossocial.

4.4. Producao de Atencao Ambulatorial
Procedimentos e por local de atendimento

4.4.1 Quantidade e valor dos Procedimentos por local de atendimento

Especializada e Hospitalar

12 QUAD. 22 QUAD. 2 QUAD.
GRUPO Qu. Qu. 32 Qu,

TOTAL

PROCEDIMENTO | qTD. VALOR | QTD. VALOR QTD. VALOR

QTD. VALOR

ACOES DE
PROMOCAO E
PREVENCAO EM
SAUDE (visita
domiciliar/institucional por
profissional de nivel superior,

avaliagdo antropométrica) 1.154 R$ 0,00 3.787 R$ 2,70 5.397 0

10.338 R$ 2,70

PROCEDIMENTOS
COM FINALIDADE
DIAGNOSTICO
(exames laboratoriais, RX,
ultrassom, mamografia, teste R$ R$

réapido, entre outros) 35.117 | 230.614,30 | 30.611 [ 207.708,03 | 33.305 | 195.503,85

99.033 [R$ 633.826,18

PROCEDIMENTOS
CL|N|COS (consultas

meédicas, de profissionais de
nivel superior, atendimento
fisioterapéutico, curativos, R$ R$

outros) 46.311 | 222.245,84 | 52.185 | 218.618,56 | 40.938 | 160.957,55

139.434 |R$ 601.821,95

PROCEDIMENTOS
CIRURGICOS (curativo
grau Il ¢/ ou s/ debridamento,

pequenos procedimentos,

exérese, outros) 174 |R$4.568,29| 249 |R$5.344,58| 163 3.494,30 586 | R$ 13.407,17

ACOES

COMPLEMENTARES

DA ATENGAO A

SAUDE (geslocamento de R$ R$

paciente e acompanhante) 26.945 | 133.377,75 | 29.760 | 147.312,00 | 22.895 | 113.330,25 | 79.600 |R$ 394.020,00

R R R R
TOTAL 109.701 v 62.117 : 102.898 ; 274.716 g

590.806,18 578.985,87 473.285,95 1.643.078,00

Fonte: TabNet (saude.es.gov.br) acesso em 23/02/26.
Obs: Dados parciais até nov/2025.
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4.4.2 Quantidade e Valor das AlH por local de internacao

12 QUAD.

22 QUAD.

32 QUAD.

GRUPO SIH

SIH

SIH

TOTAL

PROCEDIMENTO

AIH VALOR AIH VALOR AIH VALOR AIH VALOR
PAGAS| TOTAL |PAGAS| TOTAL (PAGAS| TOTAL (TOTAL| TOTAL
PROCEDIMENTOS
CLiNICOS
(diagnostico e/ou
atendimento de
urgéncia em clinica
medica / pediatrica,
R$ R$ R$
tratamento de 83 108 69 20.345,70 | 260
27.553,39 36.391,95 84.291,04
diabetes, hipertensao,
insuficiéncia cardiaca,
pneumonias ou
influenza (gripe),
pielonefrite, entre
vérias outras)
PROCEDIMENTOS
. R$ R$ R$
CIRURGICOS 72 83 54 27.376,90 | 209
38.270,08 42.380,98 108.027,96
(CIRURGIAS ELETIVAS)
R$ R$ R$ R$
TOTAL 155 191 123 469
65.823,47 78.772,93 47.722,60 192.319,00

Fonte: Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS(SIH/SUS) ¢ Tabnet acesso em 23/02/2026. obs: Dados parciais até nov/2025.

4.5. Producao de Assisténcia Farmacéutica

TIPO DE
ATENDIMENTO

12
QUAD

22

32

QUAD | QUAD

N.¢ de
pacientes

3.404

4.142 | 4.223

N¢ de receitas

7.760

9.812 |10.611

NQ itens
dispensados

476.560

661.742(788.895

Cobertura
(Remume)

95,55%
(MEDIA)

97,81%|91,24%

(MEDIA)

(MEDIA)

Fonte: Sistema préprio (RG System). Acesso em 23/02/2026.

4.6. Producao de Vigilancia em Saude por Grupo de Procedimentos por local de atendimento

Financiamento: Vigilancia em Saude

12 QUAD. (22 QUAD. (32 QUAD.

(inspegdes sanitarias)

Grupo procedimento Qtd. Qtd. Qtd. |TOTAL
aprovada |aprovada [aprovada
01 Agbes depromocdo e
prevencao em salde 0 9 91 100

https://digisusgmp.saude.gov.br
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02 Procedimentos com
finalidade diagnéstica
(testes répidos de Covid, 40 55 207 302
dengue, Chikungunya, entre
outros)
Total 40 64 298 402
Fonte: TabNet (saude.es.gov.br) acesso em 23/02/2026.
Obs: Dados parciais até nov/2025.
ATIVIDADES VIGILANCIA SANITARIA
10 20 30 TOTAL
ATIVIDADES
QUADR. | QUADR. QUADR.
Alvaras de L|'C§n<;a Sanitéria 16 22 22 60
emitidos
Inspecdes realizadas 21 19 40
Denunci id
enuncias recebidas e 14 5 7 26
apuradas
Fonte: Relatdrio Vigilancia sanitéria.
ATIVIDADES 12 QUADR. | 22 QUADR. | 32 QUADR. TOTAL
N.2 imdveis
Cadastrados 7.971 7.971 8.351 8.351
N2 imévei
- Imovels 1.673 2.255 1.556 5.484
visitados
NS imovei
fmovels 385 729 326 1440
Fechados
N.© T
de iméveis o 0 20 0
Recuperados
Focos Focos Focos Focos
Encontrados: |Encontrados: | Encontrados: | Encontrados:
N2 imodveis 17 51 05 73
positivos
Focos Focos Focos Focos
positivos: 12 | positivos: 30 | positivos: 01 | positivos: 43
Fonte: Relatério Vigilancia ambiental.
° o o
ATIVIDADES g d & TOTAL
QUADR. | QUADR. | QUADR.
Visit Pont:
isitas a’ .on os 6 6 2 14
Estratégicos
Amostras positivas 1 4 0 5
Fonte: Relatdrio Vigilancia ambiental.
4.6.2 Atividades de Combate ao Escorpido e ao Barbeiro
12 22 32 QUADR.| TOTAL
ATIVIDADES QUADR. | QUADR.
Visitas - Escorpiao 0 0 3 3
Visitas - Barbeiro 0 0 0 0
Fonte: Relatério Setor de Vigilancia em Satde.
4.6.3 Atividades de prevencao a Raiva animal
20 32 QUADR.| TOTAL
ATIVIDADES 12 QUADR. Q
QUADR.
C ha de Vacinaga
ampanha de Vacinacao 16 672 1.304 1.992
Antirrabica (caes e gatos)

Fonte: Relatério Setor de Vigilancia em Saude.
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4.6.4 Programa de Vigi agua

22 2 TOTAL
ATIVIDADES 12 QUADR. o
QUADR. | QUADR.

Amostras de agua

; 28 29 25 82
Coletadas e analisadas

Fonte: Relatério Setor de Vigilancia em Satde.

4.6.5 Doencas de Notificacao Compulsérias

12 22 32
AGRAVO QUADR. |QUADR. | QUADR. | TOTAL
NOT NOT NOT
Acidente por Animal
Peconhento 20 19 16 55
Acidente Trabalho com
exposicdo material 4 4
biolégico
Aids Adulto 1 3 1
Atendimento Antirrdbico 29 26 32
Humano 87
Coqueloque 1 1
Chikungunya 14 14
Dengue 546 24 12 582
Doenca falciforme 1 1
Doencga exantematicas:
. 1 1
Sarampo/rubéola
DRT Acidente de Trabalho 7 3 3 13
DRT Acidente de Trabalho
com exposicdo material 1 1
biolégico
DRT cancer relacionado ao
1 1
trabalho
DRT PAIR perda auditiva
induzida por ruido, 3 3
relacionado ao trabalho
Esporotricose humana 8 4 12
Esquistossomose 1 1
Hepatites Virais 2 2 4
Infeccdo pelo novo
24 33 53 110
Coronavirus (COVID-19)
Intoxicagdes Exégenas
(quim./agrot/gases téx. e 10 6 9 25
metais)
Meningites 1 1 2
MPOX 1 1
Oropuche 121 4 125
Sifilis Adquirida 4 9 13 26
Sifilis Congénita 3 1 4
Sifilis em Gestante 3 2 1 6
Sindrome diarreica Aguda 1 1
Tuberculose 1 1 3 5
Toxoplasmose 1 1
Varicela 2 1 3
Violéncia
22 20 19
Interpessoal/autoprovocada 61
Zika virus 2 2
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TOTAL DE
NOTIFICACOES

824

167 171

1.162

Fonte: E-SUS VS ¢ acesso em 21/01/2026.

4.6.6 Imunizacao

4.6.6.1 Cobertura Vacinal de Rotina para criancas < de 2 anos

2025 (JANEIRO A DEZEMBRO)
IMUNO META % META ALCANCADA
%

BCG 90 90,78 %
Pentavalente 95 102,84 %
Poliomielite 95 100,71 %
Pneumocécica 10V 95 93,62 %
Rotavirus 90 95,04 %
Meningocécica C 95 95,04 %
Febre Amarela 95 84,40 %
Hepatite A 95 107,80 %
gsr;?;ist;e B (ao nascer até 95 87.94 %
Triplice Viral 95 106,38 %
Varicela 95 108,51 %
Covid-19 90% D1¢1,42%

Fonte: Setor de Vigilancia em Saude - https://saude.es.gov.br/coberturas-vacinais-2 (Vacina e Confia) ¢ Data ultima atualizacio 15/01/2026. Dados referente as doses aplicadas de 01/01/25

a 31/12/2025 ¢ acesso em 23/02/2026.

4.6.6.2 Vacinas de Campanhas

- DOSES
POPULACAO
DOSE APLICADAS
CAMPANHA PUBLICO COBERTURA|
APLICADA AO PUBLICO
ALVO
GERAL
INFLUENZA
4.238 3.074 72,53 % 3.437
Meta: 90%

Fonte: Setor de Vigilancia em Saude - https://saude.es.gov.br/coberturas-vacinais-2 (Vacina e Confia) ¢ Data ultima atualizagdo 14/01/2026. Dados

referente as doses aplicadas de 01/02/25 a 31/12/2025 ¢ acesso em 23/02/2026.

4.7 TFD ¢ TRATAMENTO FORA DO DOMICILIO

TRATAMENTO FORA DO DOMICILIO - PACIENTES E
ACOMPANHANTES

p 1¢
VEICULO QUADR. | 22 QUADR. |32 QUADR.
Transportados nas VANS as
4:45h e 8:00h (Segunda a 2.809 3.165 3.225
Sexta ¢ feira)
AMBULANCIA 1.191 217 212
Ou,tros Veiculos (van e 085 816 693
veiculos pequenos)

Fonte: Setor de Transporte da Semsa/Sistema proprio.
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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 12/2025

Rede fisica de estabelecimentos de satde por tipo de estabelecimentos

Tipo de Estabelecimento Dupla Estadual Municipal Total
HOSPITAL GERAL 0 0 1 1
CONSULTORIO ISOLADO 0 0 2 2
UNIDADE MOVEL DE NIVEL PRE-HOSPITALAR NA AREA DE URGENCIA 0 0 2 2
UNIDADE DE VIGILANCIA EM SAUDE 0 0 1 1
CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 0 1 1
CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 0 0 12 12
CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE 0 0 1 1
UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA (SADT ISOLADO) 0 0 1 1
CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL 0 0 1 1
Total 1] 0 22 22

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: 13/03/2026.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 12/2025
Rede fisica de estabelecimentos de saude por natureza juridica
Natureza Juridica Municipal Estadual Dupla Total

ADMINISTRACAO PUBLICA

MUNICIPIO 16 0 0 16

CONSORCIO PUBLICO DE DIREITO PUBLICO (ASSOCIACAO PUBLICA) 2 0 0 2
ENTIDADES EMPRESARIAIS

SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA 3 0 0 3

ENTIDADES SEM FINS LUCRATIVOS
ASSOCIACAO PRIVADA 1 0 0 1
PESSOAS FISICAS

Total 22 0 0 22

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: 13/03/2026.

5.3. Consércios em salde
O ente ndo estd vinculado a consdrcio plblico em salde

o Andlises e Consideragdes sobre Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS

5. REDE FISICA MUNICIPAL DE SERVICOS AO SUS

Dos Estabelecimentos informados temos:
@ 06 unidades basicas de saude (Acioli, Cristal, Floresta, Gadioli, Jodo Neiva e Centro 2);
@ 05 postos de salde (Barra Do Triunfo, Cavalinho, Santo Afonso, Demétrio Ribeiro, Cohab);
@ 03 pontos de apoio da Atengdo Basica (Crubixd, Piragueagu e Sao Carlos 2)
@ 03 unidades especializadas (CAPS - Centro De Atencgdo Psicossocial, CREFNEIVA - Centro De Reabilitagdo Fisica e Casa Rosa);

@ E ainda a Secretaria Municipal de Sadde e a Vigilancia em Saude.
Totalizando 19 estabelecimentos municipais.
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H& também o HOSPITAL E MATERNIDADE SAGRADO CORAGAO DE MARIA que é conveniado com base na legislacéo vigente.

O municipio integra 0 CONSORCIO PUBLICO DA REGIAO POLINORTE - CNPJ: 02.618.132/0001-07, desde 03/07/1998.
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6. Profissionais de Saude Trabalhando no SUS

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

Periodo 02/2025

Publica (NJ grupo 1) Auténomos (0209, 0210)

Bolsistas (07) 3 0 0 0 0

Estatutarios e empregados publicos 1 4 6 11 30

(0101, 0102)

Intermediados por outra entidade (08) 5 7 0 4 0
Privada (N) grupos 2, 4 e Auténomos (0209, 0210) 6 0 6 0 0
5)

Celetistas (0105) 0 1 0 2 0
Sem Fins Lucrativos (N] Autonomos (0209, 0210) 31 0 2 1 0
grupo 3) .

Celetistas (0105) 5 9 9 27 0
Publica (N) grupo 1) Contratos tempordrios e cargos em comissao

(010301, 010302, 0104)

Sem Fins Lucrativos (NJ Contratos temporarios e cargos em comisséo 0 0 0 1 0
grupo 3) (010301, 010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)
Data da consulta: 27/03/2026.

Privada (NJ grupos 2, 4 e 5) Auténomos (0209, 0210)
Celetistas (0105) 9 9 8 3
Publica (NJ grupo 1) Auténomos (0209, 0210) 0 0 0 8
Bolsistas (07) 11 6 7 3
Estatutarios e empregados publicos (0101, 98 103 98 81
0102)
Intermediados por outra entidade (08) 28 29 34 19
Sem fins lucrativos (NJ grupo 3) Auténomos (0209, 0210) 29 30 28 32
Celetistas (0105) 55 52 73 74

Publica (NJ grupo 1) Contratos temporarios e cargos em
comissdo (010301, 010302, 0104)

Sem fins lucrativos (NJ grupo 3) Contratos temporérios e cargos em 8 7 7 7
comissdo (010301, 010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)
Data da consulta: 27/03/2026.

o Anélises e Consideragbes sobre Profissionais de Salde Trabalhando no SUS

6. PROFISSIONAIS DE SAUDE

Os profissionais de salde elencados, referem-se a rede publica e privada.

A seguir, apresentamos os profissionais diretamente vinculados ao municipio e atuantes na rede publica.

1° 2° 30
Quadrimestre/25/Quadrimestre/25| i
CATEGORIAS N o Quadrimestre/25
- Situacao em | - Situacao em - Situacdo em
30/04/2025 31/08/2025 31/12/2025
Bolsistas 2 1
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Bolsistas ¢
licenca
maternidade

Estatutério
Ativo + Férias

30

20

23

Estatutario
Licenca
médica +
Licenca com
Remuneracao
+ Licenca sem
Remuneracéo
+ Cedido a
outro orgdo

Contratado
Ativo + férias

99

95

93

Contratado -
Licenca Para
Tratamento de
Saude

02

Comissionado

20

17

19

Cedidos SESA

TOTAL

157

144

147

Fonte: Portal de transparéncia ¢ PMJN ¢ acesso em 23/02/2026
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7. Programacao Anual de Salde - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

DIRETRIZ N2 1 - GARANTIA DO ACESSO DA POPULACAO A SERVICOS DE QUALIDADE, COM EQUIDADE AO ATENDIMENTO DAS
NECESSIDADES DE SAUDE, MEDIANTE APRIMORAMENTO DA POLITICA DE ATENCAO PRIMARIA.

OBJETIVO N2 1 .1 - Ampliacdo da Atencdo Primaria priorizando as acées de promocéao, protecao e recuperacao da saude, de forma a
assegurar a resolubilidade dos servicos prestados.

Descricdao da Meta

populacional por Equipes de

2. Conceder Bolsas no

Unidade

Indicador para Unidade Ano - ) Meta % meta
. . Linha- Meta de Resultado

monitoramentoe de Linha- Base Plano(2022- 2025 medida Anual alcancada
avaliacao da meta medida Base 2025) Meta da PAS

1. Manter em 100% a cobertura Percentual de Percentual 2020 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
cobertura

Estratégia de Saude da Familia; populacional de ESF

Acao N2 1 - Contratar Profissionais para suprir as auséncias, sempre que necessario
Numero de Bolsas NUmero 2020 7 12 12 Ndmero 1,00 8,33

componente de provimento e
fixacdo de profissionais do
Programa Estadual de Qualificagdo
da Atencgdo Priméria a Saude.

