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1. Identificacao

1.1. Informag0es Territoriais

UF

Municipio
Regido de Saude
Area

Populagao

Densidade Populacional

ES
SAO JOSE DO CALCADO
Sul

272,77 Km?

10.536 Hab

39 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)

Data da consulta: 29/03/2022

1 .2. Secretaria de Saude

Nome do Orgéo
Numero CNES

CNPJ

CNP) da Mantenedora
Endereco

Email

Telefone

SEMUS SJ CALCADO

5156335

A informacgdo néao foi identificada na base de dados
27167402000131

RUA JOSE BORGES DE ALMEIDA 300
sms.sjcalcado@saude.es.gov.br

2835561609

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)

Data da consulta: 29/03/2022

1 .3. Informagdes da Gestao

Prefeito(a)

JOSE CARLOS DE ALMEIDA

Secretario(a) de Satde em Exercicio MARIA APARECIDA BERNARDES DE ALMEIDA

E-mail secretario(a)

Telefone secretario(a)

contabilidadesaude@hotmail.com

2835561129

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

Data da consulta: 29/03/2022

1.4. Fundo de Saude

Instrumento de criacao
Data de criacao

CNPJ

Natureza Juridica

Nome do Gestor do Fundo

LEI

10/1991

15.041.835/0001-67

FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICI

JULIERME COSTA DA SILVA

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

Data da consulta: 29/03/2022

1.5. Plano de Saude

Periodo do Plano de Satde

Status do Plano

2018-2021

Aprovado

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

Data da consulta: 17/05/2022

1.6. Informagdes sobre Regionalizagao

Regido de Saude: Sul

Municipio
ALEGRE

ALFREDO CHAVES
ANCHIETA
APIACA

ATILIO VIVACQUA

Area (Km?)

https://digisusgmp.saude.gov.br

PAL

772.714
615.593
404.882
193.579
226.813

Populacao (Hab)

29869
14670
30285

7542
12270

Densidade

38,65
23,83
74,80
38,96
54,10
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BOM JESUS DO NORTE 89.111 9988 112,08

CACHOEIRO DE ITAPEMIRIM 876.792 212172 241,99
CASTELO 668.971 37956 56,74
DIVINO DE SAO LOURENGO 175.792 4236 24,10
DORES DO RIO PRETO 153.106 6793 44,37
GUACUI 467.758 31372 67,07
IBITIRAMA 329.451 8830 26,80
ICONHA 202.92 14083 69,40
IRUPI 184.428 13672 74,13
ITAPEMIRIM 557.156 34957 62,74
IUNA 460.522 29417 63,88
JERONIMO MONTEIRO 162.164 12336 76,07
MARATAIZES 135.402 39259 289,94
MIMOSO DO SUL 867.281 26079 30,07
MUNIZ FREIRE 679.922 17176 25,26
MuQul 326.873 15602 47,73
PIUMA 73.504 22388 304,58
PRESIDENTE KENNEDY 586.464 11741 20,02
RIO NOVO DO SUL 203.721 11630 57,09
SAO JOSE DO CALCADO 272.771 10536 38,63
VARGEM ALTA 414.737 21778 52,51

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Ano de referéncia: 2024

1.7. Conselho de Saude

Intrumento Legal de Criacao LEI

Endereco RUA ABELARDO JOSE PIMENTEL 98 CENTRO

E-mail conselhosaucalcado@hotmail.com

Telefone 2898827175

Nome do Presidente RITA DE CASSIA O. MARTINS

Numero de conselheiros por segmento Usuarios 0
Governo 0
Trabalhadores 1
Prestadores 0

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Plblicos em Saude (SIOPS)
Ano de referéncia: 202105

1 .8. Casa Legislativa

12 RDQA 22 RDQA 32 RDQA

Data de Apresentacao na Casa Legislativa Data de Apresentacao na Casa Legislativa Data de Apresentacdo na Casa Legislativa

e Consideracdes
Elaborarao do Relatério Anual de Gestao 2021.
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2. Introducao

o Andlises e Consideracdes sobre Introducdo
Relatério Anual de Gestdo 2021.
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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: 2020

Faixa Etaria Masculino Feminino Total
0 a4 anos 337 322 659
5a 9 anos 350 332 682
10 a 14 anos 323 312 635
15 a 19 anos 304 307 611
20 a 29 anos 760 710 1470
30 a 39 anos 700 753 1453
40 a 49 anos 694 695 1389
50 a 59 anos 685 752 1437
60 a 69 anos 596 523 1119
70 a 79 anos 281 361 642
80 anos e mais 187 262 449
Total 5217 5329 10546

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Saide/SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet)
Data da consulta: 30/03/2022.

3.2. Nascidos Vivos

Ndmero de nascidos vivos por residéncia da mae.
Unidade Federacao 2017 2018 2019
S&o José do Calcado 147 143 128
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 30/03/2022.

3.3. Principais causas de internacao por local de residéncia

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

Capitulo CID-10 2017 2018 2019 2020 2021

I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias 103 130 133 138 114
Il. Neoplasias (tumores) 58 69 110 53 40
IIl. Doencgas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar 25 23 34 16 12
IV. Doengas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 93 71 58 44 31
V. Transtornos mentais e comportamentais 8 7 11 6 6
VI. Doengas do sistema nervoso 44 26 29 17 18
VII. Doencas do olho e anexos 5 2 3 3 5
VIll.Doencas do ouvido e da apéfise mastdide 6 13 4 1 -

IX. Doengas do aparelho circulatério 157 161 149 125 100
X. Doengas do aparelho respiratério 273 293 229 77 79
XI. Doengas do aparelho digestivo 109 153 145 88 77
XIl. Doencas da pele e do tecido subcutaneo 35 37 37 31 17
Xlll.Doencgas sist osteomuscular e tec conjuntivo 28 55 58 28 12
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 107 161 163 74 56
XV. Gravidez parto e puerpério 118 132 126 131 120
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 12 20 10 13 8
XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossémicas 9 6 5 2 2
XVII1.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 30 32 42 39 19
XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas 111 106 133 100 86
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XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - -
XXI. Contatos com servicos de saude 7 5 20 5 5
CID 102 Revisao nao disponivel ou ndo preenchido - - - - -

Total 1338 1502 1499 991 807

Fonte: Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 30/03/2022.

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10

Capitulo CID-10 2017 2018 2019
I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias 1 3 4
Il. Neoplasias (tumores) 18 15 25
IIl. Doengas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar - 1 -
IV. Doengas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 4 7 8
V. Transtornos mentais e comportamentais 2 1 -
VI. Doengas do sistema nervoso 4 5 8

VIIl. Doengas do olho e anexos - R -

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

IX. Doengas do aparelho circulatério 38 44 29
X. Doencas do aparelho respiratério 33 21 22
XI. Doengas do aparelho digestivo 7 4 7
XlI. Doencas da pele e do tecido subcutaneo - 3 -
Xlll.Doencgas sist osteomuscular e tec conjuntivo - 1 1
XIV. Doencas do aparelho geniturinario - 4 3
XV. Gravidez parto e puerpério 1 - -
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 1 - -
XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossémicas 2 1 -
XVIIL.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 1 - 2

XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas - - -
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 11 8 9
XXI. Contatos com servicos de salde - - -
XXI1.Codigos para propdsitos especiais - R _
Total 123 118 118

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 30/03/2022.

o Andlises e Consideragdes sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade
Dados de Morbimortalidade do ano 2021.
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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

Visita Domiciliar 52.001
Atendimento Individual 15.045
Procedimento 88.897
Atendimento Odontolégico 811

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 Agdes de promogéao e prevengdo em salde

02 Procedimentos com finalidade diagndstica 386 17416,98 - -
03 Procedimentos clinicos 11 80,90 1001 1029932,13
04 Procedimentos cirtrgicos 235 5709,84 152 87915,10

05 Transplantes de orgdos, tecidos e células - - - -
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, préteses e materiais especiais - - - -
08 Agdes complementares da atengdo a saude - - - -

Total 632 23207,72 1153 1117847,23

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 30/03/2022.

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

030108 Atendimento/Acompanhamento psicossocial 8700 53,55

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 30/03/2022.

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

01 Agbes de promogéo e prevengdo em salde 77744

02 Procedimentos com finalidade diagndstica 169844 802366,25 - -

03 Procedimentos clinicos 191721 752577,98 1004 1030053,27
04 Procedimentos cirdrgicos 1561 22785,91 466 233533,54

05 Transplantes de orgdos, tecidos e células - - - -

06 Medicamentos - - - -

07 Orteses, préteses e materiais especiais 334 50100,00 - -
08 Agdes complementares da atengdo a saude 8455 41852,25 - -
Total 449659 1669682,39 1470 1263586,81
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Fonte: Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informacgdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 30/03/2022.

4.5. Produgdo de Assisténcia Farmacéutica

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

4.6. Producdo de Vigilancia em Saude por Grupo de Procedimentos

Financiamento: Vigilancia em Saude

01 Agdes de promogdo e prevengdo em salde 21736 -
02 Procedimentos com finalidade diagndstica 2460 -
Total 24196 -

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

Data da consulta: 30/03/2022.

e Anélises e Consideragdes sobre Dados da Produgdo de Servigos no SUS

Dados da producao de Atencao Basica, Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos, Atencao Psicossocial por Forma de Organizacdo, Atencao
Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos e Produgao de Assisténcia Farmacéutica.
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5. Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestdo

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

Periodo 12/2021

UNIDADE MOVEL DE NIVEL PRE-HOSPITALAR NA AREA DE URGENCIA 0

CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 0 0 5 5
HOSPITAL GERAL 0 0 1 1
CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL 0 0 1 1
CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 0 1 1
CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE 0 0 1 1
POLICLINICA 0 0 1 1
Total 0 0 11 11

Observagao: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de satde publicos ou prestadores de servigos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)
Data da consulta: 29/03/2022.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 12/2021

ADMINISTRACAO PUBLICA

CONSORCIO PUBLICO DE DIREITO PUBLICO (ASSOCIACAO PUBLICA) 1 0 0 1
MUNICIPIO 9 0 0 9
ORGAO PUBLICO DO PODER EXECUTIVO ESTADUAL OU DO DISTRITO FEDERAL 1 0 0 1

ENTIDADES EMPRESARIAIS
PESSOAS FISICAS

Total 11 V] V] 11

Observagao: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de satide publicos ou prestadores de servigos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)
Data da consulta: 29/03/2022.

5.3. Consércios em salde
O ente ndo estéa vinculado a consdércio publico em saude

e Andlises e Consideracdes sobre Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS
Estabelecimentos prestadores de servigos ao Municipio.
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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 02/2021

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

Intermediados por outra entidade (08) 22 0 0 4 0
Auténomos (0209, 0210) 0 0 0 0 0
Residentes e estagiarios (05, 06) 0 0 1 0 0
Bolsistas (07) 0 0 0 0 0
Informais (09) 0 0 0 0 0
Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, Intermediados por outra entidade (08) 0 0 0 0 0
203853, 4e3) Celetistas (0105) 0 0 0 0 0
Auténomos (0209, 0210) 0 0 0 0 0
Residentes e estagiarios (05, 06) 0 0 0 0 0
Bolsistas (07) 0 0 0 0 0
Informais (09) 0 0 0 0 0
Servidores publicos cedidos para a 0 0 0 0 0

iniciativa privada (10)

Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-  Contratos tempordrios e cargos em

8) comissdo (010301, 0104)
Privada (N) grupos 2 - exceto 201-1, Contratos temporarios e cargos em 0 0 0 0 0
203-8-,3,4e5) comissao (010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)
Data da consulta: 10/06/2024.

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

0102)

Intermediados por outra entidade (08) 0 0 2 3
Publica (N) grupo 1, ou 201-1, 203-8) Contratos tempordrios e cargos em

comissdo (010301, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)
Data da consulta: 10/06/2024.

e Andlises e Consideracdes sobre Profissionais de Salde Trabalhando no SUS
Profissionais da Saude 2021.
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7. Programacado Anual de Saude - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

DIRETRIZ N2 1 - DIRETRIZ PRIORITARIA Garantir e ampliar o acesso da populacio as acdes e servicos de satde individuais e coletivos,
prestando atendimento compativel com as normas técnico vigentes, visando controlar os problemas prioritarios de saude.

OBJETIVO N2 1 .1 - Oferecer procedimentos basicos a populacao prépria

Indicador para Unidade Ano - Meta

Descricdao da Meta monitoramento e de Linha- ;I:shea- Plano(2018- ;4:2'::
avaliacdao da meta medida Base 2021)
1. Manter nimero de AgOes de matriciamento Percentual 2018 0,00 87,00 100,00

procedimentos médicos, sistematico realizadas
odontolégicos e de por CAPS com equipes
enfermagem basicos as acées de Atencdo Basica
programadas e espontaneas.

Acdo N° 1 - Manter nimero de procedimentos médicos, odontolégicos e de enfermagem basicos as acdes programadas e espontaneas.