Concedidas

Agdo N2 1 - Manter a adesdo ao componente de provimento e fixacdo de profissionais do Programa Estadual de Qualificacdo da Atengdo Primaria a

https://digisusgmp.saude.gov.br

Saude

3. Implantar e manter o NUmero de Equipes  Numero 2020 0 6 6 Namero 6,00 100,00
monitoramento e avaliacao dos da ESF que realizam

indicadores de Atencdo Primdariaa o monitoramento e

Saude junto as Equipes da avaliagao dos

Estratégia Saude da Familia indicadores da APS

Acao N2 1 - Manter o monitoramento dos indicadores pactuados pelas equipes da ESF

4. Implantar e manter a utilizagdo  Numero de UBS que  Numero 2020 0 5 5 Ndmero 6,00 120,00
do Prontudrio Eletrénico em 100%  possui e utiliza o

das Unidades Basicas de Saude Prontuério Eletrénico

Agdo N2 1 - Manter os equipamentos de informatica em condices de uso.

Agdo N2 2 - Manter o servico de Internet em todos os estabelecimentos publicos de satude

Agdo N2 3 - Manter a contratacdo de empresa de software que ird fornecer e manter o sistema de prontuério eletrénico.

Acéo N° 4 - Acompanhar a utilizagdo do Sistema de Prontuério Eletronico pelos profissionais da ESF

5. Implantagdo de Programas Ndmero de Ndmero 2020 O 7 7 Ndmero 2,00 28,57
Municipais com vistas a Programa

formalizagao das agdes implantado

desenvolvidas pela Atencao
Primaria e outras que possam
surgir: Atencdo a Saude da
Mulher, da crianca, do homem, do
Idoso, da Pessoa com Deficiéncia,
aos adolescentes e jovens e
Prevencéo a Violéncia contra a
mulher.

Acdo N° 1 - Detalhar os servicos que serdo oferecidos nas politicas a serem implantadas

Agdo N2 2 - Definir fluxo por politica a ser implantada.

Agdo N2 3 - Selecionar os documentos e planilhas que serdo utilizados na politica a ser implantada

Acao N2 4 - Criar os protocolos municipais por politica a ser implantada.

Acao N2 5 - Treinar as equipes para utilizarem os protocolos criados.

Acdo N° 6 - Realizar capacitacdo aos trabalhadores das unidades de salide municipal para identificacdo e acolhimento das vitimas de violéncia.
Acao N2 7 - Qualificar profissionais para atendimento integral as pessoas em situagao de violéncia.

Agdo N2 8 - Realizar agdes com o Centro de Atencdo Psicossocial (CAPS) com o objetivo de viabilizar acesso as vitimas de violéncia

Acdo N9 9 - Garantir a notificacdo imediata de violéncia sexual, a fim de oferecer profilaxia em tempo oportuno.

Acao N2 10 - Capacitar os ACS sobre a Prevencao de Violéncia Doméstica.

Agdo N2 11 - Realizar agdes intersetoriais que visem ampliar o preenchimento da ficha de notificagdo compulséria nos servigos de salde, assisténcia
social e educagéo, conforme Portaria MS 204/2016, para identificagdo das diversidades de género, raga e cor dos ¢Casos suspeitos ou confirmados de
violéncia doméstica/intrafamiliar, sexual, autoprovocada, tréfico de pessoas, trabalho escravo, trabalho infantil, tortura, intervencéo legal e violéncias
homofdbicas contra a populagdo em todas as idadesé e nos casos
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Agdo N2 12 - Realizar agdes intersetoriais que visem ampliar o preenchimento da ficha de notificagdo compulséria nos servigos de salde, assisténcia
social e educagéo, conforme Portaria MS 204/2016, para identificacdo das diversidades de género, raca e cor dos ¢Casos suspeitos ou confirmados de
violéncia doméstica/intrafamiliar, sexual, autoprovocada, tréfico de pessoas, trabalho escravo, trabalho infantil, tortura, intervencéo legal e violéncias
homofébicas contra a populacdo em todas as idadesé e nos casos

Agdo N2 13 - Capacitacdo dos servidores da rede de protecdo e cuidados, relativas a Politica de redugdo de morbimortalidade por acidentes e
violéncia, desde a notificagdo de violéncia sofrida pela populagdo mais vulneraveis e de interesse do Ministério (crianga, adolescentes, mulheres,
idosos, populagéo LGBT, portadores de transtornos, indigenas).

Acdo N2 14 - Elaboragao e desenvolvimento das agdes intersetoriais para redugdo das agressdes e Monitoramento dos indicadores.

Acao N2 15 - Estabelecer a rotina e a periodicidade de monitoramento municipal das notificagdes obrigatérias.

6. Capacitar 100% dos Percentual de Percentual 2020 0,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
profissionais de salide com vistas  Profissionais
a realizacdo de acdes de capacitados.

acolhimento e humanizacao na
rede de servigos préprios.

Acdo N2 1 - Acompanhar o Protocolo Municipal de Acolhimento e Humanizag&o no Sistema Unico de Salde e capacitar os profissionais da rede de
servigos proprios periodicamente

7. Ampliar para 100% a cobertura  Percentual de Percentual 2020 82,79 100,00 100,00 Percentual 72,96 72,96
populacional por Equipes de cobertura
Saude da Familia com Equipes de  populacional por ESF
Saude Bucal. com Equipes de
Saude Bucal

Agdo N2 1 - Realizar manutencao preventiva e/ou corretiva nos consultérios.
Agdo N2 2 - Adquirir os materiais necessarios para a realizagdo dos procedimentos basicos odontolégicos.
Acao N2 3 - Contratar Profissionais para suprir as auséncias, sempre que necessario

8. Ampliar em 100% as agdes de Profissional Ndmero 2020 0 1 0 Ndmero 0 0
atividade fisica e em horario contratado.
diferenciado apés as 17 horas.

Acao N2 1 - Convocar no concurso 01 profissional para ampliagcdo do atendimento

9. Concluir a construgao da NUmero de Unidade  Numero 2020 0 1 1 NUmero 0 0
Unidade Bésica de Saude do Construida.
Centro ao lado da PMJN

Agdo N2 1 - Manter ativo o convénio com a Secretéria de Estado da Saude.

10. Realizar manutencgéo predial Ndmero de Unidade  NUmero 2020 0 10 10 Ndmero 10,00 100,00
(fisica, hidraulica e/ou elétrica) das com manutencéo
Unidades Bésicas e Postos de Predial realizada.

Saude a fim de manter as
exigéncias sanitérias e condigdes
de atendimento.

Agdo N2 1 - Realizar a manutencgdo predial das unidades béasicas e postos de saude

11. Captar recursos financeiros Percentual de Percentual 2020 0,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
para investimentos na unidades recurso captado, em
basicas de saude. relacdo ao estimado.

Acao N2 1 - Cadastrar propostas e emendas nos 6rgdaos competentes

12. Manter o cadastro Percentual de Percentual 2020 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
individualmente no Sistema de cadastro individual
Informagdo em Salde para a no SISAB.

Atencéo Bésica - SISAB, a
populagao residente de acordo
com a classificacdo do municipio
pelo IBGE. (2.750 x n.2 equipes)

Acao N2 1 - Realizar buscar ativa, cadastrar todos os hipertensos e, caso ndo alcance o quantitativo estimado no Programa Previne Brasil, justificar a
diferenca encontrada

Acao N2 2 - Acompanhar a situacdo cadastral da populacao realizando busca ativa aquele usuéario ndo alcangado, inclusive em horarios diferenciados,
se necessario.

Acao N¢ 3 - Realizar e registrar a aferigdo de pressao arterial dos usudrios hipertensos com consulta realizada semestralmente.

Agdo N2 4 - Realizar buscar ativa, cadastrar todos os diabéticos e, caso n&do alcance o quantitativo estimado no Programa Previne Brasil, justificar a
diferenca encontrada

Acao N2 5 - Solicitar e registrar o exame hemoglobina glicada aos usuarios hipertensos com consulta realizada semestralmente

13. Ampliar a utilizagdo das Ndmero de Equipes  NUmero 2020 1 6 6 Ndmero 0 0
ferramentas disponiveis pelo de ESF utilizando as
Programa Nacional Telessaude ferramentas do
Brasil Redes em todas as Equipes  Programa Nacional
de Estratégia Saude da Familia. Telessaude Brasil
Redes.

Agdo N2 1 - Treinar as equipes na utilizacdo do Telessatde
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14. Ampliar a razdo de exame
citopatoldgico para rastreamento  citopatolégico em
de cancer de colo de Utero em mulheres de 25 a 64

mulheres de 25 a 64 anos, para anos.
alcancgar a razao minima de 0,68
ao ano.

Agdo N2 1 - Ofertar a coleta do Exame Papanicolau em todas as Unidades de Saude;
Acdo N2 2 - Realizar busca ativa a mulheres que nao realizaram os exames em tempo oportuno;

Agdo N2 3 - Registrar no sistema de informagdo todos os exames realizados.

Razdo de exame Razdo 2020 0,43 0,68 0,68 Razdo 1,08

158,82

Agdo N2 4 - Capacitar e conscientizar os profissionais da assisténcia a satide da mulher para qualificar as agdes de rastreamento organizado do cancer

de mama e colo uterino.
Agdo N2 5 - Fortalecer as agdes e orientagdes sobre medidas preventivas e habitos saudaveis de vida.

Agdo N2 6 - Monitorar as acdes de rastreamento organizado em todas as unidades de salde;

Acéo N° 7 - Organizar o fluxo das agdes e informagdes do rastreamento organizado, para a agilizar os atendimentos para detecgdo, diagndstico e

tratamento precoce de lesdes precursoras;
Acao N2 8 - Promover agdes para aumentar a cobertura de vacinacdo contra o HPV;

15. Manter a razdo minima de
0,40 de realizagdo de exames de mamografia em
mamografia para o rastreamento  mulheres de 50 a 69
de cancer de mama em mulheres  anos.

de 50 a 69 anos, para atingir.

Razdo de exame de  Razdo 2020 0,39 0,40 0,40 Razdo 0,36

90,00

Agdo N2 1 - Organizar o fluxo de referéncia e contrarreferéncia nos sistemas de regulagéo, para ampliar a cobertura na populagéo-alvo e reduzir o

tempo de espera para avaliagdo com o especialista;

Acdo N9 2 - Ofertar o exame de mamografia para rastreamento do cancer de mama;

Acao N2 3 - Realizar busca ativa a mulheres que ndo realizaram os exames em tempo oportuno

Acao N2 4 - Registrar no sistema de informagdo todos os exames realizados.

Acao N2 5 - Fortalecer as acdes e orientacdes sobre medidas preventivas e habitos saudaveis de vida;

16. Reduzir 1 6bito ao ano o
nUmero de mortalidade prematura prematuros nos
(de 30 a 69 anos) nos principais principais grupos
grupos DCNT (Doencas do DCNT.

aparelho circulatério, cancer,

diabetes e doencas respiratérias

crénicas).

Agdo N2 1 - Desenvolvimento de estratégias para prevengao das doengas e condi¢des prevalentes na populagado adulta;
Acdo N° 2 - Estimulo a implantacédo da atengéo domiciliar para atendimento da populagéo idosa;

Acao N2 3 - Incorporacao de medicamentos, procedimentos e insumos apropriados a populagao idosa;

NUmero de 6bitos Namero 2020 25 21 21 Ndmero 22,00

104,76

Agdo N2 4 - Desenvolvimento de estratégias de educagdo em salide com os temas que envolvem os principais fatores de risco das DCNT ¢ doengas

crénicas ndo transmissiveis (tabagismo, uso abusivo de alcool, alimentagdo ndo saudavel e inatividade fisica) dirigidas a comunidade;
Agdo N2 5 - Estimulo a vacinagéo conforme recomendacgdes especificas para a faixa etéria;

Acao N2 6 - Ampliar as a¢Oes de Programa de controle do Tabagismo a populacdo geral.

17. Aumentar em 5% a proporgdo  Proporgdo de Proporcédo 2020 81,00 85,00 85,00 Proporcdo 81,61 96,01
de nascidos vivos de mdes com 7 nascidos vivos de
ou mais consultas de pré-natal. maes com 7 ou mais
consultas de pré-
natal.
Agdo N2 1 - Promover agdes para captar as gestantes para acolhimento do pré-natal no primeiro trimestre da gravidez;
Acao N2 2 - Fortalecer a Estratégia Saude da Familia;
Agdo N2 3 - Intensificar educagdo em salde abordando a importancia do pré-natal.
Agdo N2 4 - Monitorar a frequéncia das gestantes no pré-natal e no caso de auséncia fazer busca ativa;
Agdo N2 5 - Intensificar o pré-natal utilizando como base a linha guia do Ministério da Saude;
18. Aumentar 10% ao ano a Proporcdo de partos  Proporgcdo 2020 29,00 42,00 42,00 Proporcdo 25,73 61,26
proporgao de partos normais na normais de maes
rede publica e privada de méaes residentes em Joao
residentes no municipio de Jodo Neiva.
Neiva.
Agdo N2 1 - Desenvolver parcerias com Hospitais de referéncia, para estimular o parto natural humanizado.
Acao N2 2 - Estimular as gestantes a optar pelo parto normal, por meio de acées educativas e no pré-natal;
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19. Manter abaixo de 10% a Proporcdo de Proporcdo 2020 7,97 10,00 10,00 Proporcdo 5,88 58,80
proporgao de gravidez na gravidez na
adolescéncia entre as faixas adolescéncia entre
etdrias de 10 a 19 anos. as faixas etérias de
10 a 19 anos.
Agdo N2 1 - Organizar a rede de atengéo a crianca e ao adolescente.
Acdo N° 2 - Realizar palestras de orientacdo sexual e prevencao a gravidez na adolescéncia
Acao N2 3 - Fortalecer a atencdo a saude da mulher.
Acao N° 4 - Disponibilizar preservativos para esse publico;
Acao N2 5 - Promover a prevencao de gravidez na adolescéncia através de palestras nas escolas municipais das areas de atuagao da ESF, para
adolescentes.
20. Reduzir em 25% a proporgao Proporcdo de Proporgcdo 2020 33,58 25,00 25,00 Proporcdo 21,36 85,44

de internacgdes clinicas por
condicdes sensiveis a atengao
bésica - ICSAB

internagdes clinicas
por condicdes
sensiveis a atengdo
béasica - ICSAB.

Agdo N2 1 - Ampliar a resolutividade da APS para diagnéstico e tratamento

Acdo N9 2 - Monitoramento dos servicos municipais para a identificacdo de risco e observacao dos fluxos de referéncia para o tratamento em tempo

oportuno.

21. Acompanhar, na Atengdo

Priméria, 80% dos beneficidrios do
Programa Bolsa Familia (PBF) com
perfil satide nas condicionalidades

Percentual de Percentual 2020 Percentual
beneficidrios do PBF
com perfil satide

acompanhados nas

66,19 80,00 80,00 85,39 106,74

condicionalidades de
salde na Atencao
Primaria.

de saude.

Acao N2 1 - Busca ativa de criangas em risco nutricional pelas equipes de saude da Atengdo Béasica, por meio da curva de crescimento apontada na
caderneta da crianca, prioritariamente nos 15 distritos de maior vulnerabilidade do Municipio;

Agdo N2 2 - Capacitagdo e sensibilizagdo dos profissionais de salide para a correta avaliagdo e diagndstico do estado nutricional de criangas e adultos;
Acao N° 3 - Compra de equipamentos utilizados para avaliacao nutricional nas UBSs;

Agdo N2 4 - Compra de materiais para Educagao Alimentar e Nutricional nas UBSs;

Agdo N2 5 - Sensibilizagdo dos profissionais de salde da Atengdo Béasica para insergdo dos dados antropométricos de adultos e criangas no sistema de

informacao da Prefeitura.

DIRETRIZ N2 2 - ORGANIZACAO DA ASSISTENCIA DE URGENCIA E EMERGENCIA MUNICIPAL.

OBJETIVO N2 2 .1 - Qualificacdo da assisténcia de urgéncia e emergéncia municipal.

Indicador para . Unidade
) P Unidade Ano - . Meta % meta
o monitoramento e - Linha- Meta de Resultado
Descricao da Meta L . de Linha- Plano(2022- . alcancada
avaliacdo da - Base 2025 medida- Anual
medida Base 2025) da PAS
meta Meta
1. Manter a contratualizagdo com o NUmero de Ndmero 2020 1 1 1 Ndmero 1,00 100,00

Hospital e Maternidade Sagrado contrato firmado
Coracao de Maria para a realizacao
dos servicos de urgéncia e

emergéncia 24 horas.
Acao N2 1 - Firmar Contrato com o Hospital e Maternidade Sagrado Coragao de Maria para realizagdo de servigos ambulatoriais e hospitalares

Percentual de Percentual 2020
cobertura
populacional pelo

servico SAMU 192.

2. Manter a cobertura populacional 0,00 100,00 100,00 Percentual 100,00

pelo servico SAMU 192 de acordo
com a nova politica estadual para a
Rede de Urgéncia e Emergéncia.

100,00

Acdo N° 1 - Manter, juntamente com os municipios que compde a regido e coordenado pela Secretaria Estadual de Salde, o funcionamento do servigo
SAMU 192

DIRETRIZ N2 3 - ORGANIZACAO DA ASSISTENCIA A SAUDE MENTAL E AOS DEPENDENTES DE ALCOOL E OUTRAS DROGAS.
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OBJETIVO N2 3 .1 - Garantir o acesso humanizado e efetivo aos portadores de transtornos mentais e dependéncia quimica

preservando sua integralidade e autonomia.