OBJETIVO N2 1 .2 - reduzir a incidéncia de carie dentaria na populacao de 0 a 14 anos

Indicador para Unidade Ano - Linha Meta Meta
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Base Plano(2018- 2021
avaliacdao da meta medida Base 2021)
1. Implementar as agdes de Cobertura populacional Percentual 2018 87,50 75,00 100,00

estimada de saude bucal
na atencao basica

salde bucal nas escolas
publicas e creches

Acdo N° 1 - Manter e ampliar a capacidade de oferta de consultas e exames especializados da rede basica

OBJETIVO N2 1 .3 - Reduzir a desnutricao infantil

Indicador para Unidade Ano - Linha Meta
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Base Plano(2018-
avaliacdao da meta medida Base 2021)
1. Programara assisténcia da Cobertura Percentual 2018 93,75 90,00
Crianga de baixo peso e populacional

desnutrida. Intensificaras agdes de estimada pelas
atencado a saude da crianca e da equipes de Atengao
mulher. Basica

Acao N2 1 - Acompanhar o monitoramento a fluoretacdo da dgua de abastecimento humano pelos 6rgaos competentes

OBJETIVO N2 1 .4 - Reduzir a mortalidade infantil

Indicador para Unidade Ano - Linha- Meta Meta
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Base Plano(2018- 2021
avaliacdao da meta medida Base 2021)
1. Aumentar a oferta e a Taxa de mortalidade Percentual 2018 100,00 100,00 100,00

qualidade das consultas de infantil
pré-natal por parturiente

Unidade % meta

de Resultado

medida - Anual L L L
da PAS

Meta

Percentual 87,00 87,00

Unidade o

de Resultado % meta

medida Anual alcancada
da PAS

Meta

Percentual 75,00 75,00

Unidade o

de Resultado % meta

medida - Anual alcancada
da PAS

Meta

Percentual 90,00 94,74

Unidade ©

de Resultado % meta

medida - Anual alcancada
da PAS

Meta

Percentual 100,00 100,00

Acdo N° 1 - Assegurar o acesso dos usuarios e a regulacdo da oferta demanda e qualidade dos servicos publicos e privados contratados. Realizar
verificacao periddica da qualidade dos servicos prestados e averiguar as denlncias registradas, fazendo os encaminhamentos necessarios

OBJETIVO N2 1.5 - Detectar casos de Cancer de boca

Indicador para Unidade Ano - Meta

Descricao da Meta monitoramento e de Linha- ;rshea- Plano(2018- ;4:,:;
avaliacao da meta medida Base 2021)
1. Realizar exames em todas as Cobertura populacional Percentual 100,00 100,00 100,00

consultas odontolégicas na estimada de salde
populacdo acima de 40 anos e bucal na atengdo basica
suspeitos.

Unidade % meta

de Resultado .

medida Anual alcancada
da PAS

Meta

Percentual 90,00 90,00

Acdo N° 1 - Refere-se ao controle da cérie dentéria, oferecendo aos pacientes procedimentos de baixa e média complexidade, através das Unidades

da Familia e CEO.

OBJETIVO N2 1 .6 - Detectar estagios de cancer de colo uterino e cancer de mama

Indicador para Unidade Ano - Meta
monitoramento e de Linha-

avaliacdao da meta medida Base 2021)

Descricdao da Meta Plano(2018-

https://digisusgmp.saude.gov.br
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1. Realizar exames nas Cobertura populacional Percentual
mulheres em idade de risco estimada pelas equipes
para cancer cérvico-uterino e  de Atengdo Basica

de mama

100,00 100,00

100,00 Percentual 95,00 95,00

Acdo N° 1 - Refere-se ao cadastramento de mulheres, oferecendo consultas, coleta de preventivos, liberagdo de medicamentos, acompanhamento
através de enfermeiros do ESF e da CMI. Também engloba acompanhamento pré-natal e distribuicdo de contraceptivos.

OBJETIVO N2 1 .7 - Manter a cobertura do programa de Saude da Familia e programa de Agentes Comunitarios de Saude

Descricao da Meta

1. Manter atualizado o cadastro de
familias. Implantar agdes de
acolhimento na rede basica. Manter
o0 nimero de Equipes de salde da
Familia. Oferecer condicées de

Indicador para

) Unidade
monitoramento de
e avaliacao da medida
meta
Cobertura Percentual
populacional
estimada pelas
equipes de

Atencdo Basica

Unidade % meta

de Resultado .

medid Anual alcancada
ecdica ua da PAS

Meta

Percentual 95,00 95,00

melhoria na quantidade e qualidade
das visitas domiciliares

Acdo N2 1 - O Programa de Saude da Familia refere-se ao atendimento de atencdo basica a todos os pacientes residentes no municipio, com unidades
localizadas na Sede e nos Distritos, além de unidades méveis para atender locais de dificil acesso, mantendo se as equipes de ESF completas e
lancando todos os dados de atendimento no sistema.

OBJETIVO N2 1 .8 - Ampliar o sistema de acompanhamento de portadores de hipertensao arterial

Indicador para Unidade Ano - . Meta e % meta
_— B . Linha- Meta de Resultado
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2018- . alcancada
i . Base 2021 medida- Anual
avaliacao da meta medida Base 2021) Meta da PAS
1. Cadastrar, acompanhar e  Cobertura populacional Percentual 100,00 100,00 100,00 Percentual 95,00 95,00
estratificar os portadores de  estimada pelas equipes de
hipertensdo arterial. Atencdo Basica

Agdo N° 1 - Ampliar o sistema de acompanhamento de portadores de hipertensao arterial, acompanhamento este feito prioritariamente pela ACS onde
as mesmas encaminham os pacientes para posteriores consultas de enfermagem a sim como consultas medicas.

OBJETIVO N2 1.9 - Ampliar o sistema de acompanhamento dos portadores de Diabetes Mellitus

Unidade

Indicador para Unidade Ano - . Meta % meta
s i - Linha- Meta de Resultado
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2018- . alcancada
P f Base 2021 medida- Anual
avaliacdao da meta medida Base 2021) Meta da PAS
1. Intensificar a identificagao de Cobertura Percentual 100,00 100,00 Percentual 95,00 95,00
portadores de Diabetes Mellitus. populacional

Programar o acompanhamento dos
portadores de Diabetes Mellitus
cadastrados.

estimada pelas
equipes de Atencado
Béasica

Agao N2 1 - Ampliar o sistema de acompanhamento de portadores de Diabetes Mellitus, sendo feito pelas visitas domiciliares das ACS, onde as

mesmas, quando necessario encaminham os pacientes para consultas de enfermagem e consultas médicas.

OBJETIVO N2 1 .10 - Reduzir o coeficiente anual de incidéncia de Tuberculose pulmonar em baciliferos e prevaléncia da Hanseniase

Descricao da Meta

1. Implementar a
descentralizacdo do diagndstico
e tratamento de casos de
tuberculose e hanseniase na
rede bésica

Indicador para Unidade
monitoramento e de
avaliacao da meta medida

Cobertura Percentual
populacional

estimada pelas

equipes de Atengao

Bésica

Acdo N° 1 - Reduzir o coeficiente anual de incidéncia de Tuberculose pulmonar em baciliferos e prevaléncia da Hanseniase

OBJETIVO N2 1 .11 - Aumentar o diagnéstico de casos de doencgas sexualmente transmissiveis

Descricao da Meta

1. Programar a descentralizagao e
notificacdo do diagnéstico e
tratamento de DST em toda a rede
béasica e efetivar o rastreamento
precoce através da ESF

Indicador para Unidade
monitoramento e de
avaliacao da meta medida

Cobertura Percentual
populacional

estimada pelas

equipes de Atencao

Bésica

100,00 100,00

Unidade % meta

de Resultado .

medida Anual alcancada

da PAS

Meta

Percentual 95,00 95,00

Unidade o

de Resultado % meta

medid Anual alcancada
edica ua da PAS

Meta

Percentual 95,00 95,00

Agdo N° 1 - Aumentar o diagnéstico de casos de doengas sexualmente transmissiveis, realizando agcdes como: teste rdpido, palestras informativas, e
deteccao das doencgas DST, quando se iniciam.

https://digisusgmp.saude.gov.br
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OBJETIVO N2 1 .12 - Reduz

Descricao da Meta

1. Implementar acdes de
educacdo em salde e
planejamento familiar

ir a ocorréncia de gravidez e abortamento na adolescéncia

Indicador para Unidade Ano - Linh Meta
monitoramento e de Linha- Blasea Plano(2018-
avaliacao da meta medida Base 2021)

Cobertura populacional Percentual 2018 100,00 100,00
estimada pelas equipes de

Atencao Basica

Unidade % meta

de Resultado

medida - Anual L L L
da PAS

Meta

Percentual 95,00 95,00

Agdo N° 1 - Reduzir a ocorréncia de gravidez e abortamento na adolescéncia, assim como o0 acompanhamento das gestantes feito pelos ESF’s

OBJETIVO N2 1 .13 - Reduzir ocorréncia de agravos a saude do idoso, promover o envelhecimento saudavel.

Descricao da Meta

1. Programar agdes de
promogdo a Saude do idoso,
Utilizar de fermentas para
acompanhar e prevenir riscos

Indicador para Unidade Ano - Linh Meta
monitoramento e de Linha- Bm a Plano(2018-
avaliacao da meta medida Base ase 2021)

Cobertura populacional Percentual 2018
estimada pelas

equipes de Atengao

Basica

100,00 100,00

Unidade

0,
de Resultado % meta
medida Anual alcancada
da PAS
Meta
Percentual 95,00 95,00

Acdo N° 1 - Reduzir ocorréncia de agravos a salde do idoso, promover o envelhecimento saudavel. Agravos estes que poderao ser reduzidos com um
bom acompanhamento das equipes dos ESF’'s

DIRETRIZ N2 2 - Garantir a populacao de forma individual e coletiva acesso as acoes e servicos de saude prestando atendimento
compativel com as normas técnicocientificas vigentes, ampliando e adequando a oferta de acordo com a demanda, visando controlar os
problemas prioritarios de satude.

OBJETIVO N2 2 .1 - Disponibilizar consultas e procedimentos especializados a populacdo do municipio

Descricao da Meta

1. Manter e ampliar a
capacidade de oferta de
consultas e exames

Indicador para Unidade Ano - Linh Meta
monitoramento e de Linha- B a Plano(2018-
avaliacdao da meta medida Base ase 2021)

Cobertura populacional  Percentual 2018
estimada pelas equipes

de Atencdo Basica

100,00 100,00

especializados da rede basica

Unidade % meta

de Resultado

medid Anual alcancada
Ellfl= ] Al da PAS

Meta

Percentual 95,00 95,00

Acao N2 1 - Diminuir o agravo causado por doengas assim como por deficiéncias nutricionais oferecendo exames béasicos e encaminhando, quando

necessario, os pacientes para real

izacao de exames especializados.

OBJETIVO N2 2 .2 - Reduzir as taxas de mortalidade infantil e materna

Descricao da Meta

1. Intensificar e implementar os
programas e atendimentos que
envolvam salde da mulher e da
crianca

Indicador para Unidade Ano - Linha- Meta
monitoramento e de Linha- BI Plano(2018-
avaliacdo da meta medida Base ase 2021)

Cobertura populacional Percentual 2018
estimada pelas equipes

de Atencdo Bésica

100,00 100,00

Unidade

0,
de Resultado % meta
medida Anual alcancada
da PAS
Meta
Percentual 95,00 95,00

Acdo N° 1 - Manter, através das ESF s, todos os protocolos que envolvam a satde da mulher da crianca tendo estes protocolos como prioridade nos

atendimentos.

OBJETIVO N2 2 .3 - Reduzir a taxa de internacao por AVC em individuosde 30 a 59 anos

Descricao da Meta

1. Dinamizar o Programa de
Hipertensdo Arterial. Intensificar o
acompanhamento dos portadores
jé cadastrados e populacgao alvo
de risco.

Indicador para Unidade Ano - Linha Meta
monitoramento e de Linha- Base Plano(2018-
avaliacao da meta medida Base 2021)

Cobertura
populacional
estimada pelas
equipes de Atencao
Béasica

Percentual 100,00 100,00

Unidade

0,
de Resultado % meta
medida - Anual alcancada
da PAS
Meta
Percentual 95,00 95,00

Acao N2 1 - Manter através das ESF’s os programas de hiperdia, acompanhando os portadores de hipertensdo arterial com visitas domiciliares

regulares

OBJETIVO N2 2 .4 - Reduzir a taxa de mortalidade por doencas do aparelho circulatério

Descricdao da Meta

https://digisusgmp.saude.gov.br

Indnc_ador para Unidade Ano - Meta
monitoramento e

avalincio da de Linha- ;':sh:' Plano(2018-
valiag medida Base 2021)
meta

Unidade % meta
de Resultado
medida - Anual alcancada
da PAS
Meta
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1. Melhorar o servico de Cobertura Percentual 2018 100,00 100,00 100,00 Percentual 95,00 95,00
atendimento e acompanhamento populacional

dos portadores de Hipertensdo estimada pelas

arterial cadastrados pela rede equipes de

basica em situagdes que necessitem Atengdo Bésica

de atengdo especializada.

Agdo N2 1 - Ter como prioridade, sempre que necessario, encaminhar os postadores de hipertensédo para consultas com cardiologista

OBJETIVO N2 2 .5 - Manter reduzido a taxa de mortalidade por neoplasias (ama, colo de utero, prostata, boca etc) identificados pela

rede SUS
Indicador para Unidade Ano - . Meta LI EELD % meta
o . ) Linha- Meta de Resultado
Descricdao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2018- . alcancada
i . Base 2021 medida- Anual
avaliacao da meta medida Base 2021) Meta da PAS
1. Acompanhare tratar Cobertura populacional Percentual 2018 100,00 100,00 100,00 Percentual 95,00 95,00

casos de casos de
neoplasia identificados.

estimada pelas equipes de
Atencao Basica

Agdo N° 1 - Acompanhar através das esquipes de ESF’s os casos neoplasia existentes benignas e malignas dando sempre prioridade & as neoplasias
malignas. Fornecer transporte e acompanhamento técnico para possiveis exames especializados assim como tratamentos destes portadores de

neoplasia.