Descricdao da Meta

1. Implantar o protocolo municipal
de atendimento ambulatorial em
Saude Mental/ou uso prejudicial de
alcool e outras drogas no Centro de
Atencao Psicossocial de Jodo Neiva.

Indicador para Unidade Ano - . Meta LI B % meta

. . Linha- Meta de Resultado
monitoramento e de Linha- Base Plano(2022- 2025 medida Anual alcancada
avaliacao da meta medida Base 2025) Meta da PAS
Protocolo Nimero 2020 0 1 1 NUmero 1,00 100,00
implantado.

Acgao N2 1 - Treinar as equipes a utilizar o protocolo implantado frequentemente

Acao N2 2 - Monitorar a utilizagdo do protocolo municipal de atendimento ambulatorial em Satde Mental/ou uso prejudicial de alcool e outras drogas

2. Ampliar a proporcao de
atendimentos a dependentes de
alcool pela equipe do Centro de
Atencao Psicossocial de Jodo Neiva.

Percentual de Percentual 2020
atendimento a

dependentes de

alcool pela equipe

do CAPS.

0,00 10,00 10,00 Percentual

Acdo N° 1 - Manter a parceria com as equipes da atencdo primaria a salde para encaminhamento de pessoas dependentes do uso de alcool.

Acao N2 2 - Monitorar os atendimentos a dependentes de alcool realizados pela equipe do CAPS

3. Implementar as acdes de
matriciamento do Centro de
Atencao Psicossocial de Jodo Neiva
com as Equipes da Estratégia Salude
da Familia, objetivando atingir 100%
do publico alvo.

NUmero de acdes NUmero 2020 0 12 12 Ndmero
realizadas
anualmente por

equipe de ESF.

Acdo N° 1 - Qualificar os profissionais com énfase na humanizacao;

Agdo N2 2 - Garantir o acesso aos medicamentos;

Acdo N2 3 - Incluir no cronograma da

Acao N° 4 - Realizar capacitagao dos

s Equipes da ESF, pelo menos 01 reunido mensal com a equipe CAPS.

servidores municipal para identificacdo e acolhimento das vitimas de violéncia.

Acao N2 5 - Qualificar profissionais para atendimento integral as pessoas em situagcao de violéncia.

Acdo N° 6 - Realizar agBes conjuntas Centro de Atencdo Psicossocial (CAPS) e Atengéo bdsica com o objetivo de viabilizar acesso as vitimas de

violéncia.

4. Realizar manutencao predial
(fisica, hidraulica e/ou elétrica) no
Centro de Atencao Psicossocial a fim
de manter as exigéncias sanitarias e
condicdes de atendimento.

NUmero NUmero 2020 0 1 1 NUmero

manutengao Predial
realizada.

Acao N2 1 - Realizar manutencgéao predial necessaria do estabelecimento

3,93 39,30
17,00 141,67
1,00 100,00

DIRETRIZ N2 4 - REDUCAO DOS RISCOS E AGRAVOS A SAUDE DA POPULAGCAO, POR MEIO DAS ACOES DE PREVENCAO E VIGILANCIA EM

SAUDE

OBJETIVO N2 4 .1 - Atencdo a vigilancia, promogao, prevencéao e controle das doencas transmissiveis, das nao transmissiveis e das
imunopreveniveis, e regular o consumo de bens e servicos sujeitos a legislacdo e normas do SUS cabiveis ao Municipio de Jodo Neiva.

Descricdao da Meta

1. Alcancar 95% de cobertura da
vacina Penta (DTP + Hep B + Hib)
em criangas menores de 1 ano de
idade.

Acao N2 1 - Dar ampla divulgacdo as
Acdo N2 2 - Intensificar a busca ativa

2. Alcancar 95% de cobertura da
vacina Poliomielite, em criancas
menores de 1 ano de idade.

Acdo N° 1 - Dar ampla divulgagao as

https://digisusgmp.saude.gov.br

Indicador para Unidade Ano - . Meta LI B
. - Linha- Meta de
monitoramento e de Linha- Plano(2022- .
- - Base 2025 medida -
avaliacdo da meta medida Base 2025)
Meta
Percentual de Percentual 2020 88,66 95,00 95,00 Percentual
cobertura da vacina
Penta em criangas
menores de 1 ano.
campanhas
dos faltosos através da visita dos ACS e acbes de puericultura
Percentual de Percentual 2020 83,51 95,00 95,00 Percentual

cobertura da vacina
Poliomielite, em
criangas menores de
1 ano.

campanhas

102,84

100,71

% meta
alcancada
da PAS

Resultado
Anual

108,25

106,01
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Agdo N2 2 - Intensificar a busca ativa dos faltosos através da visita dos ACS e agdes de puericultura

3. Alcancar 95% de cobertura da Percentual de Percentual 2020 87,63 95,00 95,00 Percentual 93,62
vacina Pneumocdcica 10 valente cobertura da vacina
em criancas menores de 1 ano de  Pneumocécica 10
idade. valente em criangas
menores de 1 ano.

Acao N2 1 - Dar ampla divulgacdo as campanhas

Acao N2 2 - Intensificar a busca ativa dos faltosos através da visita dos ACS e ag0es de puericultura

4. Alcancar 95% de cobertura da Percentual de Percentual 2020 76,80 95,00 95,00 Percentual 106,38
vacina Triplice Viral em criangas cobertura da vacina
menores de 1 ano de idade. Triplice Viral em

criancas menores de

1 ano.

Acdo N° 1 - Dar ampla divulgacdo as campanhas

Acao N2 2 - Intensificar a busca ativa dos faltosos através da visita dos ACS e a¢0es de puericultura

5. Alcancar 95% de cobertura da Percentual de Percentual 2020 69,07 95,00 95,00 Percentual 84,40
vacina Febre amarela em criancas cobertura da vacina
menores de 1 ano de idade. Febre amarela em

criangas menores de

1 ano.

Acdo N° 1 - Dar ampla divulgagéo as campanhas

Acao N2 2 - Intensificar a busca ativa dos faltosos através da visita dos ACS e acOes de puericultura

6. Alcancar 100% de Percentual de Percentual 2020 0,00 100,00 100,00 Percentual 75,00
homogeneidade na cobertura homogeneidade na

vacinal em menores de 02 anos de cobertura vacinal de

idade (Pentavalente - 32 dose, menores de 02 anos

Pneumocécica 10-valente - 22 de idade.

dose, Poliomielite - 32 dose e
Triplice viral - 12 dose) com
cobertura vacinal preconizada. ,
conforme preconizado no
Calendario Nacional de Vacinacao
até 2025.

Acao N2 1 - Dar ampla divulgacdo as campanhas

Agdo N2 2 - Intensificar a busca ativa dos faltosos através da visita dos ACS e agdes de puericultura

7. Ampliar para todas as unidades NUmero de UBS que NUmero 2020 0 5 5 NUmero 6,00
basicas o servico de notificacdo de notificam violéncia

violéncia doméstica, sexual e doméstica, sexual e

outras violéncias. outras violéncias.

Agdo N2 1 - Realizar treinamento aos profissionais para realizar a notificagdo de violéncia doméstica, sexual e outras violéncias
Agdo N2 2 - Monitorar as notificagdes de situagdo de violéncia junto com Vigilancia e garantir a notificagdo imediata;

Acao N2 3 - Realizar monitoramento em unidades silenciosas para Notificacdo de Violéncia.

8. Qualificar o processo de NUmero de agdes Namero 2020 0 3 3 Ndmero 3,00
realizagdo de busca ativa de casos realizadas para a
novos de tuberculose e deteccdo de casos
hanseniase, realizando 3 acoes novos de
municipais por ano. tuberculose e
hanseniase.

Agdo N2 1 - Realizar quadrimestralmente um movimento municipal objetivando a captura de casos novos de tuberculose e/ou hanseniase.

9. Qualificar a vigilancia das Percentual de Percentual 2020 0,00 85,00 85,00 Percentual 85,00
doengas infectocontagiosas encerramento

mantendo em 85% o oportuno das

encerramento oportuno das notificagdes

notificagées compulsoérias compulsérias.

imediatas.

Acao N2 1 - Realizar treinamento aos profissionais para realizar a notificacdo de doengas infectocontagiosas e o seu encerramento oportuno
Acao N2 2 - Monitorar as notificagdes de doengas infectocontagiosas junto com Vigilancia e garantir o seu encerramento oportunamente

Acdo N2 3 - Realizar monitoramento em unidades silenciosas para Notificacdo de doengas infectocontagiosas.

10. Realizar 100% das andlises em Proporcao de Proporgcdo 2020 34,75 100,00 100,00 Proporgao 82,00
amostras de dgua para o consumo analises realizadas
humano quanto aos parametros em amostras de
coliformes totais, cloro residual agua para consumo
livre e turbidez até 2025. humano quantp aos
parametros

coliformes totais,
cloro residual livre e
turbidez.

https://digisusgmp.saude.gov.br

98,55

111,98

88,84

75,00

120,00

100,00

100,00

82,00
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Agdo N2 1 - Manter a periodicidade de coleta e envio de amostras de dgua para andlise

11. Realizar, no minimo, seis
grupos de agdes de vigilancia
sanitaria consideradas acdes
essenciais a atuacdo: 1) cadastro
de estabelecimentos sujeitos a
Visa; 2) inspecao em
estabelecimentos sujeitos a Visa;
3) atividades educativas para
populagdo; 4) atividades
educativas para o setor regulado;
5) recebimento de denuncias; 6)
atendimento de denuncias; e 7)
instauragdo de processo
administrativo sanitario .

Ndmero de grupos Ndmero 2020 6 6 6 Namero 6,00
de agdes de

vigilancia sanitaria

realizadas.

Agdo N2 1 - Ampliar e efetivar o n2 de profissionais através do concurso publico;
Acao N2 2 - Elaborar cronograma de agées mensais;

Acao N2 3 - Qualificar os profissionais;

12. Realizar ac6es com vista a
reducéo da incidéncia dos casos
de arboviroses urbanas
transmitidas pelo Aedes aegypti
(dengue, zika e chikungunya) - 6
Ciclos anuais, 24 visitacdes
quinzenais aos Pontos
Estratégicos, 2 Levantamentos de
indice Rapido, Dia “D” de

Ndmero de acdes Ndmero 2020 0 33 33 Ndmero 33,00
com vista a reducao

da incidéncia dos

casos de arboviroses

urbanas transmitidas

pelo Aedes aegypti

(dengue, zika e

chikungunya)

realizadas.

combate, 1 acao educativa nas
Escolas.

Acao N2 1 - Realizar 6 ciclos anuais de visitas domiciliares atingindo, no minimo, 80 % de imdveis visitados por ciclo.

Acdo N2 2 - Realizar acOes de educacdo em salde nas Escolas

Acao N2 3 - Manter as a¢des conjuntas entre os ACEés e ACS¢s.

Agdo N2 4 - Realizar 24 visitagdes quinzenais nos Pontos Estratégicos
Agdo N2 5 - Realizar 02 levantamentos de indice Rapido

Acao N2 6 - Realizar o dia D de mobilizagdo e combate a Dengue

13. Realizar as acées com vista a
reducéo da incidéncia de
acidentes provocados por animais
peconhentos nas areas de maior
ocorréncia.

Ndmero de acdes Ndmero 2020 0 2 2 Ndmero 3,00
com vista a reducao

da incidéncia de

acidentes

provocados por

animais

peconhentos nas

areas de maior

ocorréncia.

Agdo N2 1 - Montar cronograma anual de eventos para a populagdo com vista a redugdo da incidéncia de acidentes provocados por animais
peconhentos nas areas de maior ocorréncias.

14. Implantar o monitoramento da
morbi-mortalidade decorrente da
ocupagao e comportamento do
trabalhador, com a ampliacdo no
nimero de estabelecimentos de
salde que realizam a notificagdo
de todos os agravos relacionados
ao trabalho.

Ndmero de NUmero 2020 1 6 6 Ndmero 6,00
estabelecimentos de

salde que realizam

a notificacdo de

todos os agravos

relacionados ao

trabalho.

Acao N2 1 - Realizar o monitoramento da morbi-mortalidade decorrente da ocupagao e comportamento do trabalhador

Agdo N? 2 - Realizar a notificacdo de acidentes do trabalho em todas as UBS

15. Implantar acdes voltadas para
a prevencgao de doencas
ocupacionais dos trabalhadores.

Ndmero de acdes Ndmero 2020 0 2 2 Ndmero 2,00
voltadas para a

prevengdo de

doencas

ocupacionais dos

trabalhadores

realizadas.

Agdo N2 1 - Manter semanalmente a atividade laboral com vistas a orientar os servidores da SEMSA a importancia de prevencéo de doencas

ocupacionais dos trabalhadores

Acdo N° 2 - Realizar semestralmente evento municipal de orientagdo a prevengao de doengas ocupacionais dos trabalhadores
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100,00

150,00

100,00

100,00
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16. Realizar acoes NUmero de acdes de Numero 2020 0 4 4 NUmero 4,00 100,00
interdisciplinares (Educador Fisico, interdisciplinares
Nutricionista, Enfermeiro, realizadas com
Assistente Social e outros) com vistas ao incentivo
vistas ao incentivo da pratica de da pratica de
atividade fisica, alimentacao atividade fisica,
saudavel e combate a Obesidade. alimentacdo

sauddavel e combate

a Obesidade.
Acao N2 1 - Realizar 04 agdes municipal de incentivo pratica de atividade fisica, alimentagdo saudavel e combate a Obesidade.
17. Realizar ac0es intersetoriais de Numero de acdes Ndmero 2020 0 2 2 Ndmero 3,00 150,00
prevencdo e combate a violéncia intersetoriais de
contra as mulheres. prevengao e

combate a violéncia

contra as mulheres

realizadas.
Acdo N° 1 - Realizar semestralmente evento intersetorial de prevencdo e combate a violéncia contra as mulheres
18. Manter em funcionamento o e- NUmero de UBS que NUmero 2020 5 5 5 NUmero 6,00 120,00
SUS - Vigilancia em Saude em utilizam
todas as Unidades Basicas de regularmente o
Saude -UBS. sistema e-SUS-VS.
Acao N2 1 - Monitorar a utilizagdo do sistema e-SUS VS pelas UBS

DIRETRIZ N2 5 - IMPLEMENTACAO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA MUNICIPAL NO AMBITO DO SUS.
OBJETIVO N2 5 .1 - Promocao do acesso aos medicamentos considerados essenciais, com integracao da politica farmacéutica
municipal as politicas estadual e nacional de satide, buscando a integralidade da atencéao.
Indicador para Unidade Ano - ) Meta LR % meta
_— . - Linha- Meta de Resultado
Descricdao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2022- . alcancada
i - Base 2025 medida- Anual
avaliacdo da meta medida Base 2025) Meta da PAS

1. Adquirir 100% dos Percentual de Percentual 2020 90,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
medicamentos e insumos medicamentos e
estratégicos padronizados na insumos estratégicos
Relagdo Municipal de padronizados na
Medicamentos - REMUME. REMUME adquiridos.
Acdo N° 1 - Monitorar regularmente os processos licitatérios para conclusdo em tempo oportuno
2. Manter acima de 85% o Percentual de cobertura Percentual 2020 90,00 90,00 90,00 Percentual 91,24 101,38
indice de cobertura da da Farmacia Bésica
Farmadcia Béasica Municipal Municipal referente aos
referente aos medicamentos medicamentos
padronizados na Relagao padronizados na
Municipal de Medicamentos - REMUME.
REMUME.
Acao N2 1 - Qualificar o setor do almoxarifado da salde e da Farmacia Basica em processo de controle de estoque
3. Manter ativa a Comissdo de  Comissdo de Farmacia e NUmero 2020 1 1 1 Ndmero 1,00 100,00
Farmacia e Terapéutica da Terapéutica em
Secretaria Municipal de Sadde. atividade regular.
Acdo N° 1 - Realizar periodicamente as reunides da Comissao de Farméacia e Terapéutica da Secretaria Municipal de Saude
4. Qualificar 100% os Percentual de Percentual 2020 0,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

profissionais para o
atendimento da Farmacia
Bdsica Municipal integrado a
Atencgéao Primaria a Saude.

profissionais
qualificados.

Acao N2 1 - Realizar encontros entre os profissionais da Assisténcia Farmacéutica e da Atengao Primaria a Saude para discutir assuntos relacionados a
REMUME

DIRETRIZ N2 6 - GARANTIR ASSISTENCIA INTEGRAL ESPECIALIZADA AMBULATORIAL E HOSPITALAR.
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OBJETIVO N2 6 .1 - Garantir o cuidado integral a satiide para a populacdo jodoneivense, a partir da organizacdo do acesso para as
tecnologias consideradas de média complexidade e de acordo com as necessidades de saude da populacao.

Indicador para Unidade Ano - . Meta LT % meta
e . i . Linha- Meta de Resultado
Descricdao da Meta monitoramento e avaliacao de Linha- Plano(2022- . alcancada
. Base 2025 medida Anual
da meta medida Base 2025) da PAS
- Meta

1. Firmar contratos com o NUmero de contratos firmados NuUmero 2020 3 3 3 Ndmero 5,00 166,67
Consércio Polinorte de com o Consércio Polinorte de
Salde para o rateio das Salde para o rateio das
despesas administrativas, despesas administrativas,
contrato de programas e contrato de programas e
contratos de servicos. contratos de servicos.

Acao N2 1 - Firmar contrato de Programa para prestacdo de servicos publicos de salde de consultas, exames, procedimentos e consultas
especializadas e de apoio para diagnéstico.