OBJETIVO N2 2 .6 - Implantar a atencao em saude mental segundo os principios da Reforma Psiquiatrica

. . Unidade
Indicador para Unidade Ano - . Meta % meta
_— ., ) Linha- Meta de Resultado
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2018- . alcancada
. . Base 2021 medida- Anual
avaliacao da meta medida Base 2021) Meta da PAS
1. mplantar agdes de Acdes de matriciamento Percentual 100,00 100,00 100,00 Percentual 85,00 85,00

prevencdo e
acompanhamento das
dependéncias quimicas

sistemético realizadas por
CAPS com equipes de
Atencao Basica

Acdo N° 1 - Implementar o atendimento do CAPS aos pacientes com dependéncias quimicas, acompanhando os mesmos em todo o seu tratamento

sempre que necessario.

OBJETIVO N2 2 .7 - Reduzir a incidéncia de doencas sexualmente transmitida.

Induiador para Unidade Ano - . Meta ilerl % meta
_— monitoramento . Linha- Meta de Resultado
Descricao da Meta . de Linha- Plano(2018- . alcancada
e avaliacao da . Base 2021 medida - Anual
medida Base 2021) da PAS
meta Meta
1. Aumentar a oferta de diagnésticos Cobertura Percentual 100,00 100,00 100,00 Percentual 90,00 90,00
para detecgao de casos novos, de populacional
tratamento,acompanhamento e estimada pelas
promogao de agles educativas para  equipes de

praticas sexuais seguras.

Atencdo Basica

Agdo N° 1 - Estas agOes devem ser realizadas prioritariamente pelas ESF’s, onde os enfermeiros devem realizar os testes rapidos sempre que
necessarios e quando diagnosticada qualquer DST que o paciente seja imediatadamente encaminhado para atendimento médico onde serdo seguidos
os protocolos basicos.

DIRETRIZ N2 3 - Promover acoes, de carater individual ou coletivo para controle dos determinantes dos problemas prioritarios de saude

OBJETIVO N2 3 .1 - Reduzir o indice de carie dentaria

. . Unidade
Indicador para Unidade Ano - . Meta % meta
_— . - Linha- Meta de Resultado
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2018- . alcancada
i~ - Base 2021 medida- Anual
avaliacao da meta medida Base 2021) Meta da PAS
1. Acompanhar o monitoramento Cobertura Percentual 100,00 100,00 100,00 Percentual 85,00 85,00

a fluoretagcdo da agua de
abastecimento humano pelos
érgaoscompetentes

populacional estimada
de saude bucal na
atencao basica

Acdo N° 1 - Realizar coletas de amostras de dgua, e encaminhar para o vigidgua onde os laboratério competente devera analisar as amostras e
informar ao municipio a situacdo da fluoretacdo destas amostras.

OBJETIVO N2 3 .2 - Reduzir os riscos de agravos a satde vinculados em utilizacdo de servicos e ao consumo de produtos ( alimentos e

medicamento) de interesse sanitario.
Indicador para Unidade Ano - . Meta ilerl % meta
_— . . Linha- Meta de Resultado
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2018- . alcancada
P - Base 2021 medida- Anual
avaliacdao da meta medida Base 2021) Meta da PAS
1. Implementar acdes da Cobertura populacional  Percentual 100,00 100,00 100,00 Percentual 80,00 80,00
Vigilancia Sanitaria de Servicos, estimada pelas equipes
alimentos, medicamentos e de Atencdo Baésica
agrotoxicos
https://digisusgmp.saude.gov.br 15 de 47



Acdo N2 1 - Agdo realizada pela vigilancia sanitaria seguindo os protocolos que regem esta vigilancia, e sempre que necessério realizar notificacées

assim como orientacdes.

OBJETIVO N2 3 .3 - Reduzir incidéncia por acidentes com animais peconhentos.

Descricdao da Meta

1. Implementar acdes educativas
para reconhecimento de areas de
maior risco e de prevencdo de
acidentes com animais
peconhentos.

Indicador para Unidade Ano -

monitoramento e de Linha- ;:sh:-
avaliacdo da meta medida Base
Cobertura Percentual 100,00
populacional

estimada pelas
equipes de Atengao
Béasica

Meta
Plano(2018- ::::
2021)
100,00 100,00

Acdo N° 1 - Realizar um melhor treinamento aos agentes de endemias para a captura de animais peconhentos para atender o municipio.

OBJETIVO N2 3 .4 - Manter reduzida a incidéncia de dengue e erradicada a febre amarela

Descricao da
Meta

1. Manter o indice

de infestacao
predial por Aedes
Aegypti

. . Unidade Ano -
Indicador para monitoramento e -
avaliacdao da meta de Linha-

s medida Base
NuUmero de ciclos que atingiram Percentual

minimo de 80% de cobertura de
iméveis visitados para controle
vetorial da dengue

Meta
Plano(2018- zﬁfi
2021)

100,00 100,00

Unidade % meta

de Resultado .

medida - Anual b
da PAS

Meta

Percentual 80,00 80,00

Unidade o

de Resultado % meta

medida Anual alcancada
da PAS

Meta

Percentual 95,00 95,00

Agdo N° 1 - Realizar no minimo cinco ciclos anuais, e sempre que detectado e confirmado um infestagdo por Aeds Aegypti que seja implementadas as
acOes realizadas pelos os agentes de endemias

OBJETIVO N2 3 .5 - Implementar as ac¢des da Vigilancia Sanitaria

Descricao da Meta

1. Monitorar e acompanhar os
indicadores da Epidemiologia e
Controle de doengas. Manter o
controle e atividades dos agentes da
Vigilancia Ambiental, direcionando as
acles centradas para a qualidade de
vida das pessoas e seu meio
ambiente

Indicador para

3 Unidade Ano - .
monitoramento B Linha-
. de Linha-
e avaliacao da . Base
medida Base
meta
Cobertura Percentual 100,00
populacional
estimada pelas
equipes de

Atencdo Basica

Meta

Plano(2018- zg::
2021)

100,00 100,00

Unidade % meta

de Resultado .

medida Anual L L
u da PAS

Meta

Percentual 100,00 100,00

Acdo N° 1 - Procurar manter todos os protocolos que se refiram &s acdes feitas pelos agentes da vigilancia ambiental, e sempre que confirmada uma
epidemia ou uma doenca que venham a gerar agravos a salde da populacdo que sejam tomadas as medidas para minimizar estes agravos.

OBJETIVO N2 3 .6 - Acompanhar portabilidade da agua no municipio

Descricao da Indicador para monitoramento e :zldade II:\i'r‘::\;- Linha-

Meta avaliacdo da meta . Base
medida Base

1. Manter Proporcdo de andlises realizadas em Percentual

pactuagdo das amostras de dgua para consumo

coletas da humano quanto aos parametros

amostra de coliformes totais, cloro residual livre e

agua turbidez

Meta
Plano(2018- 232:
2021)
100,00 100,00

Unidade % meta

de Resultado |

medida Anual alcancada
da PAS

Meta

Percentual 100,00 100,00

Acao N2 1 - Realizar as amostras programadas para o ano seguindo os protocolos enviados pela superintendecia regional sul (ES)

DIRETRIZ N2 4 - Modernizar o sistema de informacées em satde para subsidiar o planejamento, a execucao e avaliacao das acoes e
servicos de saude

https://digisusgmp.

saude.gov.br
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OBJETIVO N2 4 .1 - Controlar e avaliar os atendimentos realizados pelo SUS municipal, dentro e fora do seu territério

Descricao da Meta

1. Alimentar os sistemas de saude.
Manteratualizado o cadastro de
estabelecimento de Saude.
Ordenar e assegurar o
cadastramento dos usudrios do
SuUS

Indicador para Unidade
monitoramento e de
avaliacdao da meta medida
Cobertura Percentual
populacional

estimada pelas
equipes de Atencao
Bésica

Ano - inha-
Linha-

Base
Base
2018 100,00

Meta
Plano(2018-
2021)

100,00

Meta
2021

100,00

Unidade % meta

de Resultado .

medid Anual alcancada
edida ua da PAS

Meta

Percentual 90,00 90,00

Acdo N° 1 - Monitorar os langamentos feitos pelas equipes das ESF’s, tendo o cuidado de sempre estar lancando todos os atendimentos a sim como

as visitas domiciliares.

DIRETRIZ N2 5 - Controlar, avaliar e auditar os servigcos publicos e privados contratados de Saude

OBJETIVO N2 5 .1 - Contribuir com Servico Municipal de Controle, Avaliacdao e Auditoria

Descricao da Meta

1. Assegurar o acesso dos usuarios e

a regulagao da oferta demanda e
qualidade dos servicos publicos e
privados contratados. Realizar

verificacao periddica da qualidade dos

servigos prestados e averiguar as
dendncias registradas, fazendo os
encaminhamentos necessarios

Indicador para

3 Unidade
monitoramento de
e avaliacao da medida
meta
Cobertura Percentual
populacional
estimada pelas
equipes de

Atencgdo Bésica

Ano -

Linha- —
Base

Base

2018 56,25

Meta
Plano(2018-
2021)

100,00

Meta
2021

100,00

Unidade % meta

de Resultado .

medid A I alcancada
Ellfl= ] Al da PAS

Meta

Percentual 80,00 80,00

Acao N2 1 - Toda a demanda de auditoria que fora enviada ao setor de auditoria foi analisada e as que cabiam algum tipo de auditoria foram

auditadas

DIRETRIZ N2 6 - Ampliar e fortalecer o controle social sobre o planejamento, a execucao e a avaliacao das acoes e servicos de satde

OBJETIVO N2 6 .1 - Fortalecimento do controle social no municipio

Descricao da Meta

1. Acompanhar a aplicacdo de
recursos em agdes e servigos em

conformidade com a EC 29. Promover

a participagao dos conselheiros na
discussao anual do orcamento
participativo. Assegurar a
participagcao de representantes da
sociedade organizada no Conselho

Indicador para

- Unidade
monitoramento de
e avaliacao da medida
meta
Cobertura Percentual
populacional
estimada pelas
equipes de

Atencao Basica

Al -
po Linha-
Linha-
Base
Base
2018 100,00

Meta
Plano(2018-
2021)

100,00

Meta
2021

100,00

Unidade % meta

de Resultado .

medida Anual alcancada
da PAS

Meta

Percentual 90,00 90,00

Agdo N° 1 - Procurar aplicar os recursos em conformidade com a EC 29, a gestdo publica municipal da SEMUS devera participar ativamente de todas
as reunides do conselho municipal de saude.

DIRETRIZ N2 7 - Desenvolver o programa de educacdao permanente para todos os servidores da SMS, de modo a proporcionar sua
constante atualizacao profissional para a realizacao de acdes e servicos de saude eficientes e eficazes.

https://digisusgmp.saude.gov.br
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1. Capacitar técnicos da SMS nas
diversas areas de atuacdes; Treinar
os profissionais das Equipes do
Programa ESF nos médulos de
Saude da Familia oferecidos pela

Cobertura Percentual 2018 100,00 100,00 100,00 Percentual 85,00 85,00

populacional
estimada pelas
equipes de Atengao
Bésica

SESA.

Agdo N2 1 - Procurar capacitar todos os profissionais, ligados a SEMUS, oferecendo cursos e palestras tanto no municipio quanto em outros municipios.
Ex: Vitéria.

1. Promover o intercambio  Cobertura populacional Percentual 2018 100,00 100,00 100,00 Percentual 50,00 50,00
intersetorial entre os estimada pelas equipes de
profissionais da satde Atencgdo Basica

Agdo N2 1 - Procurar capacitar as equipes das ESF’s oferecendo cursos e tambem participando de reunides com outras equipes em outros municipios.

1. Implementar o suprimento Cobertura populacional Percentual 2018 100,00 100,00 100,00 Percentual 85,00 85,00
dos medicamentos estimada pelas equipes
programados da rede bésica e de Atencgdo Bésica
dos protocolos médicos.
Agdo N2 1 - Procurar seguir a RENAME para que seja montada a REMUME.
https://digisusgmp.saude.gov.br 18 de 47




OBJETIVO N2 10 .1 - Evitar dbitos, oferecer assisténcia basica em satiide. Monitorar doencas diarréicas em todas as unidades

notificantes. Reduzir custos.

Descricdao da Meta

1. Estudo SEMUS. Manter equipes
Numero de casos de Oferecer

assisténcia epidemioldgico Estratégia

Saude da ESF/PCS notificagdes.

parasitos e basica em salde. setorial
através das Familia. Veiculos Nimeros
de ébitos diarréias Monitorar doencas

notificagdes. Vigilancia Sanitaria
Medicamentos por causas diarréicas
em todas Implantagdo do Vigilancia
Recursos evitaveis (diarréias as
unidades VIGIAGUA. Epidemioldgica
Financeiros para e desidratacao).
notificantes, Promover acoes e
Vigilancia Ambiental saneamento
basico e NUmero de Reduzir custos
realizar trabalhos Sec. Municipal de
diminuigdo de risco familias
intersetoriais com Educacgdo social

contempladas com Servigos Urbanos,
Sec. Municipal de coleta de lixo, Meio
Ambiente Obras esgoto dgua visando

as Sec. Municipal de tratada.
Internacdes necessidades de
Agricultura e Meio por diarréias.

investimento em Ambiente Cobertura

da ESF. saneamento NUmero de

basico.Realizar a consultas Educacao

em Saude. habitantes/ano= 2
Garantira assisténcia

Indicador para

. Unidade Ano - )
monitoramento - Linha-
. Linha-
e avaliacao da . Base
medida Base
meta
Proporgao de Percentual 2018 100,00

andlises
realizadas em
amostras de
agua para
consumo
humano quanto
aos parametros
coliformes totais,
cloro residual
livre e turbidez

Meta
Plano(2018-
2021)

100,00

Meta
2021

100,00

Unidade % meta

de Resultado .

medida - Anual alcancada
da PAS

Meta

Percentual 100,00 100,00

Agdo N2 1 - Manter as equipes de ESF’s sempre completas e atuantes, implementar agdes que visem a participacdo de todas as vigilancias. Citando
como exemplo a atuagao das ACS’s juntamente com os ACE s, assim sendo quando as vigilancias atuam em conjunto todo e qualquer agravo a saude

da populacdo podera ser evitado.