Acao N2 2 - Firmar contrato de rateio para o efetivo funcionamento da sede administrativa do consorcio.

Acao N° 3 - Firmar contrato de Programa para gestdo associada dos servigos de implantagdo, controle, gerenciamento, operacionalizagcdo e execugao
das acdes e atividades do Servigo de Atendimento Mével de Urgéncia ¢ SAMU 192

Acao N2 4 - Firmar contrato de Prestacdo de Servicos de Assisténcia a Salde, com execucdo parcelada.

2. Ampliar 10% ao ano o Ndmero de atendimentos Ndmero 2020 3.184 4.661 4.661 Ndmero 8.091,00 173,59
nUmero de atendimentos realizado no Centro de

realizado no Centro de Reabilitagdo Fisica de Jodo

Reabilitagdo Fisica de Jodo  Neiva.

Neiva.

Agdo N2 1 - Contratar veiculo para transporte de pacientes com dificuldade de mobilidade para realizagdo dos atendimentos no CREFNEIVA.
Acao N@ 2 - Contratar ou convocar no concurso profissionais fisioterapeutas

3. Ampliar 10% ao ano o Ndmero de viagens realizadas Numero 2020  12.066 17.665 17.665 Numero 13.313,00 75,36
nlimero de viagens pelo sistema de transporte

realizadas pelo sistema de  sanitério eletivo e de urgéncia

transporte sanitério eletivo e emergéncia.

e de urgéncia e

emergéncia.

Acao N2 1 - Manter contrato com empresas de transporte para realizagao de viagens para realizagao de consultas e procedimentos eletivos.
Acdo N° 2 - Manter contrato de manutencgdo corretiva e preventiva dos carros de passeio e das ambuléncias municipais.

Acao N2 3 - Treinar a equipe de agendamento de transporte sanitario.

4. Contratualizar os servicos Numero de contrato firmado Nimero 2020 1 1 1 Ndmero 1,00 100,00
de atencao ambulatorial para realizagdo de servigos de

especializada, atendimento atengdo ambulatorial

as urgéncias e as especializada, atendimento as

internagdes hospitalares. urgéncias e as internagdes

hospitalares.

Acdo N2 1 - Firmar Contrato com o Hospital e Maternidade Sagrado Coragcao de Maria para realizagao de servigos ambulatoriais especializados, de
urgéncias e de internagdes hospitalares

DIRETRIZ N2 7 - IMPLEMENTAGCAO DA GESTAO DAS POLITICAS PUBLICAS DE SAUDE.
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OBJETIVO N2 7 .1 - Planejar as acoes de salide, elaborar e monitorar a programacao fisica e financeira da producéao de servicos,
regular a demanda, a oferta e o acesso da populacao aos servicos assistenciais, garantindo a participacao e o controle social.

Indi r par - ni
d <Eado Sl Unidade Ano - . Meta LI B % meta
o monitoramento e . Linha- Meta de Resultado

Descricdao da Meta . de Linha- Plano(2022- . alcancada

avaliacao da . Base 2025 medida - Anual
medida Base 2025) da PAS

meta Meta

1. Instituir 01 painel de indicadores Painel instituido. NUmero 2020 0 1 1 Ndmero 1,00 100,00

estratégicos para monitoramento
dos desafios da gestao previamente
definidos.

Acao N2 1 - Definir quais indicadores estratégicos para superar os desafios estabelecidos
Acdo N2 2 - Monitor a evolucao dos indicadores
Acao N° 3 - Estabelecer quais sao os desafios da gestao

2. Atualizar o Protocolo Municipal de  Protocolo Ndmero 2020 O 1 1 Ndmero 1,00 100,00
Regulagao. atualizado.

Acao N2 1 - Revisar o protocolo municipal de regulagcéo e atualizar conforme necessidade

3. Fomentar a Participagédo e o NUmero de reunides NUmero 2020 O 12 12 Ndmero 12,00 100,00
Controle Social, fortalecendo a realizadas.

atuacgao do Conselho Municipal de

Saude na formulacao da Politica

Municipal de Salude e o controle

sobre as acdes e servicos de salde,

bem como da aplicagao dos recursos

financeiros.

Acdo N° 1 - Realizar mensalmente reuniao com o Conselho Municipal de Satude

4. Realizar 2 Conferéncias de Saide  NUmero de NUmero 2020 0 2 1 Ndmero 2,00 200,00
até 2025. Conferéncias
realizadas.

Agdo N2 1 - Realizar Conferéncia Municipal de Saude

5. Realizar anualmente um evento Evento realizado. NUmero 2020 0 1 1 Ndmero 1,00 100,00
de planejamento estratégico em
toda a Secretaria.

Agdo N2 1 - Definir e nomear grupo técnico
Acdo N2 2 - Realizar encontros com todos os setores para planejamento das agdes do ano subsequente

Acao N° 3 - Realizar um evento municipal para apresentacao do resultado dos encontros de planejamento

6. Nomear e manter ativo o Componente Ndmero 2020 O 1 1 Ndmero 0 0
componente municipal do Sistema municipal do
Nacional de Auditoria - SNA. Sistema Nacional de

Auditoria - SNA
nomeado e em

atividade.
Acao N2 1 - Nomear equipe
7. Nomear e manter ativa a QOuvidoria Municipal Numero 2020 0 1 1 Ndmero 1,00 100,00
Ouvidoria Municipal do Sistema do Sistema Unico de
Unico de Salde. Saude nomeado e

em atividade.

Acao N° 1 - Nomear equipe

8. Implantar Conselhos Locais de Ndmero de Ndmero 2020 O 5 5 Ndmero 0 0
Saude nas Unidades Basicas de Conselho Local de
Saude - UBS. Salde implantado

nas Unidades
Basicas de Saude.

Agdo N2 1 - Sensibilizar as equipes atuantes nas Unidades Béasicas de Saude sobre a importancia dos conselhos locais de salde

9. Garantir a dotacdo orcamentaria Recursos Préprios Percentual 2020 16,63 22,00 22,00 Percentual 17,77 80,77
prépria conforme planejamento gastos em Saude.
anual.

Acao N2 1 - Acompanhar a execugdo orcamentaria

DIRETRIZ N2 8 - IMPLEMENTACAO DO PROGRAMA DE ADMINISTRACAO EM REDE.
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OBJETIVO N2 8 .1 - Desenvolver e monitorar as atividades de apoio logistico para a operacionalizacao das acoes finalisticas, os
recursos tecnolégicos, os suprimentos, o patriménio municipal da satiide, com modernizacao da gestao administrativa em face das
especificidades da saude publica.

Unidade

Indicador para Unidade Ano - ) Meta % meta
- q N Linha- Meta de Resultado
Descricdao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2022- . alcancada
P . Base 2025 medida Anual
avaliacao da meta medida Base 2025) - Meta da PAS
1. Promover a contratagdo da NUmero de contrato firmado  NUmero 2020 1 1 1 Ndmero 1,00 100,00
prestacdo de servigcos para para a prestacado de servigos
manutencgao e suporte para manutengao e suporte
operacional as atividades fim. operacional.
Acao N° 1 - Contratar da prestacao de servigos para manutencao e suporte operacional
2. Zelar pela remuneragao NUmero de meses cuja Ndmero 2020 12 12 12 Ndmero 12,00 100,00
oportuna de pessoal ativo e remuneragao de pessoal ativo
encargos da SEMSA. e encargos da SEMSA foi

realizada oportunamente.

Acdo N° 1 - Garantir que a folha de pagamento dos servidores seja concretizada até o quinto dia Gtil

DIRETRIZ N2 9 - IMPLEMENTACAO PROGRAMA RECURSOS HUMANOS E TRABALHO EM SAUDE.

OBJETIVO N2 9 .1 - Desenvolver uma gestdo de qualidade que valorize o trabalhador, proporcionando condigées para o
desenvolvimento de habilidades que melhorem seu desempenho funcional, primando sempre pela atencao qualificada e humanizada
aos cidadaos.

Indicador para Unidade Ano - ) Meta JHEEED % meta
e i N Linha- Meta de Resultado
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2022- ) alcancada
P . Base 2025 medida - Anual
avaliacdo da meta medida Base 2025) Meta da PAS
1. Implementar o Programa de  NUmero de atividades Ndmero 2020 1 12 12 Ndmero 12,00 100,00
Educagao Permanente com desenvolvidas
horério protegido.
Acao N2 1 - Realizar capacitagdes a partir da demanda do setor (Imunizagdo, Vigilancias, APS, entre outras)
Acdo N° 2 - Proteger um horario exclusivo para realizagdo de atividades de educagédo permanente nas equipes
2. Instituir a Mesa Municipal de  Mesa Municipal de Ndmero 1 1 1 Ndmero 1,00 100,00
Negociacdo permanente do Negociacdo permanente
SUS. do SUS instituida.

Acdo N2 1 - Nomear membros para compor a mesa municipal de negociagao permanente do SUS

DIRETRIZ N2 10 - IMPLEMENTACAO DE MEDIDAS SOCIO SANITARIAS BEM A REORGANIZACAO DA REDE DE ATENGCAO A SAUDE E DA
VIGILANCIA EM SAUDE, VISANDO DIMINUIR A TRANSMISSAO DA INFECCAO PELO SARS CoV2 NO MUNICIPIO, ATENDER OS CASOS
SUSPEITOS E CONFIRMADOS DE COVID-19 E AINDA REALIZAR A VIGILANCIA DESSES CASOS.
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OBJETIVO N2 10 .1 - Prevenir a transmissdo do SARS CoV2 no Municipio bem como garantir a atencao integral a satide de casos
suspeitos e confirmados de COVID 19 e ainda realizar a notificacdo, monitoramento e investigacdo, se necessario, desses casos.

Indicador para Unidade Ano - . Meta LT % meta
e ; s Linha- de Resultado
Descricdao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2022- . alcancada
i~ . Base medida Anual
avaliacdo da meta medida Base 2025) Meta da PAS
1. Manter em funcionamento o NUmero de COE em Namero 2020 1 1 NUmero 0 0
Centro de Operacao de funcionamento.
Emergéncias em Saude Publica
para Infeccéo pelo Novo
Coronavirus - COE.
Acdo N2 1 - Apoiar o governo municipal na elaboracdo de normais legais para o isolamento social
Acao N2 2 - Produzir e distribuir material educativo, através de varios mecanismos de Comunicagao para orientar o governo municipal e a sociedade
civil sobre a necessidade de isolamento social;
Acdo N° 3 - Desenvolver acbes de fiscalizacdo sanitaria para implementacao do isolamento social
Acao N2 4 - Desenvolver acdes de educagdo em salde para orientar a populagcao sobre medidas de higiene e uso de méscaras, para evitar a
transmissdo do SARS Cov2, através de profissionais de saude
2. Manter o Centro de Atendimento Centro de Atendimento NUmero 2020 1 1 Ndmero 0 0
para enfrentamento da COVID-19. para enfrentamento da
COVID-19 em
funcionamento.
Acao N2 1 - Acolher os casos suspeitos e confirmados de COVID 19
Acdo N° 2 - Reorganizar o Fluxo de Atendimento na Rede Municipal para acolhimento e atendimento dos sintomaticos respiratérios, para evitar
transmissdo do coronavirus para os demais usuarios
Acao N2 3 - Contratar, repor e/ou capacitar as equipes para atender sintomaticos respiratérios
Acdo N9 4 - Adquirir EPI¢és, testes para deteccdo de anticorpos de COVID 19, equipamentos ou qualquer outro servico ou materiais necessarios ao
atendimento
3. Monitorar os casos suspeitos e NUmero de ESF que Ndmero 2020 6 6 NUmero 100,00 100,00
confirmados de COVID19 por monitorar 0s casos
intermédio das Equipes de suspeitos e confirmados
Estratégia Saude da Familia - ESF.  de COVID19.
Acao N2 1 - Monitorar os casos suspeitos e confirmados durante todo o periodo de isolamento domiciliar
Demonstrativo da vinculacdao das metas anualizadas com a Subfuncao
Meta
Subfuncoes Descricao das Metas por Subfuncao z::gr:mada Resultados
exercicio
122 - Manter a contratualizagdo com o Hospital e Maternidade Sagrado Coragao de Maria para a realizagdo dos 1 1
Administracdo  servicos de urgéncia e emergéncia 24 horas.
Geral
Manter em funcionamento o Centro de Operacao de Emergéncias em Saulde Publica para Infeccao pelo 1 0
Novo Coronavirus - COE.
Implementar o Programa de Educacao Permanente com horario protegido. 12 12
Promover a contratagao da prestacdo de servigos para manutencdo e suporte operacional as atividades 1 1
fim.
Instituir 01 painel de indicadores estratégicos para monitoramento dos desafios da gestdo previamente 1 1
definidos.
Firmar contratos com o Consércio Polinorte de Salde para o rateio das despesas administrativas, 3 5
contrato de programas e contratos de servicos.
Adquirir 100% dos medicamentos e insumos estratégicos padronizados na Relagao Municipal de 100,00 100,00
Medicamentos - REMUME.
Implantar o protocolo municipal de atendimento ambulatorial em Satlde Mental/ou uso prejudicial de 1 1
alcool e outras drogas no Centro de Atencéo Psicossocial de Jodo Neiva.
Manter a cobertura populacional pelo servico SAMU 192 de acordo com a nova politica estadual para a 100,00 100,00
Rede de Urgéncia e Emergéncia.
Manter o Centro de Atendimento para enfrentamento da COVID-19. 1 0
Instituir a Mesa Municipal de Negociacdo permanente do SUS. 1 1
Zelar pela remuneracdo oportuna de pessoal ativo e encargos da SEMSA. 12 12
Atualizar o Protocolo Municipal de Regulagao. 1 1
Ampliar 10% ao ano o numero de atendimentos realizado no Centro de Reabilitacdo Fisica de Jodo Neiva. 4.661 8.091
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Manter acima de 85% o indice de cobertura da Farmécia Basica Municipal referente aos medicamentos
padronizados na Relagdo Municipal de Medicamentos - REMUME.

Ampliar a proporcéo de atendimentos a dependentes de alcool pela equipe do Centro de Atengéo
Psicossocial de Joao Neiva.

Implementar as acdes de matriciamento do Centro de Atencao Psicossocial de Jodo Neiva com as Equipes
da Estratégia Saude da Familia, objetivando atingir 100% do publico alvo.

Monitorar os casos suspeitos e confirmados de COVID19 por intermédio das Equipes de Estratégia Satde
da Familia - ESF.

Fomentar a Participagdo e o Controle Social, fortalecendo a atuagdo do Conselho Municipal de Saude na
formulagdo da Politica Municipal de Salde e o controle sobre as agdes e servigos de salde, bem como da
aplicagcao dos recursos financeiros.

Ampliar 10% ao ano o numero de viagens realizadas pelo sistema de transporte sanitario eletivo e de
urgéncia e emergéncia.

Manter ativa a Comissdo de Farmdacia e Terapéutica da Secretaria Municipal de Saude.

Realizar manutencéo predial (fisica, hidraulica e/ou elétrica) no Centro de Atengéo Psicossocial a fim de
manter as exigéncias sanitéarias e condigdes de atendimento.

Realizar 2 Conferéncias de Saude até 2025.

Contratualizar os servigos de atengao ambulatorial especializada, atendimento as urgéncias e as
internagdes hospitalares.

Qualificar 100% os profissionais para o atendimento da Farméacia Bésica Municipal integrado a Atengdo
Priméria a Saude.

Realizar anualmente um evento de planejamento estratégico em toda a Secretaria.

Capacitar 100% dos profissionais de salide com vistas a realizagao de agdes de acolhimento e
humanizagdo na rede de servigos préprios.

Nomear e manter ativo o componente municipal do Sistema Nacional de Auditoria - SNA.

Ampliar para 100% a cobertura populacional por Equipes de Saude da Familia com Equipes de Saude
Bucal.

Nomear e manter ativa a Ouvidoria Municipal do Sistema Unico de Salde.
Implantar Conselhos Locais de Satde nas Unidades Béasicas de Saude - UBS.
Concluir a construgao da Unidade Bésica de Saude do Centro ao lado da PMJN
Garantir a dotagdo orcamentaria prépria conforme planejamento anual.

Realizar manutencgéao predial (fisica, hidraulica e/ou elétrica) das Unidades Basicas e Postos de Saude a
fim de manter as exigéncias sanitérias e condigcbes de atendimento.

Captar recursos financeiros para investimentos na unidades bésicas de saude.

Manter o cadastro individualmente no Sistema de Informacdo em Salde para a Atengéo Bésica - SISAB, a
populagdo residente de acordo com a classificacdo do municipio pelo IBGE. (2.750 x n.2 equipes)

Realizar acbes com vista a reducéo da incidéncia dos casos de arboviroses urbanas transmitidas pelo
Aedes aegypti (dengue, zika e chikungunya) - 6 Ciclos anuais, 24 visitagdes quinzenais aos Pontos
Estratégicos, 2 Levantamentos de indice Répido, Dia “D” de combate, 1 acdo educativa nas Escolas.

Realizar as agdes com vista a reducdo da incidéncia de acidentes provocados por animais pegonhentos
nas areas de maior ocorréncia.

Implantar o monitoramento da morbi-mortalidade decorrente da ocupagéo e comportamento do
trabalhador, com a ampliagdo no nimero de estabelecimentos de salde que realizam a notificagao de
todos os agravos relacionados ao trabalho.

Implantar agdes voltadas para a prevengao de doengas ocupacionais dos trabalhadores.

Realizar agdes interdisciplinares (Educador Fisico, Nutricionista, Enfermeiro, Assistente Social e outros)
com vistas ao incentivo da pratica de atividade fisica, alimentacdo saudavel e combate a Obesidade.

Realizar agdes intersetoriais de prevengdo e combate a violéncia contra as mulheres.

Manter em funcionamento o e-SUS - Vigilancia em Salde em todas as Unidades Bésicas de Salde -UBS.
301 - Atencao  Manter em 100% a cobertura populacional por Equipes de Estratégia de Saude da Familia;
Basica Implementar o Programa de Educagéo Permanente com horario protegido.

Instituir 01 painel de indicadores estratégicos para monitoramento dos desafios da gestdo previamente
definidos.

Conceder Bolsas no componente de provimento e fixacao de profissionais do Programa Estadual de
Qualificagdo da Atengao Primaria a Saude.

Implantar e manter o monitoramento e avaliagdo dos indicadores de Atengéo Primaria a Saude junto as
Equipes da Estratégia Saude da Familia

Monitorar os casos suspeitos e confirmados de COVID19 por intermédio das Equipes de Estratégia Saude
da Familia - ESF.

https://digisusgmp.saude.gov.br

90,00

10,00

12

100

12

17.665

100,00

100,00

100,00

22,00

10

100,00

100,00

33

100,00
12

12

100

91,24

3,93

17

100

12

13.313

100,00

100,00

72,96

17,77

10

100,00

100,00

33

100,00

12

100

39 de 65



Implantar e manter a utilizagdo do Prontuario Eletrénico em 100% das Unidades Béasicas de Saude 5 6

Qualificar 100% os profissionais para o atendimento da Farméacia Basica Municipal integrado a Atencao 100,00 100,00
Primaria a Saude.

Implantagdo de Programas Municipais com vistas a formalizacdo das agdes desenvolvidas pela Atengao 7 2
Primdria e outras que possam surgir: Atencdo a Saude da Mulher, da crianga, do homem, do Idoso, da
Pessoa com Deficiéncia, aos adolescentes e jovens e Prevencao a Violéncia contra a mulher.

Realizar anualmente um evento de planejamento estratégico em toda a Secretaria. 1 1

Capacitar 100% dos profissionais de salide com vistas a realizacdo de agdes de acolhimento e 100,00 100,00
humanizagéo na rede de servigos préprios.

Ampliar para 100% a cobertura populacional por Equipes de Saude da Familia com Equipes de Saude 100,00 72,96
Bucal.

Ampliar em 100% as agdes de atividade fisica e em horério diferenciado apds as 17 horas. 0 0
Implantar Conselhos Locais de Saude nas Unidades Bésicas de Saude - UBS. 5 0
Manter o cadastro individualmente no Sistema de Informacdo em Salude para a Atencao Bésica - SISAB, a 100,00 100,00

populagdo residente de acordo com a classificagdo do municipio pelo IBGE. (2.750 x n.2 equipes)

Ampliar a utilizagdo das ferramentas disponiveis pelo Programa Nacional Telessalde Brasil Redes em 6 0
todas as Equipes de Estratégia Saude da Familia.

Ampliar a razéo de exame citopatoldgico para rastreamento de céncer de colo de Utero em mulheres de 0,68 1,08
25 a 64 anos, para alcangar a razdo minima de 0,68 ao ano.

Manter a razao minima de 0,40 de realizacdo de exames de mamografia para o rastreamento de cancer 0,40 0,36
de mama em mulheres de 50 a 69 anos, para atingir.

Reduzir 1 6bito ao ano o nimero de mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) nos principais grupos DCNT 21 22
(Doencas do aparelho circulatério, cancer, diabetes e doengas respiratérias cronicas).

Realizar agodes interdisciplinares (Educador Fisico, Nutricionista, Enfermeiro, Assistente Social e outros) 4 4
com vistas ao incentivo da pratica de atividade fisica, alimentacdo saudével e combate a Obesidade.

Aumentar em 5% a proporgdo de nascidos vivos de mdes com 7 ou mais consultas de pré-natal. 85,00 81,61
Realizar agdes intersetoriais de prevengdo e combate a violéncia contra as mulheres. 2 3
Aumentar 10% ao ano a proporcao de partos normais na rede publica e privada de mées residentes no 42,00 25,73

municipio de Jodo Neiva.

Manter abaixo de 10% a proporcdo de gravidez na adolescéncia entre as faixas etarias de 10 a 19 anos. 10,00 5,88
Reduzir em 25% a proporgéo de internagdes clinicas por condigdes sensiveis a atencdo basica - ICSAB 25,00 21,36
Acompanhar, na Atencdo Primaria, 80% dos beneficiarios do Programa Bolsa Familia (PBF) com perfil 80,00 85,39

salde nas condicionalidades de saude.

302 - Implantar o protocolo municipal de atendimento ambulatorial em Saude Mental/ou uso prejudicial de 1 1

Assisténcia alcool e outras drogas no Centro de Atencao Psicossocial de Jodo Neiva.

Hospitalar e . L )

Ambulatorial Implementar o Programa de Educacao Permanente com horario protegido. 12 12
Instituir 01 painel de indicadores estratégicos para monitoramento dos desafios da gestdo previamente 1 1
definidos.

Firmar contratos com o Consércio Polinorte de Salde para o rateio das despesas administrativas, 3 5

contrato de programas e contratos de servicos.

Ampliar a proporgéo de atendimentos a dependentes de alcool pela equipe do Centro de Atengéo 10,00 3,93
Psicossocial de Jodo Neiva.

Atualizar o Protocolo Municipal de Regulagao. 1 1
Ampliar 10% ao ano o numero de atendimentos realizado no Centro de Reabilitagdo Fisica de Jodo Neiva. 4.661 8.091
Implementar as acdes de matriciamento do Centro de Atengao Psicossocial de Jodo Neiva com as Equipes 12 17

da Estratégia Saude da Familia, objetivando atingir 100% do publico alvo.

Ampliar 10% ao ano o numero de viagens realizadas pelo sistema de transporte sanitario eletivo e de 17.665 13.313
urgéncia e emergéncia.

Realizar manutengado predial (fisica, hidraulica e/ou elétrica) no Centro de Atencdo Psicossocial a fim de 1 1
manter as exigéncias sanitéarias e condigdes de atendimento.

Realizar anualmente um evento de planejamento estratégico em toda a Secretaria. 1 1

303 - Suporte  Adquirir 100% dos medicamentos e insumos estratégicos padronizados na Relacdo Municipal de 100,00 100,00
Profildtico e Medicamentos - REMUME.
Terapéutico
Manter acima de 85% o indice de cobertura da Farmécia Bésica Municipal referente aos medicamentos 90,00 91,24
padronizados na Relagdo Municipal de Medicamentos - REMUME.
Manter ativa a Comissdo de Farmécia e Terapéutica da Secretaria Municipal de Saude. 1 1

Qualificar 100% os profissionais para o atendimento da Farméacia Basica Municipal integrado a Atencao 100,00 100,00
Primaria a Saude.
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304 - Realizar 100% das analises em amostras de dgua para o consumo humano quanto aos parametros 100,00 82,00
Vigilancia coliformes totais, cloro residual livre e turbidez até 2025.
Sanitaria
Realizar, no minimo, seis grupos de acdes de vigilancia sanitéria consideradas agdes essenciais a 6 6
atuacdo: 1) cadastro de estabelecimentos sujeitos a Visa; 2) inspegdo em estabelecimentos sujeitos a
Visa; 3) atividades educativas para populacdo; 4) atividades educativas para o setor regulado; 5)
recebimento de denulncias; 6) atendimento de denuncias; e 7) instauragdo de processo administrativo
sanitario .

Realizar acdes com vista a reducdo da incidéncia dos casos de arboviroses urbanas transmitidas pelo 33 33
Aedes aegypti (dengue, zika e chikungunya) - 6 Ciclos anuais, 24 visitacdes quinzenais aos Pontos
Estratégicos, 2 Levantamentos de indice Répido, Dia “D” de combate, 1 acdo educativa nas Escolas.

Realizar as ag0es com vista a redugao da incidéncia de acidentes provocados por animais peconhentos 2 3
nas areas de maior ocorréncia.

Implantar o monitoramento da morbi-mortalidade decorrente da ocupagédo e comportamento do 6 6
trabalhador, com a ampliagdo no nimero de estabelecimentos de sadde que realizam a notificacdo de
todos os agravos relacionados ao trabalho.

Implantar agdes voltadas para a prevengao de doengas ocupacionais dos trabalhadores. 2 2
305 - Alcancar 95% de cobertura da vacina Penta (DTP + Hep B + Hib) em criangas menores de 1 ano de idade. 95,00 102,84
Vigilancia

Manter em funcionamento o Centro de Operacdo de Emergéncias em Saude Publica para Infecgdo pelo 1 0

Epidemiolégica
Novo Coronavirus - COE.

Implementar o Programa de Educagéo Permanente com horario protegido. 12 12
Instituir 01 painel de indicadores estratégicos para monitoramento dos desafios da gestdo previamente 1 1
definidos.

Alcancar 95% de cobertura da vacina Poliomielite, em criancas menores de 1 ano de idade. 95,00 100,71
Manter o Centro de Atendimento para enfrentamento da COVID-19. 1 0
Alcancgar 95% de cobertura da vacina Pneumocécica 10 valente em criangas menores de 1 ano de idade. 95,00 93,62
Monitorar os casos suspeitos e confirmados de COVID19 por intermédio das Equipes de Estratégia Salude 100 100

da Familia - ESF.

Alcancar 95% de cobertura da vacina Triplice Viral em criangas menores de 1 ano de idade. 95,00 106,38
Alcancar 95% de cobertura da vacina Febre amarela em criancas menores de 1 ano de idade. 95,00 84,40
Realizar anualmente um evento de planejamento estratégico em toda a Secretaria. 1 1
Alcangar 100% de homogeneidade na cobertura vacinal em menores de 02 anos de idade (Pentavalente - 100,00 75,00

32 dose, Pneumocécica 10-valente - 22 dose, Poliomielite - 32 dose e Triplice viral - 12 dose) com
cobertura vacinal preconizada. , conforme preconizado no Calendario Nacional de Vacinacao até 2025.

Ampliar para todas as unidades basicas o servigo de notificagdo de violéncia doméstica, sexual e outras 5 6
violéncias.
Qualificar o processo de realizacdo de busca ativa de casos novos de tuberculose e hanseniase, 3 3

realizando 3 agdes municipais por ano.

Qualificar a vigilancia das doencas infectocontagiosas mantendo em 85% o encerramento oportuno das 85,00 85,00
notificacées compulsérias imediatas.

Realizar agdes com vista a reducdo da incidéncia dos casos de arboviroses urbanas transmitidas pelo 33 33
Aedes aegypti (dengue, zika e chikungunya) - 6 Ciclos anuais, 24 visitagdes quinzenais aos Pontos
Estratégicos, 2 Levantamentos de indice Rapido, Dia “D” de combate, 1 acdo educativa nas Escolas.

Realizar as agdes com vista a redugdo da incidéncia de acidentes provocados por animais pegonhentos 2 3
nas areas de maior ocorréncia.

Implantar o monitoramento da morbi-mortalidade decorrente da ocupagao e comportamento do 6 6
trabalhador, com a ampliagdo no nimero de estabelecimentos de salide que realizam a notificagdo de
todos os agravos relacionados ao trabalho.

Implantar acOes voltadas para a prevencao de doengas ocupacionais dos trabalhadores. 2 2

Realizar agdes interdisciplinares (Educador Fisico, Nutricionista, Enfermeiro, Assistente Social e outros) 4 4
com vistas ao incentivo da pratica de atividade fisica, alimentacdo saudavel e combate a Obesidade.

Realizar agdes intersetoriais de prevengdo e combate a violéncia contra as mulheres. 2 3
Manter em funcionamento o e-SUS - Vigilancia em Salude em todas as Unidades Basicas de Salde -UBS. 5 6
306 - Realizar ages interdisciplinares (Educador Fisico, Nutricionista, Enfermeiro, Assistente Social e outros) 4 4

Alimentagdo e com vistas ao incentivo da pratica de atividade fisica, alimentagédo saudavel e combate a Obesidade.
Nutrigao
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Demonstrativo da Programacao de Despesas com Saude por Subfuncdo, Categoria Econdmica e Fonte de Recursos

Subfuncées Categoria Recursos

Econdmica ordinarios -

Fonte Livre
(R$)

0 - Informacdes  Corrente N/A
Complementares )

Capital N/A
122 - Corrente 756.685,61
Administragao
Geral Capital N/A
301 - Atencado Corrente N/A
Basica )

Capital N/A
302 - Assisténcia Corrente N/A
Hospitalar e )
Ambulatorial Capital N/A
303 - Suporte Corrente N/A
Profilatico e )
Terapéutico Capital N/A
304 - Vigilancia  Corrente N/A
Sanitaria

Capital N/A
305 - Vigilancia  Corrente N/A
Epidemioldgica )

Capital N/A
306 - Corrente N/A
Alimentagao e )
Nutricdo Capital N/A

Receita de

impostos e de
transferéncia de

Transferéncias de
fundos a Fundo de
Recursos do SUS,

Transferéncias de
fundos ao Fundo de
Recursos do SUS,

(receita  pi do pr do
prépria - R$) Governo Federal Governo Estadual
(R$) (R$)

N/A N/A N/A
N/A N/A N/A
2.429.300,00 17.000,00 1.000,00
N/A N/A N/A
4.449.126,00 2.541.774,00 1.411.000,00
1.000,00 N/A N/A
8.536.463,40 2.572.000,00 262.000,00
N/A N/A N/A
370.200,00 194.500,00 87.336,48
N/A N/A N/A
138.300,00 8.000,00 N/A
N/A N/A N/A
385.010,00 782.540,00 N/A
N/A N/A N/A
N/A N/A N/A
N/A N/A N/A

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

Data da consulta: 27/03/2026.

e Andlises e Consideracdes sobre Programacao Anual de Saude - PAS

7. PROGRAMACAO ANUAL DE SAUDE - PAS

Ge comvanios . de crédite  do petrsleo recumos
Saﬂ(;e (R$) : é-Sal'lde a Sa;’lde a Sa;’lde
(R$)

N/A N/A NA L N/A
N/A N/A NA L N/A
N/A N/A NA L N/A
N/A N/A NA L N/A
N/A N/A NA L N/A
N/A N/A NA L N/A
N/A N/A NA L N/A
N/A N/A NA L N/A
N/A N/A NA L N/A
N/A N/A NA L N/A
N/A N/A NA L N/A
N/A N/A NA L N/A
N/A N/A NA L N/A
N/A N/A NA L N/A
N/A N/A NA L N/A
N/A N/A NA L N/A

Total(R$)

0,00
0,00
3.203.985,61

0,00

8.401.900,00
1.000,00
11.370.463,40

0,00

652.036,48

0,00

146.300,00
0,00
1.167.550,00
0,00

0,00

0,00

DIRETRIZ 1: GARANTIA DO ACESSO DA POPULACAO A SERVICOS DE QUALIDADE, COM EQUIDADE AO ATENDIMENTO DAS NECESSIDADES DE SAUDE,
MEDIANTE APRIMORAMENTO DA POLITICA DE ATENGCAO PRIMARIA.

OBJETIVO: Ampliagao da Atencdo Primaria priorizando as agdes de promogdo, protecdo e recuperagao da saude, de forma a assegurar a resolubilidade dos servigos

prestados.

METAS

VALOR
ANUAL

Resultado
alcancado

Manter em 100% a cobertura populacional por
Equipes de Estratégia de Saude da Familia;

100

100

Conceder Bolsas no componente de provimento e
fixagdo de profissionais do Programa Estadual de
Qualificagdo da Atengdo Primaéria a Sadde.

12

Implantar e manter o monitoramento e avaliagdo
dos indicadores de Atengdo Priméria a Saude junto
as Equipes da Estratégia Saude da Familia;

Implantar e manter a utilizagdo do Prontuério
Eletrénico em 100% das Unidades Basicas de
Salde;

Implantagao de Programas Municipais com vistas a
formalizagdo das agbes desenvolvidas pela
Atengdo Priméria e outras que possam surgir:
Atengdo a Salde da Mulher, da crianga, do homem,
com Deficiéncia, aos

do Idoso, da Pessoa

adolescentes e jovens e Prevengdo a Violéncia

contra a mulher;

02
Em
implantacao.

Capacitar 100% dos profissionais de salde com
vistas a realizagdo de acbes de acolhimento e
humanizagéo na rede de servigos préprios.

100

Ampliar para 100% a cobertura populacional por
Equipes de Saude da Familia com Equipes de
Salde Bucal;

100

Ampliar em 100% as agbes de atividade fisica e
em horério diferenciado apés as 17 horas.

Concluir a construgdo da Unidade Basica de Saude
do Centro ao lado da PMJN

Obra em
andamento
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Realizar manutencgao predial (fisica, hidraulica e/ou
elétrica) das Unidades Bésicas e Postos de Salude a 10 10
fim de manter as exigéncias sanitarias e condigbes

de atendimento.

Captar recursos financeiros para investimentos nas
g - oS P 100 100
unidades basicas de saude.

Manter o cadastro individualmente no Sistema de
Informagdo em Salde para a Atengdo Basica ¢
SISAB, a populacdo residente de acordo com a| 100 100
classificagdo do municipio pelo IBGE. (2.750 x n.2
equipes)

Ampliar a utilizacdo das ferramentas disponiveis
pelo Programa Nacional Telessaude Brasil Redes Em

em todas as Equipes de Estratégia Salde da implantacao.
Familia;

Ampliara razédo de exame citopatoldgico para
rastreamento de cancer de colo de Uteroem

" 0,68 1,08
mulheres de 25 a 64 anos, para alcangar a razéo

minima de 0,68 ao ano.