DIRETRIZ N2 11 - Deteccdao e monitoramento de todos os casos de Hipertensao e Diabetes na rede SUS

https://digisusgmp.saude.gov.br
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OBJETIVO N2 11 .1 - Evitar Obitos, internacdes e complicacdes. Detectar, controlar, acompanhar os casos de hipertensdo. Reduzir
pacientes. Garantir assisténcia Basica através das equipes ESF para diagndstico precoce.Garantir

Descricdao da Meta

1. Realizar educagao em SEMUS.
SEMUS Taxa de monitoramento
internagdes e salde visando a
Estratégia Saude da Estratégia Salde
da internacdes por de todos os
complicagdes. mudanca dehabitos
Familia. Familia/PCS AVC casos de
Detectar, controlar, alimentares e
Agentes Comunitarios Veiculos Taxa
de internagao Hipertensao e

acompanhar os comportamentais, que

de Saude. Medicamentos por ICC
Diabetes na casos de elevam a

qualidade de Hospitais de especificos.

Taxa de internagao rede SUS

hipertensao. Reduzir estilo de vida dos

referéncia Recursos por Diabetes
custos, Reduzir a pacientes.
intermunicipal e financeiros Mellitus/
por taxa de mortalidade Garantir
assisténcia estadual. cetoasitose e
coma por doencas Bésica através das
SRSSM/CRE diabético. cérebro-
vasculares. equipes ESF para Taxa de
Reduzirtaxa de diagnéstico
mortalidade por internagao por AVC
precoce.Garantir doencas e ICC.
assisténcia

Indicador para
monitoramento
e avaliacao da
meta

Unidade

medida
Cobertura Percentual
populacional

estimada pelas

equipes de

Atencdo Basica

Ano -

Linha- Linha-
Base

Base

2018 100,00

Meta

Plano(2018- :E::
2021)
100,00 100,00

Unidade % meta

de Resultado .

medida - Anual alcancada
da PAS

Meta

Percentual 80,00 80,00

Agdo N2 1 - Agdes realizadas pela estrategia da salde da familia que seriam: regulares e visitas domiciliares feitas pela equipe da estratégia,
principalmente o acompanhamento das familias feito pelas ACS’s. Palestras informativas que visem a mudanca de maus habitos alimentares, oferecer

sempre que necessario as medicagdes prescritas para as familias assistidas pelas ESF’s.

DIRETRIZ N2 12 - Acompanhar os casos de saude mental, dando resolubilidade aos casos identificados, garantindo o acesso aos

hospitais de referéncia
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OBJETIVO N2 12 .1 - Evitar internacdes, 6bitos e transtornos sociais e familiares. Garantir assisténcia especializada atraves do centros
de referéncia especializada da Regional de saude

Descricdao da Meta

1. Capacitagao de SEMUS
Medicamentos Nimero de os casos de
Obitos e transtornos profissionais da
rede Estratégia Saude da Veiculos
consultas salide mental, sociais e
familiares. béasica e Acdo Social
Familia Recursos Humanos
psiquiatricas dando Garantir
assisténcia em Saude Vigilancia
Equipe Minima de referenciadas
resolubilidade especializada através
Mental.Sensibilizar e Epidemiolégica
Saude Mental Nimeros de aos casos
do Centro de capacitar médicos Sec.
Municipal de Centro de Referéncia
Obitos identificados, Referéncia
generalistas para o Assisténcia Social
Especializada da rede Cobertura da
ESF garantindo o Especializada da
atendimento aos Sec. Municipal de
SUS, Regional e Consumo de acesso
aos Regional em Saude doentes
mentais. Educacao Estadual
medicamentos hospitais de Mental.
Compor equipe controlados referéncia
minima em Saude utilizados nos
Mental deacordo com transtornos a
reforma Psiquiatrica

Indicador para
monitoramento
e avaliacao da
meta

Unidade Ano -
Linha-

Base

Linha-

medida Base

Agdes de Percentual 2018
matriciamento

sistematico

realizadas por

CAPS com

equipes de

Atencdo Basica

100,00

Meta
Plano(2018-
2021)

100,00

Meta
2021

100,00

Unidade % meta

de Resultado .

medida - Anual alcancada
da PAS

Meta

Percentual 85,00 85,00

Agdo N2 1 - Um bom atendimento feito pela equipe do CAPS, dentro destes atendimentos procurar seguir os protocolos de atendimento & pacientes da
salide mental assim como atendimento da demanda livre (atendimentos realizados pelo o CAPS). Manter a farméacia dos CAPS sempre abastecida e
atualizada para um melhor atendimento aos usuéarios e a demanda livre.

DIRETRIZ N2 13 - Identificar, acompanhar os casos de desnutricdao
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OBJETIVO N2 13 .1 - evitar 6bitos, garantir o bom desenvolvimento infantil. Evitar internacées por complicacées oriundas das

desnutricao. Evitar o nascimento de criancas com baixo peso.Oferecer assisténcia em saude.

Descricdao da Meta

1. Realizar Educagdo SEMUS, Manter
as equipes NUmero de criancas
acompanhar Garantir o bom em
Saude. Promover ESF ESF?PACS. com
baixo pesoao os casos de
desenvolvimento trabalhos Vig.
Sanitaria Veiculos, nascer. desnutricdo
infantil.Evitar intersetorial com a Vig.
Medicamentos, NUmero de ébitos por
internagdes por Sec. Municipal de
Epidemiolégica Recursos financeiros
causa evitaveis complicacdes
Assisténcia Social, Sec. Munic. De
para saneamento
(diarréias,desidratagdo) oriundas da
Sec. Munic. de Educacao basico e
diminuigdo Nimero de familias
desnutricdo.Evitar o Educagao, Sec.
Sec. Munic. Agao do risco social e
contempladas com nascimento de
Munic. de Social ambiental.
tratamento de dgua, criangas com
baixo Agricultura e Meio esgoto e lixo.
peso. Oferecer Ambiente, Sec.
Internagdes por assisténcia basica
Munic. De diarréias e outras em
salde. Manter o Serv.Urbanos.
doencas prevalentes na
monitoramento de Manter oferta de
infancia. NUmero de doencas diarréia
sem assistenciais basicas consultas
habitantes todas as Unidades pelas
Equipes da ano+ 2 notificantes.
Manter ESF. Manter notificacdo
semanal cobertura vacinal.