Manter a razdo minima de 0,40 de realizagdo de
exames de mamografia para o rastreamento de
) gratia p 0,40 0,36
cancer de mama em mulheres de 50 a 69 anos,

para atingir.

Reduzir 1 6bito ao ano o numero de mortalidade
prematura (de 30 a 69 anos) nos principais grupos 21 22
DCNT (Doengas do aparelho circulatério, cancer,

diabetes e doengas respiratérias crénicas)

Aumentar em 5% a proporgéo de nascidos vivos de
° @ propore 85 81,61

maes com 7 ou mais consultas de pré-natal.

Aumentar 10% ao ano a proporcao de partos
normais na rede publica e privada de maes| 42 25,73
residentes no municipio de Jodo Neiva

Manter abaixo de 10% a proporgéo de gravidez na
adolescéncia entre as faixas etarias de 10 a 19| 10 5,88

anos.

Reduzir em 25% a proporgdo de internagbes
clinicas por condicdes sensiveis a atencdo basica -| 25 21,36
ICSAB

Acompanhar, na Atengdo Primaria, 80%
d o s beneficidrios do Programa Bolsa
Familia (PBF) com perfil sadde nas
condicionalidades de salde.

80 85,39

DIRETRIZ 2: ORGANIZAGAO DA ASSISTENCIA DE URGENCIA E EMERGENCIA MUNICIPAL.

OBJETIVO: Qualificagdo da assisténcia de urgéncia e emergéncia municipal.

VALOR|Resultado

META
S ANUAL |alcancado

Manter a contratualizagdo com o Hospital e
Maternidade Sagrado Coracdo de Maria para a

1 1
realizagdo dos servigos de urgéncia e emergéncia 24
horas;
Manter a cobertura populacional pelo servigo SAMU
192 de acordo com a nova politica estadual para a| 100 100

Rede de Urgéncia e Emergéncia.

DIRETRIZ 3: ORGANIZAGCAO DA ASSISTENCIA A SAUDE MENTAL E AOS DEPENDENTES DE ALCOOL E OUTRAS DROGAS

OBJETIVO: Garantir o acesso humanizado e efetivo aos portadores de transtornos mentais e dependéncia quimica preservando sua integralidade e autonomia.

VALOR |Resultado

METAS
ANUAL |alcancado

Implantar o protocolo municipal de atendimento
ambulatorial em Saude Mental/ou uso prejudicial de
alcool e outras drogas no Centro de Atencdo
Psicossocial de Jodo Neiva;
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Atencgdo Psicossocial de Jodo Neiva e/ou.

Ampliar a proporcdo de  atendimentos a
dependentes de alcool pela equipe do Centro de

atingir 100% do publico alvo.

Implementar as agdes de matriciamento do Centro
de Atencgdo Psicossocial de Jodo Neiva com as
Equipes da Estratégia Salde da Familia, objetivando

atendimento.

Realizar manutengao predial (fisica, hidraulica e/ou
elétrica) no Centro de Atengdo Psicossocial a fim de
manter as exigéncias sanitdrias e condigbes de

10% 3,93
12 17
1 1

DIRETRIZ 4: REDUGCAO DOS RISCOS E AGRAVOS A SAUDE DA POPULACAO, POR MEIO DAS ACOES DE PREVENGAO E VIGILANCIA EM SAUDE

OBJETIVO: Atencdo a vigilancia, promogao, prevengao e controle das doengas transmissiveis, das ndo transmissiveis e das imunopreveniveis, e regular o consumo de bens

e servigos sujeitos a legislagdo e normas do SUS cabiveis ao Municipio de Jodo Neiva.

METAS

VALOR
ANUAL

Resultado
alcancado

Alcangar 95% de cobertura da vacina
Penta (DTP + Hep B + Hib) em criangas
menores de 1 ano de idade

95

102,84

Alcangar 95% de cobertura da vacina
Poliomielite, em criancas menores de 1
ano de idade.

95

100,71

Alcancar 95% de cobertura da vacina
Pneumocdécica 10 valente em criangas
menores de 1 ano de idade.

95

93,62

Alcangar 95% de cobertura da vacina
Triplice Viral em criancas menores de 1
ano de idade.

95

106,38

Alcancar 95% de cobertura da vacina
Febre amarela em criancas menores de
1 ano de idade.

95

84,40

Alcangar 100% de homogeneidade na
cobertura vacinal em menores de 02
anos de idade (Pentavalente - 32 dose,
pneumocdcica 10-valente - 22 dose,
Poliomielite - 32 dose e Triplice viral - 12
dose) com cobertura vacinal
preconizada, conforme preconizado no
Calendério Nacional de Vacinagdo até
2025

100

75%
Penta ¢ 102,84
Polio ¢ 100,71
Pneumo ¢ 93,62

Trip.Vir- 106,38

Ampliar para todas as unidades basicas
o servico de notificagdo de violéncia
doméstica, sexual e outras violéncias;

Qualificar o processo de realizagdo de
busca ativa de casos novos de
tuberculose e hanseniase, realizando 3
agdes municipais por ano.

Qualificar a vigilancia das doengas
infectocontagiosas mantendo em 85% o
encerramento oportuno das notificagdes
compulsérias imediatas.

85

83

Realizar 100% das analises em amostras
de &gua para o consumo humano quanto
aos parametros coliformes totais, cloro
residual livre e turbidez até 2025.

100

82
Amostras
coletadas/analisadas

Realizar, no minimo, seis grupos
de acbes de vigilancia sanitaria
consideradas acdes essenciais a
atuacgao: 1) cadastro de
estabelecimentos sujeitos a Visa;
2) inspecdo em estabelecimentos
sujeitos a Visa; 3) atividades
educativas  para populagado; 4)
atividades educativas para o
setor regulado; 5) recebimento de
dendncias; 6) atendimento de
denlncias; e 7) instauracao de
processo administrativo sanitério
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Realizar agbes com vista a
reducdo da incidéncia dos casos
de arboviroses urbanas
transmitidas pelo Aedes aegypti
(dengue, zika e chikungunya) ¢ 6
Ciclos anuais, 24 Vvisitacoes 33
quinzenais aos Pontos
Estratégicos, 2 Levantamentos de
indice Ré&pido, Dia ¢Dé de
combate, 1 acdo educativa nas
Escolas.

33

Realizar as acbes com vista a
reducdo da incidéncia de
acidentes provocados por animais 2
peconhentos nas areas de maior
ocorréncia;

Implantar o monitoramento da
morbi-mortalidade decorrente da
ocupagdo e comportamento do
trabalhador, com a ampliagédo no
nimero de estabelecimentos de
salde que realizam a notificagdo
de todos os agravos relacionados
ao trabalho.

Implantar acdes voltadas para a
prevengao de doencas 2
ocupacionais dos trabalhadores;

Realizar agoes interdisciplinares
(Educador Fisico, Nutricionista,
Enfermeiro, Assistente Social e outros)
com vistas aoincentivo da prética de
atividade fisica, alimentagdo saudavel e
combate a Obesidade.

Realizar acdes intersetoriais de
prevencao e combate a violéncia contra 2
as mulheres.

Manter em funcionamento o e-SUS ¢
Vigildancia em Saude emtodas as 5
Unidades Bésicas de Saude -UBS

DIRETRIZ 5: IMPLEMENTACAO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA MUNICIPAL NO AMBITO DO SUS

OBJETIVO: Promogdo do acesso aos medicamentos considerados essenciais, com integracdo da politica farmacéutica municipal as politicas estadual e nacional de saude,

buscando a integralidade da atencao.

Primaria a Saude.

VALOR |Resultado
METAS
ANUAL |alcancado
Adquirir  100% dos medicamentos e insumos
estratégicos padronizados na Relagdo Municipal de| 100 100
Medicamentos - REMUME
Manter acima de 85% o indice de cobertura da
Farméacia  Bésica  Municipal referente  aos
, Hunictp ) S 90 91,24%
medicamentos padronizados na Relagdo Municipal
de Medicamentos - REMUME
Manter ativa a Comissdo de Farmécia e Terapéutica 1 1
da Secretaria Municipal de Satde
Qualificar 100% os profissionais para o atendimento
da Farmacia Basica Municipal integrado a Atencdo| 100 100

DIRETRIZ 6: GARANTIR ASSISTENCIA INTEGRAL ESPECIALIZADA AMBULATORIAL E HOSPITALAR

OBJETIVO: Garantir o cuidado integral a salide para a populagdo jodoneivense, a partir da organizagao do acesso para as tecnologias consideradas de média complexidade
e de acordo com as necessidades de salde da populagao.

METAS

VALOR
ANUAL

Resultado
alcancado

Firmar contratos com o Consércio Polinorte de
Saude para o rateio das despesas administrativas,

contrato de programas e contratos de servigos
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Ampliar 10% ao ano o numero de atendimentos
realizado no Centro de Reabilitagdo Fisica de Jodo
Neiva

4.661

8.091

Ampliar 10% ao ano onumero de viagens
realizadas pelo sistema de transporte sanitario
eletivo e de urgéncia e emergéncia.

17.665

13.313

Contratualizar os servigos de atengdo ambulatorial
especializada, atendimento as urgéncias e as

internagdes hospitalares.

DIRETRIZ 7: IMPLEMENTACAO DA GESTAO DAS POLITICAS PUBLICAS DE SAUDE.

OBJETIVO: Planejar as acdes de saude, elaborar e monitorar a programacao fisica e financeira da produgdo de servigos, regular a demanda, a oferta e o acesso da

populagdo aos servigos assistenciais, garantindo a participagao e o controle social.

conforme planejamento anual.

VALOR |Resultado

3 ANUAL |alcancado
Instituir 01 painel de indicadores
estratégicos para monitoramento dos 1 1
desafios da gestao previamente definidos.
Atualizaro Protocolo Municipal de 1
Regulagao 1
Fomentar a Participagdo e o Controle
Social, fortalecendo a atuacao do Conselho
Municipal de Salde na formulagdo da
Politica Municipal de Saude e o controle| 12 12
sobre as acdes e servicos de salde, bem
como da aplicacdo  dos recursos
financeiros;
Realizar 2 Conferéncias de Saude até 2025. 1 2
Realizar anualmente um evento de
planejamento estratégico em toda a 1 1
Secretaria
Nomear e manter ativo o componente
municipal do Sistema Nacional de Auditoria 1 0
- SNA
Nomeare manter ativa a Ouvidoria
Municipal do Sistema Unico de Saude 1 1
Implantar Conselhos Locais de Salde nas 5 0
Unidades Basicas de Saude - UBS
Garantir a dotagdo orgamentaria prépria 22 17,77

DIRETRIZ 8: IMPLEMENTACAO DO PROGRAMA DE ADMINISTRACAO EM REDE

OBJETIVO: Desenvolver e monitorar as atividades de apoio logistico para a operacionalizacdo das acoes finalisticas, os recursos tecnolégicos, os suprimentos, o patriménio

municipal da saide, com modernizagdo da gestdo administrativa em face das especificidades da satde publica.

METAS

VALOR
ANUAL

Resultado
alcancado

Promover a contratacdo da prestacdo de
servicos para manutengdo e suporte
operacional as atividades fim;

Zelar pela remuneragdo oportuna de
pessoal ativo e encargos da SEMSA;

12

12

DIRETRIZ 9: IMPLEMENTAGCAO PROGRAMA RECURSOS HUMANOS E TRABALHO EM SAUDE

OBJETIVO: Desenvolver uma gestdo de qualidade que valorize o trabalhador, proporcionando condi¢ées para o desenvolvimento de habilidades que melhorem seu

desempenho funcional, primando sempre pela atencdo qualificada e humanizada aos cidad&os.

METAS

VALOR
ANUAL

Resultado
alcancado
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Implementar o Programa de Educagao 12
Permanente com horério protegido; 12

Instituir a Mesa Municipal de Negociagcao
permanente do SUS

DIRETRIZ 10: IMPLANTAGCAO DE MEDIDAS SOCIO SANITARIAS BEM A REORGANIZACAO DA REDE DE ATENGCAO A SAUDE

E DA VIGILANCIA EM SAUDE, VISANDO DIMINUIR A TRANSMISSAO DA INFECCAO PELO SARS CoV2 NO MUNICIPIO, ATENDER OS CASOS SUSPEITOS E
CONFIRMADOS DE COVID-19 E AINDA REALIZAR A VIGILANCIA DESSES CASOS

OBJETIVO: Prevenir a transmissdao do SARS CoV2 no Municipio bem como garantir a atencéo integral a satde de casos suspeitos e confirmados de COVID 19 e ainda realizar
a notificagcdo, monitoramento e investigacao, se necessario, desses casos.

VALOR|Resultado

METAS ANUAL |alcancado
Manter em funcionamento o Centro de Encerrou
Operacéo de Emergéncias em Saude Publica| 1 as
para Infecgdo pelo Novo Coronavirus ¢ COE atividades
Manter o Centro de Atendimento para Encerrou
enfrentamento da COVID-19 1 as
atividades

Monitorar os casos suspeitos e confirmados
de COVID19 por intermédio das Equipes de 6 6
Estratégia Saude da Familia - ESF

As metas programadas na Programagdo Anual de Salde (PAS) de 2025 apresentam um bom desempenho na execugao das agdes planejadas, evidenciando avancgos
importantes principalmente na Atengdo Primaria, Vigilancia em Saulde, Assisténcia Farmacéutica e na area da gestao.

Destaca-se a manutengao da cobertura de 100% das Equipes de Saude da Familia, garantindo amplo acesso da populacdo aos servicos, bem como o alcance satisfatério de
diversos indicadores de prevengao, como a realizagdo de exames citopatoldgicos acima da meta e coberturas vacinais, em sua maioria, superiores ao preconizado.

A assisténcia farmacéutica também se mostrou eficiente, com cumprimento integral das metas, assim como a organizagao dos servicos de urgéncia e emergéncia e avangos
na salide mental, especialmente na implantacao de protocolos e no fortalecimento do matriciamento.

Entretanto, ainda persistem desafios relevantes. Algumas metas da Atengdo Primaria apresentaram baixo desempenho, como a implantacdo de programas municipais e a
ampliagdo de agdes de atividade fisica em hordrio estendido. Na salde da mulher e materno-infantil, observam-se resultados préximos do esperado, com cobertura abaixo
do esperado para mamografias do publico prioritario, visto que muitas foram realizadas fora do publico especifico, e ainda a redugcdo na proporgédo de partos normais. Além
disso, ndo houve alcance da redugdo da mortalidade prematura por doengas crénicas ndo transmissiveis conforme proposto no plano, sendo reforgado a continuidade da das
acoes de prevengdo e acompanhamento.

Na area de Vigilancia em Salde, observa-se um desempenho positivo em algumas coberturas vacinais, o que demonstra o empenho das equipes e a adesdo da populagdo
em diversas agdes de imunizacdo. No entanto, identificam-se alguns pontos a serem aprimorados como no monitoramento da qualidade da dgua, em razao da determinagdo
pela SESA de redugdo do nimero de amostras a serem encaminhadas pelo municipio ao Lacen, bem como no encerramento oportuno das notificagdes compulsoérias.

No campo da gestdo, observa-se o cumprimento de muitas metas, porém permanece a necessidade de implantagdo do componente municipal do Sistema Nacional de
Auditoria e dos Conselhos Locais de Saude, pontos estes que estdo sendo trabalhados pelo municipio.

As agoes relacionadas a COVID-19 foram incorporadas a rotina das Unidades Bésicas de Saude, garantindo a continuidade do monitoramento e da assisténcia.

Dessa forma, conclui-se que a PAS apresenta uma execugao satisfatéria, com diversos avangos e metas alcangadas. Recomenda-se o fortalecimento do planejamento,
monitoramento continuo e adogéo de estratégias direcionadas para superacgdo das fragilidades identificadas, visando a melhoria dos indicadores de saude e a qualificacdo
dos servigos ofertados a populacao.
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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: 27/03/2026.
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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 3.200.950,57 2.740.681,36 0,00 42,34 0,00 0,00 0,00 0,00 5.941.674,27
- 1.696.997,07 1.004.816,97 90.600,00 0,00 2.190.278,06 0,00 0,00 0,00 0,00 4.982.692,10
Corrente. 0,00 6.230.407,97 3.564.843,20 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 9.795.251,17
- 0,00 0,00 83.050,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000  83.050,00
- 0,00 408.633,10 240.912,65 98.026,47 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 747.572,22
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Corrente. 0,00 307.947,98 433.204,24 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000  741.242,22
- 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
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
- 756.685,61 1.939.566,33 21.635,95 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2.717.887,89
Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
TOTAL 245368268 13.092.322,92 7.175.017,40 08.026,47  2.190.320,40 0,00 0,00 0,00 0,00 25.009.369,87

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

Data da consulta: 16/03/2026.

9.2. Indicadores financeiros

9,93 %
63,65 %
12,38 %
81,34 %
17,92 %

43,13 %

29,72 %
0,00 %
3,94 %

20,26 %

24,88 %

54,53 %

‘ R$ 1.749,52
‘ 17,73 %

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

Data da consulta: 16/03/2026.

9.3. Relatério Resumido da Execucdo Orcamentéria (RREO)

18.280.002,00 18.280.002,00 16.997.712,82 92,99

1.011.000,00 1.011.000,00 1.069.123,09 105,75

531.000,00 531.000,00 507.508,69 95,58
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12.867.500,00 12.867.500,00 12.179.024,14 94,65
3.870.502,00 3.870.502,00 3.242.056,90 83,76
61.013.000,00 61.013.000,00 56.806.609,27 93,11
36.400.000,00 36.400.000,00 32.834.262,52 90,20
17.000,00 17.000,00 28.922,43 170,13
2.430.000,00 2.430.000,00 2.364.580,43 97,31
21.900.000,00 21.900.000,00 21.173.023,27 96,68
266.000,00 266.000,00 259.538,97 97,57
0,00 0,00 146.281,65 0,00
79.293.002,00 79.293.002,00 73.804.322,09

4.449.126,00 4.626.292,33  4.205.767,54 3.973.742,71 3.918.386,22 232.024,83
4.433.126,00 3.611.475,36 3.200.950,57 88,63 3.184.147,91 88,17 3.128.791,42 86,63 16.802,66
16.000,00 1.014.816,97 1.004.816,97 99,01 789.594,80 77,81 789.594,80 77,81  215.222,17
8.306.272,22 7.869.066,37 6.230.407,97 79,18 6.226.295,15 79,12 6.206.036,19 78,87 4.112,82
8.287.272,22  7.850.066,37 6.230.407,97 79,37 6.226.295,15 79,32 6.206.036,19 79,06 4.112,82
19.000,00 19.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
370.200,00 528.476,50 408.633,10 77,32 300.052,58 56,78 294.928,94 55,81  108.580,52
366.200,00 528.476,50 408.633,10 77,32 300.052,58 56,78 294.928,94 55,81  108.580,52
4.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
523.310,00 622.573,74 307.947,98 49,46 307.789,40 49,44 303.485,76 48,75 158,58
508.310,00 616.073,74 307.947,98 49,99 307.789,40 49,96 303.485,76 49,26 158,58
15.000,00 6.500,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

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

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

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

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
2.429.300,00 2.431.799,28 1.939.566,33 79,76 1.875.424,53 77,12 1.866.109,24 76,74 64.141,80
2.425.200,00 2.431.799,28 1.939.566,33 79,76 1.875.424,53 77,12 1.866.109,24 76,74 64.141,80
4.100,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
16.078.208,22 16.078.208,22 13.092.322,92 81,43 12.683.304,37 78,89 12.588.946,35 78,30  409.018,55
13.092.322,92 12.683.304,37 12.588.946,35

0,00 N/A N/A

0,00 0,00 0,00

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

13.092.322,92

12.683.304,37

12.588.946,35

11.070.648,31

N/A

2.021.674,61 1.612.656,06 1.518.298,04
0,00 0,00 0,00

17,73 17,18 17,05

0,00

0,00

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

0,00

0,00

0,00

0,00 0,00 0,00

11.070.648,31 13.092.322,92 2.021.674,61 503.376,57 503.376,57 0,00

10.542.480,15 10.655.757,18  113.277,03 233.209,44 0,00 119.932,41 205.285,12 27.924,32 0,00 11
8.784.094,26 10.172.217,72 1.388.123,46 83.650,24 0,00 0,00 82.742,28 0,00 907,96 1.3¢
7.841.094,23  9.932.650,55 2.091.556,32 16.720,39 0,00 0,00 16.720,39 0,00 0,00 2.0¢
7.685.994,92 8.403.666,98  717.672,06 4.989,85 1.861,77 0,00 4.709,19 0,00 280,66 71
5.383.348,33 5.720.107,84  336.759,51 289.776,64 289.776,64 0,00 284.380,02 0,00 5.396,62 62
4.952.787,03 7.500.963,41 2.548.176,38 28.156,03 0,00 0,00 28.068,43 0,00 87,60 2.54
4.543.004,64 5.659.056,70 1.116.052,06 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.11
4.102.732,27 5.487.682,20 1.384.949,93 58.874,41 0,00 0,00 57.124,41 0,00 1.750,00 1.3€
4.041.637,46  6.178.797,11 2.137.159,65 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2.132
3.599.797,42  5.939.896,11 2.340.098,69 85.414,13 69.556,72 0,00 85.414,13 0,00 0,00 2.4C
3.360.736,69  6.408.075,98 3.047.339,29 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 3.04
3.137.325,24  5.357.901,91 2.220.576,67 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2.22
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7.877.150,48 8.263.734,44 13.636.515,51 165,02
6.115.814,00 6.186.081,66 11.091.586,49 179,30
1.761.336,48 2.077.652,78 2.544.929,02 122,49
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
7.877.150,48 8.263.734,44 13.636.515,51 165,02

3.953.774,00 8.439.913,09 6.718.598,83 79,61 6.568.446,82 77,83 6.516.481,87 150.152,01
2.493.774,00 3.364.755,52 2.740.723,70 81,45 2.590.571,69 76,99 2.538.606,74 75,45  150.152,01
1.460.000,00 5.075.157,57 3.977.875,13 78,38 3.977.875,13 78,38 3.977.875,13 78,38 0,00
2.834.000,00 5.056.677,59 3.647.893,20 72,14 3.536.113,96 69,93 3.535.422,84 69,92  111.779,24
2.833.000,00 4.972.627,59 3.564.843,20 71,69 3.453.063,96 69,44 3.452.372,84 69,43  111.779,24
1.000,00 84.050,00 83.050,00 98,81 83.050,00 98,81 83.050,00 98,81 0,00
281.836,48 357.503,99 338.939,12 94,81 238.780,50 66,79 238.780,50 66,79  100.158,62
280.836,48 356.503,99 338.939,12 95,07 238.780,50 66,98 238.780,50 66,98  100.158,62
1.000,00 1.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
790.540,00 498.473,18 433.294,24 86,92 433.294,24 86,92 427.684,40 85,80 0,00
785.440,00 493.373,18 433.294,24 87,82 433.294,24 87,82 427.684,40 86,69 0,00
5.100,00 5.100,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

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

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

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 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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774.685,61 783.825,95 778.321,56 99,30 778.321,56 99,30 778.060,14 99,26 0,00
774.685,61 783.825,95 778.321,56 99,30 778.321,56 99,30 778.060,14 99,26 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
8.634.836,09 15.136.393,80 11.917.046,95 78,73 11.554.957,08 76,34 11.496.429,75 75,95 362.089,87

FONTE: SIOPS, Espirito Santo02/03/26 07:22:03

1 - Nos cinco primeiros bimestres do exercicio, o0 acompanhamento sera feito com base na despesa liquidada. No ultimo bimestre do exercicio, o valor devera corr
2 - Até o exercicio de 2018, o controle da execug&o 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 execucao dos restos a pagar
considera os restos a pagar processados e ndo processados (regra nova).
3 - Essas despesas s&o consideradas executadas pelo ente transferidor.

ao total da d

P empenhada.

8.402.900,00 13.066.205,42 10.924.366,37 10.542.189,53 10.434.868,09 382.176,84
11.140.272,22 12.925.743,96  9.878.301,17 76,42 9.762.409,11 75,53 9.741.459,03 75,36 115.892,06
652.036,48 885.980,49 747.572,22 84,38 538.833,08 60,82 533.709,44 60,24 208.739,14
1.313.850,00 1.121.046,92 741.242,22 66,12 741.083,64 66,11 731.170,16 65,22 158,58
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
3.203.985,61  3.215.625,23  2.717.887,89 84,52 2.653.746,09 82,53 2.644.169,38 82,23 64.141,80
24.713.044,31 31.214.602,02 25.009.369,87 80,12 24.238.261,45 77,65 24.085.376,10 77,16 771.108,42
7.877.150,48 11.675.182,67 9.463.364,27 81,06 9.101.274,40 77,95 9.042.747,07 77,45 362.089,87
16.835.893,83 19.539.419,35 15.546.005,60 79,56 15.136.987,05 77,47 15.042.629,03 76,99 409.018,55

9.4. Execugdo orcamentaria e financeira de recursos federais transferidos fundo a fundo, segundo bloco de financiamento e programa de trabalho

Bloco de Financiamento Programas de Trabalho

10122512100UW - ASSISTENCIA FINANCEIRA COMPLEMENTAR AOS ESTADOS, AO DISTRITO FEDERAL E AOS
MUNICIPIOS PARA O PAGAMENTO DO PISO SALARIAL DOS PROFISSIONAIS DA ENFERMAGEM

10301511900UC - TRANSFERENCIA AOS ENTES FEDERATIVOS PARA O PAGAMENTO DOS VENCIMENTOS DOS
AGENTES COMUNITARIOS DE SAUDE

103015119219A - PISO DA ATENCAO PRIMARIA EM SAUDE
10301511921CE - IMPLEMENTACAO DE POLITICAS DE ATENCAO PRIMARIA A SAUDE - NACIONAL

1030151192E89 - INCREMENTO TEMPORARIO AO CUSTEIO DOS SERVIGOS DE ATENGAO PRIMARIA EM SAUDE
PARA CUMPRIMENTO DAS METAS - NACIONAL

1030251182E90 - INCREMENTO TEMPORARIO AO CUSTEIO DOS SERVICOS DE ASSISTENCIA HOSPITALAR E

n A AMBULATORIAL PARA CUMPRIMENTO DAS METAS - NACIONAL
Manutencgao das Agoes e

Servicos Publicos de Satde 1030251188585 - ATENGAO A SAUDE DA POPULAGAO PARA PROCEDIMENTOS NO MAC

10303511720AE - PROMOGAO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA E INSUMOS ESTRATEGICOS NA ATENCAO
PRIMARIA EM SAUDE

https://digisusgmp.saude.gov.br

Valor
Transferido Valor
em 2025 Executado

(Fonte: FNS)
R$ 714.049,54 [ 693110,51 ]
R$ 1.205.292,00 [ 942558,15 ]

R$ 2.451.053,99 [ 1012917,33 ]

R$ 608,35 | 000 |

R$ 1.900.113,00 [ 0,00 ]

R$ 1.600.000,00 [ 0,00 ]

R$ 1.757.034,07 [ 1704554,58 ]

R$ 116.856,00 [ 126065,75 ]
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10304512320AB - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS PARA EXECUCAO
DE AGOES DE VIGILANCIA SANITARIA

10305512300UB - TRANSFERENCIA AOS ENTES FEDERATIVOS PARA O PAGAMENTO DOS VENCIMENTOS DOS
AGENTES DE COMBATE AS ENDEMIAS

R$ 11.000,00

R$ 276.276,00

10305512320AL - APOIO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS PARA A VIGILANCIA EM SAUDE R$ 76.677,77

10306513320QH - IMPLEMENTAGCAO DA SEGURANCA ALIMENTAR E NUTRICIONAL NA SAUDE R$ 29.295,98

Fonte: Fundo Nacional de Saude (FNS)

1 - Os valores pagos em outro exercicio fiscal mesmo tendo sua meméria de célculo e ano anterior, ndo estardo sendo computados para aquela prestagao de contas.
2 - Para efeitos de despesa executada deve ser considerada a despesa empenhada no exercicio fiscal.

9.5. Relatdrio de Execucao de Recursos Repassados por Emenda Parlamentar

N&o héa informagdes cadastradas para o periodo do Relatdrio de Execugcao de Recursos Repassados por Emenda Parlamentar.

o Andlises e Consideragdes sobre Execugcao Orgcamentdria e Financeira
9. EXECUCAO ORCAMENTARIA E FINANCEIRA

9.1 Valores Pagos Por Fonte De Recurso E Programa

PROJETO/ ANULACAO| DESPEsAs
PROGRAMA | a1iviDADE GORIE DESPESAS RS | bEspesas | LIQUIDAS
Recursos Préprios -
1.109.418,20 1.109.418,20
Remuneracdo | 150000150000
de Servidores | pacursos SUS -
4.050,37 4.050,37

16050000000

Manutencao
dos Servigcos

Administrativos

Recursos Proéprios -
150000150000

546.503,04 2.988,35 543.514,69

Recursos SUS -

15.777,66 15.777,66
160000009999
Suprimentos de | Recursos Préprios -
25.000,00 3.004,48 21.995,52
Fundo 150000150000
Programa de - " —
Divulgacéo e |Recursos Proprios -
Apoio 16.750,50 16.750,50
Publicidade |150000150000
Administrativo
Manutencao,
Conservacgao e |Recursos Proprios -
h 35,87 35,87
Adequacgéao de |150000150000
Prédio Publicos
Cobertura de |Recursos Préprios -
756.685,61 756.685,61
Déficit Atuarial | 150000009999
Programa de
Formacéo do ,
Recursos Préprios -
Patrimonio do 124.936,00 124.936,00
150000150000
Servidor -
PASEP
Recursos SUS -
88.516,20 88.516,20
260000009999
Recursos Préprios -
2.743.246,14 627,80 2.742.618,34
150000150000
Recursos SUS -
924.401,13 924.401,13
160000009999
Recursos SUS -
942.558,15 942.558,15
160400000000
Recursos SUS -
194.777,22 194.777,22
160500000000
Recursos SUS -
3.854,92 3.854,92
260500000000
Recursos SUS -
41,83 41,83
162100000003
Manutencéo | Recursos SUS -
. 0,00
das Unidades |260500000000
de Atencao
. Recursos SUS &
Basica

260000000002Emenda
Parlamentar - Proposta | 152.669,70 2.101,25 150.568,45
36000508214202300 -
AP
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11000,00

281649,54

83801,55

0,00
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Jodo Neiva
Mais Salde ¢
Atengao
Primaria em

Salde

Recursos SUS ¢
260000000004 -
Emenda Parlamentar -
36000586499202400 -

Ateng&o Primaria

6.685,00

6.685,00

Recursos SUS ¢
260000000007 -
Emenda Parlamentar -
Proposta
36000620314202400
AP

39.599,83

39.599,83

Manutengéo e
Conservagao
da Frota ¢

Atengé&o Basica

Recursos Préprios -
150000150000

18.507,89

18.507,89

Recursos SUS -
260000000007 -
Emenda Parlamentar -
Proposta
36000620314202400 -
Custeio Atencgédo

Priméria

6.208,77

6.208,77

Recursos SUS -
160000000004 -
Emenda Parlamentar -
36000586499202400 -

Ateng&o Primaria

12.452,01

12.452,01

Recursos SUS ¢
26000000004 Emenda
Parlamentar -
36000586499202400 -
PAP

120.316,12

120.316,12

Construcédo e
Reforma de
Prédios ¢

Ateng&o Basica

Recursos Préprios -
150000150000

707.426,43

707.426,43

Recursos SUS -
162100000001 - SUS
Estado - Construcdo
US Bairro Floresta

Portaria 075-R

753.518,97

753.518,97

Recursos SUS -
162100000002 - SUS
Estado - Construcao
US Demétrio Ribeiro
Portaria 075-R

1.070.843,32

1.070.843,32

Recursos SUS -
262100000001 - SUS
Estado - Construgdo
US Bairro Floresta

Portaria 075-R

9.000,00

9.000,00

Recursos SUS -
262100000002 - SUS
Estado - Construcao
US Demétrio Ribeiro
Portaria 075-R

453.319,11

453.319,11

Recursos Préprios -
270800000000

1.538.622,27

1.538.622,27

Acoes

Consorciadas

Recursos Préprios -
150000150000

1.246.259,95

66.285,22

1.179.974,73

Recursos SUS -
160000009999

811.703,40

40.000,00

771.703,40

Atendimento a
Salde Mental e
ao Dependente

Quimico

Recursos Préprios -
150000150000

393.214,41

393.214,41

Recursos SUS -
160500000000

18.063,94

18.063,94

Recursos SUS -
260000009999

83.050,00

83.050,00

Recursos SUS -
160000009999

34.793,72

34.793,72

Atendimento a
Reabilitacdo

Fisica

Recursos Préprios -
150000150000

442.438,67

442.438,67

Recursos Préprios -
150000150000

4.171.346,87

3.000,00

4.168.346,87

Recursos SUS -
160000009999

815.984,80

815.984,80
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Jodo Neiva
Mais Salde ¢
Acdes de
Média e Alta

Complexidade

Atencéo
Hospitalar e
Ambulatorial

de Urgéncia

Recursos SUS -
260000000009 -
Emenda Parlamentar -
Proposta
36000577961202300 -
Incremento - Custeio
MAC

700.000,00

700.000,00

Recursos SUS ¢
160500000000

426.799,43

426.799,43

Manutencéo e
Conservagao

da Frota - MAC

Recursos SUS -
160000009999

664,40

664,40

Recursos SUS -
260000009999

35.259,28

35.259,28

Recursos Préprios -
150000150000

53.553,78

53.553,78

Recursos SUS -
260000000005 -
Emenda Parlamentar -
Proposta
36000587160202400 -
Assist. Hosp.
Ambulatorial

95.326,11

95.326,11

Recursos SUS -
260000000003 -
Emenda Parlamentar -
Proposta
36000508226202300 -
AH.AMB.

103.536,41

103.536,41

Transporte

Sanitério MAC

Recursos SUS -
160000009999

81.408,26

81.408,26

Recursos SUS -
260000000005 -
Emenda Parlamentar -
Proposta
36000587160202400 -
Assist. Hosp.

Ambulatorial

36.452,28

36.452,28

Recursos SUS -
262100000004 -
Emenda Parlamentar
n2 71090003 - 2023 -
Resolugéo 023.

268.468,00

268.468,00

Jodo Neiva
Mais Salde &
Assisténcia

Farmacéutica

Assisténcia

Farmacéutica

Recursos Proéprios -
150000150000

256.061,00

750,00

255.311,00

Recursos SUS -
160000009999

126.065,75

126.065,75

Recursos SUS -
262100000004 -
Emenda Parlamentar
n2 71090003 - 2023 -
Resolugéo 023.

32.093,60

32.093,60

Recursos SUS -
162100009999

96.643,85

96.643,85

Joao Neiva
Mais Salde ¢
Vigilancia em

Salde

Vigilancia

Ambiental

Recursos Préprios -
150000150000

137.464,77

137.464,77

Recursos SUS -
160400000000

281.649,54

281.649,54

Recursos SUS -
160000009999

75.033,55

75.033,55

Vigilancia

Sanitaria

Recursos Préprios -
150000150000

64.439,64

64.439,64

Vigilancia

Epidemiolégica

Recursos Préprios -
150000150000

80.916,61

80.916,61

Recursos SUS -
160000009999

19.768,00

19.768,00

Recursos SUS -
160500000000

6.209,55

6.209,55

Manutencéo,
conservagdo da
frota -
vigilancia em

saude

Recursos Préprios -
150000150000

354,33

354,33
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Execug&o Extra-orcamentaria

Recursos Préprios -
150000150000

870.871,24

1.962,96

868.908,28

Recursos SUS -
160000009999

237.787,77

237.787,77

Recursos SUS -
160400000000

231.572,00

231.572,00

Recursos SUS -
160500000000

39.355,08

39.355,08

Recursos SUS -
162100009999

1.184,37

1.184,37

Recursos SUS -
160000000004 -
Emenda Parlamentar -
36000586499202400 -

Atenc&o Primaria

29,96

29,96

Recursos SUS -
162100000001 - SUS
Estado - Construcdo
US Bairro Floresta
Portaria 075-R

107.139,18

107.139,18

Recursos SUS -
162100000002 - SUS
Estado - Construgao
US Demétrio Ribeiro
Portaria 075-R

164.097,16

164.097,16

Recursos SUS -
162100000003 -
Transferéncia do
Estado - Portaria 035

0,51

0,51

250000150000 -

RECEITA DE IMPOSTOS
E DE TRANSFERENCIA
DE IMPOSTOS - SAUDE

951,14

951,14

Recursos SUS -
260000009999 -

2.168,63

2.168,63

Recursos SUS -
262100000002 - SUS
Estado - Construcdo
US Demétrio Ribeiro
Portaria 075-R

42.396,64

42.396,64

Recursos SUS ¢
260000000002 -
Emenda Parlamentar -
Proposta
36000508214202300 -
AP

4.576,72

11,05

4.565,67

Recursos SUS ¢
260000000003 -
Emenda Parlamentar -
Proposta
36000508226202300 -
AH.AMB.

466,84

466,84

Recursos SUS &
260000000004 -
Emenda Parlamentar -
36000586499202400 -

Ateng&o Priméria

289,47

289,47

Recursos SUS -
260000000005 -
Emenda Parlamentar -
Proposta
36000587160202400 -
Assist. Hosp.
Ambulatorial

5.554,06

5.554,06

Recursos SUS -
260000000007 -
Emenda Parlamentar -
Proposta
36000620314202400 -
Custeio Atengéo

Priméria

625,04

625,04
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Recursos SUS -
262100000004 -
Emenda Parlamentar
n2 71090003 - 2023 -
Resolugéo 023.

4.398,40

4.398,40

270800000000 -
Transferéncia da unido
referente a
compensagao
financeira de recursos

minerais

158.374,80

158.374,80

Sub Total

25.252.585,17(120.731,11 | 25.131.854,06

9.2 RESUMO FINANCEIRO

9.2.1 Receita

RECEITA ARRECADADA 2025
ANULACAO
" RECEITAS R$ RECEITAS R$ RECEITA
MES DE RECEITA
Recurso Préprio | Recurso Federal LIQUIDA R$
R$
JANEIRO R$ 599.207,17 R$ 566.636,47 R$ 1.165.843,64
FEVEREIRO R$ 1.157.403,18 R$ 1.446.983,07 R$ 2.604.386,25
MARCO R$ 889.795,67 R$ 564.847,95 R$ 1.454.643,62
ABRIL R$ 1.071.948,55 R$ 968.569,13 R$ 2.040.517,68
MAIO R$ 1.008.302,88 R$ 1.449.797,74 R$ 2.458.100,62
JUNHO R$ 1.399.632,65 R$ 622.476,00 722,58 R$ 2.021.386,07
JULHO R$ 1.036.069,48 R$ 1.491.451,48 R$ 2.527.520,96
AGOSTO R$ 1.402.145,84 R$ 2.012.899,92 R$ 3.415.045,76
SETEMBRO R$ 1.075.138,75 R$ 1.665.694,62( 400.000,00 R$ 2.340.833,37
OUTUBRO R$ 1.671.543,93 R$ 1.568.331,38 778,61 R$ 3.239.096,70
NOVEMBRO | R$ 2.009.701,06 R$ 626.650,59 R$ 2.636.351,65
DEZEMBRO R$ 2.109.284,14 R$ 1.083.098,27 R$ 3.192.382,41
R$ R$ R$ R$
TOTAL

15.430.173,30 14.067.436,62 401.501,19 29.096.108,73

9.2.2 despesas

DESPESAS REALIZADAS EM 2025
MES DESPESA (OO0 DESPESA LIQUIDA
DESPESA
JANEIRO R$ 1.848.569,82 1.848.569,82
FEVEREIRO R$ 1.721.753,51 R$ 750,00 1.721.003,51
MARCO R$ 2.745.481,85 1928,2 2.743.553,65
ABRIL R$ 1.754.222,15 1.754.222,15
MAIO R$ 1.687.520,37 4779,03 1.682.741,34
JUNHO R$ 2.168.358,78 R$ 788,30 2.167.570,48
JULHO R$ 2.318.447,01 R$ 2.704,16 2.315.742,85
AGOSTO R$ 2.080.182,38 2.080.182,38
SETEMBRO R$ 2.025.586,20 R$ 22,80 2.025.563,40
OUTUBRO R$ 2.299.022,63 R$ 90.002,26 2.209.020,37
NOVEMBRO R$ 2.439.072,04 2.439.072,04
DEZEMBRO R$ 2.164.368,43 R$ 19.756,36 2.144.612,07
TOTAL 25.252.585,17 120.731,11 25.131.854,06

9.2.3 SALDO GERAL

TOTAL GERAL RECEITA

R$ 29.096.108,73 (+)

TOTAL GERAL DESPESA
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SALDO EXERCICIO 2024

SALDO EXERCICIO 2025 FINAL

R$ 7.892.506,02

R$ 11.856.760,69

SALDO PARA INICIO DO EXERCICIO 2026: R$ 11.856.760,69

9.2.4 ATENDIMENTO A LC 141/2012

CALCULO DAS DESPESAS PROPRIAS EM
ACOES E SERVICOS PUBLICOS DE SAUDE,
CONFORME LC 141/2012

17,77%

Fonte: Painel de Controle ¢ Tribunal de Contas do Estado do Espirito Santo ¢ Acesso 16/03/2026.

9.2.5 Emendas Parlamentares Recebidas em 2025

CUSTEIO ¢ Atencao Primdria

Incremento Temporario ao Custeio dos Servicos de Atencao Primaria a

Saude para Cumprimento de Metas

(Parlamentar

Néo Identificado)

Recebido |Portaria .
Parlamentar| N2 da proposta Valor Beneficiado
em N2
Municipio
Magno Malta |36000639656202400 |R$ 375.113,00| 10/03/2025 | 6360/2025 (cadastrada
2024)
Evair Vieira De
Vel 36000672158202500 | R$ 200.000,00| 18/07/2025 |7374/2025 Municipio
elo
Magno Malta 36000644423202500 | R$ 400.000,00| 11/07/2025 |7374/2025 Municipio
Comisséo Da
Satde 36000701516202500 | R$ 125.000,00| 30/10/2025 |8411/2025 Municipio
(Victor Linhares)
Comissao De
Assuntos Sociais
- CAS 36000698434202500 | R$ 800.000,00| 24/10/2025 |8123/2025 Municipio

TOTAL

R$ 1.900.113,00

CUSTEIO ¢ Média e Alta Complexidade

Ambulatorial para Cumprimento de Metas

Incremento Temporario ao Custeio dos Servicos de Assisténcia Hospitalar e

Recebido |Portaria

Parlamentar| N2 da proposta Valor Beneficiado
em N2
R$ -
Magno Malta [36000673415202500 19/08/2025| 7660 Municipio
905.236,00
R$ .
Magno Malta [36000671590202500 19/08/2025| 7540 Municipio
100.000,00
R$ )
Magno Malta [36000673478202500 19/08/2025| 7544 Hospital
94.764,00
Held R
€€ 136000671482202500 S 111/07/2025| 7505 | Hospital
Salomao 200.000,00
Fabi R
adlano 136000673469202500 S 119/08/2025| 7500 | Hospital
Contarato 300.000,00
TOTAL R$ 1.600.000,00
RECURSO DE PROGRAMAS
Recebido | Portaria
Parlamentar| N2 da proposta Valor Objeto em Ne Beneficiado
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PROGRAMA |63000691828202500

R$

200.000,00

Custeio
De
Servigos
Da
Atencao
Priméria
A Saude

03/09/20258.010/2025

Municipio

9.2.6 NOTA EXPLICATIVA

Esclarece-se que a execugao da programacdo por fonte de recurso, subfungdo e categoria econémica, conforme mencionado no Item 9.1 e 9.3 no
DIGISUS, apresenta uma particularidade no orcamento de 2025: a funcdo 305 ndo foi prevista de forma especifica, sendo suas agdes e respectivos

registros contabilizados dentro da funcdo 304 ¢ Vigilancia Epidemioldgica.

Tal procedimento ndo compromete a andlise da execugdo orcamentdaria, uma vez que as atividades correspondentes foram devidamente executadas e

registradas, ainda que agrupadas em funcdo correlata.
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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: 27/03/2026.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 27/03/2026.

o Andlises e Consideragdes sobre Auditorias

1) Auditoria Documental
AUDITADO: SECRETARIAS MUNICIPAIS DE SAUDE

UNIDADE AUDITADA: Ponto de Controle ¢ Auditoria operacional realizada com objetivo de avaliar a estrutura e acesso aos servigos publicos relacionados a satde mental.

CONCLUSAO: Oficio n2 414/2025 ¢ Encaminhar Acorddo 1208/2024-2: Realizar as adequacdes necessarias na composicéo das equipes dos Caps ¢ Ciéncia ¢ Autorizar o
arquivamento.

DISPONIVEL EM: https://www.tcees.tc.br/consultas/processo/

Processo: 2153/2024-2

2) Auditoria Documental
Auditado: Secretarias Municipais De Saude

Unidade Auditada: Fiscalizagdo ¢ Auditoria Operacional ¢ Pace 2024 ¢ Avaliagdo Da Governanga Estadual E Municipal Das Estratégias De Saude Cardiovascular E
Implementagéo Das Linhas De Cuidado Para O Acidente Vascular Cerebral (Avc), Infarto Agudo Do Miocérdio (lam) E Hipertensédo Arterial Sistémica (Has), No Periodo De 2022
A 2024 ¢ Expedir Recomendacbes E Determinagdes

Conclusao: Acérddo 00794/2025-7 - Plenério.
Disponivel Em: https://www.tcees.tc.br/consultas/processo/

Processo: 07119/2024-4

3) Auditoria Documental

Auditado: Secretarias Municipais De Saude

Unidade Auditada: Ponto de Controle ¢ auditoria operacional do Programa Nacional de Imunizagdes (PNI).
Concluséo: Acérddo 00003/2025-1 ¢ Plendrio.

Disponivel Em: https://www.tcees.tc.br/consultas/processo/

Processo: 02152/2024-8

4) Auditoria Operacional

Auditado: Fundo Municipal De Saude.

Unidade Auditada: Setor de Aimoxarifado da Saulde.

Periodo Da Auditoria Planejado: julho de 2024 a setembro 2025.

Conclusao: Relatério concluido recomendacgbes para a melhoria dos processos e mitigagdo de riscos.

5) Auditoria Documental
Auditado: Secretarias Municipais De Saude

Unidade Auditada: Controle Externo ¢ Fiscalizagdo ¢ Monitoramento - Prevengao ao cancer de colo de Utero ¢ cobertura vacinal contra o hpv ¢ exames citopatoldgicos e
histopatoldgicos.

Conclusao: Acérddo 00960/2025-3 ¢ Plenéario. Prosseguimento do ciclo de monitoramento ¢ arquivar.
Disponivel Em: https://www.tcees.tc.br/consultas/processo/

Processo: 03674/2025-8
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11. Andlises e Consideracdes Gerais

Este Relatério de Gestdo foi elaborado a partir da supervisdo e anélise das iniciativas implementadas na drea da salde ao longo de 2025. E importante destacar que se trata
de um procedimento organizado e constante de vigilancia sobre os indicadores de salde acordados pelo municipio, bem como da implementacéo das politicas, atividades e
servicos de saude. O objetivo é obter dados de forma adequada, que auxiliem na tomada de decisdes e no direcionamento de solugdes, visando minimizar os desafios
encontrados no planejamento para a democratizagao das informacgdes sobre os objetivos e metas estabelecidas.

A avaliacdo da implementacao das agdes e objetivos definidos na Programacdo Anual de Saude (PAS) para 2025 demonstra que o municipio de Jodo Neiva obteve um
desempenho favorével na gestdo das politicas de salde, com avancos significativos na estruturacdo da rede de servicos e na ampliacdo do acesso da populagdo. E
importante ressaltar que a cobertura das Equipes de Saude da Familia se manteve em 100%, garantindo acesso universal e continuo aos servigos de Atencdo Primaria. Além
disso, foram obtidos resultados notéveis em indicadores de prevengdo, como a realizagdo de exames citopatoldgicos que superaram as metas estabelecidas e coberturas
vacinais satisfatérias para a maioria dos imunobiolégicos.

A Assisténcia Farmacéutica se manteve organizada e eficaz, assegurando o acesso a medicamentos fundamentais e cumprindo as metas estabelecidas. A rede de servigos
de urgéncia e emergéncia continuou a operar de maneira eficiente, garantindo atendimento a comunidade. Da mesma forma, a area de salde mental registrou progresso
com a implementagéo de protocolos e o aprimoramento das agdes de matriciamento.

Nota-se que varias metas foram atingidas ou ultrapassadas, evidenciando o comprometimento da administragdo com o planejamento e a implementagéo das iniciativas.
Contudo, algumas metas ainda estdo em fase de consolidagao.

De modo geral, a PAS apresenta execugao satisfatéria, com avangos consistentes e acées em continuo aperfeicoamento, demonstrando o compromisso da gestdo municipal
com a qualificagao dos servicos de salide e a melhoria das condicdes de sadde da populagao.
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12. Recomendacdes para o Préximo Exercicio

e Andlises e Consideracdes sobre Recomendacdes para o Préximo Exercicio

Para o préximo exercicio, é importante dar continuidade as agdes que j& vém apresentando bons resultados, buscando sempre aprimorar os processos de trabalho e
qualificar ainda mais o atendimento a populacédo. O fortalecimento da rede municipal de salide segue como prioridade, com avango na consolidacéo da Atengao Primaria
como organizadora do cuidado e ampliagdo dos programas prioritarios, além do incentivo as agdes de promocao da saude, como atividade fisica, alimentacdo saudavel e
prevengao de doengas.

Na area materno-infantil, hd oportunidades de avancar ainda mais, na ampliacdo das atividades educativas. Também é importante conscientizar sobre o acesso a
mamografia do grupo prioritério, pois observa-se muitas mamografias realizadas para outros publicos e reforcar a conscientizagdo sobre os beneficios do parto normal,
contribuindo para melhores resultados e maior qualidade na assisténcia.

Em relagdo a Vigilancia em Saude, o municipio j& desenvolve agdes importantes, podendo evoluir ainda mais com o aprimoramento das coberturas vacinais. Destaca-se
também a relevancia de dialogar junto a SESA sobre o monitoramento da qualidade da dgua para consumo humano, visto que em 2025 houve redugao de 50% das amostras
a serem analisadas pelo Lacen, situagao que ndo estd sob governabilidade direta do municipio.

Por fim, recomenda-se a continuidade dos investimentos na capacitagéo dos profissionais, na modernizagdo dos sistemas de informacdo e na melhoria da infraestrutura das
unidades de salde. A continuidade do aperfeicoamento da integragdo entre os servicos da rede para garantir um cuidado cada vez mais eficiente, resolutivo e centrado nas
necessidades da populagao.

AMANDA MORELLATO CARLESSO CAMPOSTRINI
Secretario(a) de Saude
JOAO NEIVA/ES, 2025
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: ESPIRITO SANTO
MUNICIiPIO: JOAO NEIVA
Relatério Anual de Gestao - 2025
Parecer do Conselho de Saude

Dados Demograficos e de Morbimortalidade
. Consideracgdes:

Sem Parecer

Dados da Producao de Servicos no SUS
. Consideragodes:

Sem Parecer

Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS
« Consideracoes:

Sem Parecer

Profissionais de Saude Trabalhando no SUS
. Consideracoes:

Sem Parecer

Programacdo Anual de Saude - PAS
. Consideracgdes:

Sem Parecer

Indicadores de Pactuacao Interfederativa
. Consideragodes:

Sem Parecer

Execucdo Orcamentdria e Financeira
« Consideracoes:

Sem Parecer

Auditorias
. Consideracdes:

Sem Parecer

Andlises e Consideracoes Gerais
« Parecer do Conselho de Saude:

Sem Parecer

Recomendacdes para o Préximo Exercicio
. Consideragodes:

Sem Parecer

Status do Parecer: Em Analise no Conselho de Satde
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JOAO NEIVA/ES, 27 de Marco de 2026

Conselho Municipal de Saude de Jodo Neiva
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