Indicador para
monitoramento
e avaliacao da
meta

Unidade

medida

Cobertura Percentual
populacional

estimada pelas

equipes de

Atencdo Basica

Ano -
Linha-
Base

Linha-
Base

2018 100,00

Meta
Plano(2018-
2021)

100,00

Meta
2021

100,00

Unidade

de Resultado
medida - Anual
Meta

Percentual 85,00

% meta
alcancada
da PAS

85,00

Acao N2 1 - As principais acdes a serem observadas neste quesito serao implementadas pelas ESF’s. Promover palestras a populagao priorizando os
agravos causados pela desnutricao, diarreia e desidratacdo. As estratégias deveram impreterivelmente notificar todos os casos de diarreia que
venham a ocorrer naquela area. Promover palestras informativa nas escolas s quais pertencam aquela drea da estratégia.

DIRETRIZ N2 14 - Acompanhar os casos identificados na rede de Alcool/Drogas. familiares e sociais.
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OBJETIVO N2 14 .1 - Identificar casos de Dependéncia quimica Evitar 6bitos, internacées e transtornos familiares e sociais evitar

custos. garantir assisténcia. e sensibilizar as secretarias municipais de educacéao e assisténcia social.

Descricdao da Meta

1. Sensibilizar as SEMUS Manter
ESF/PACS NUumero de familias os casos
Dependéncia quimica Secretarias ESF
Medicamentos que possuam algum
identificados Evitar 6bitos, Municipais
de Vig. R H - Equipe minima membro
usuario. na rede de internacdes e
Educacgéo e Epidemioldgica, de Saude
Mental Nimero de Alcool/Drogas.
transtornos Assisténcia Social Sec.
Munic. de Centro de Referéncia
atendimento familiares e sociais. para
trabalhar a Educagdo. Regionalizada
no Sul referente a Dependéncia
guimica Evitar custos. prevencao do
Sec. Munic. de do Estado de Atengao
na Garantir assisténcia Alcoolismo/
Dependénc. quimica . Assisténcia
Social. ao Alcoolismo/ Dependéncia
guimica. Urgéncia. e sensibilizar as
Sensibilizar os SESA Centro de
Referéncia Nimero de Secretarias
médicos generalistas COSEMES-
Especializada do consultas Municipais
de para capacitacdo em Colegiado de
Estado. habitantes/ano: >= Educacgao
e atendimento de Secretérios 2
Assisténcia Social emergéncia
Municipais de Cobertura da ESF para
trabalhar a relacionada a Depend.
quimica

Indicador para
monitoramento
e avaliacao da
meta

Unidade Ano -
Linha-

Base

Linha-

medida Base

Agdes de Percentual 2018
matriciamento

sistematico

realizadas por

CAPS com

equipes de

Atencdo Basica

100,00

Meta
Plano(2018-
2021)

100,00

Meta
2021

100,00

Unidade % meta

de Resultado .

medida - Anual alcancada
da PAS

Meta

Percentual 95,00 95,00

Acao N2 1 - Agdes efetivas promovidas pelo CAPS, que visem minimizar os agravos causados pelo o alcool e droga. Apoiar toda e qualquer agao feito
pelo AA, sempre que nao seja possivel a recuperagao deste paciente com alcoolismos e o dependéncias quimicas encaminhas-los para casas de
recuperacdo e ou clinicas com especializagao de éalcool e droga.

DIRETRIZ N2 15 - Garantir atencao integral a Satde da Mulher, prevencao do Cancer de colo de utero e de mama, assisténcia ao
climatério. Planejamento familiar e pré- natal.

OBJETIVO N2 15 .1 - Atencao nutricional das gestantes puérperas diminuindo o baixo peso ao nascer, evitar 6bitos materno, natimorto
e neonatal.Evitar internacdes, reduzir custos. Abrangéncia maior na prevencao do cancer de colo de utero e mama. Reduzir nimero
de partos e abortamentos em adolescentes. Garantir assisténcia basica em satude

Indicador para Unidade Ano - Linha
Descricao da Meta monitoramento e de Linha-
e - Base
avaliacdo da meta medida Base
1. Oferecer consultas de pré-natal  Cobertura Percentual 2018 100,00
de acordo com o estabelecido pelo  populacional

Ministério da Saude, a realizagdo
de todos os exames necessarios
conforme o protocolo.

estimada pelas
equipes de Atengao
Bésica

Meta
Plano(2018-

2021)

100,00

Meta
2021

100,00

Unidade % meta

de Resultado .

medid A I alcancada
Ellfl= ] Al da PAS

Meta

Percentual 100,00 100,00

Acao N2 1 - Agdes voltadas para o atendimento as gestantes, seguindo a risca o protocolo municipal de atendimento as gestantes. Sempre que o
médico da estratégia ache necessario, encaminhe a gestante para o atendimento na atencdo especializada voltada para o atendimento de gestantes.
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DIRETRIZ N2 16 - Realizar imunizacdo de toda a populacdo conforme preconizado pelo Ministério da Saude, com cobertura acima de

90% e com homogeneidade

OBJETIVO N2 16 .1 - Prevencao de doencas imunopreviniveis. Evitar internacées Oferecer assisténcia basica. Descentralizacdo das
vacinas para as unidades da ESF em campanhas.

Indicador para

Descricdao da Meta

monitoramento e

avaliacdo da meta

1. Manter todas as
coberturas vacinais acima
de 90%. Intensificar as
notificacdes e busca ativa.
Realizar todas as
campanhas de vacinacdo
junto a SESA. Vacinar toda a
populacdo de risco. Garantir
assisténcia bésica através
das unidades das ESF.
Realizar educagao em
Saude. Proceder a
vacinagao anti-rabica de
rotina e nas campanhas

Proporcdo de vacinas
selecionadas do Calendério
Nacional de Vacinacao
para criangas menores de
dois anos de idade -
Pentavalente 32 dose,
Pneumocdécica 10-valente
22 dose, Poliomielite 32
dose e Triplice viral 12
dose - com cobertura
vacinal preconizada

Unidade
de
medida

Percentual

2018

100,00

Meta
Plano(2018-
2021)

100,00

Meta
2021

100,00

Unidade % meta

de Resultado .

medida Anual alcancada
da PAS

Meta

Percentual 99,00 99,00

Acao N2 1 - Manter uma equipe eficiente na sala de vacina, ter como meta principal as coberturas vacinais acima de 90%. Ter um bom entrosamento
entre a equipe da sala de vacina e as equipes da ESF’s para que com isso o atendimento de vacinagao possa atingir 100% da cobertura municipal.
Orientar as ACS’s para que sempre observem a carteira de vacinagao de todos os membros das familias por elas visitadas.

DIRETRIZ N2 17 - Reducdo de exodontia e prevencao a carie dentaria em toda populacao, especialmente em crianca de 0 a 14 anos

OBJETIVO N2 17 .1 - intensificar a educacao em saude bucal como forma de prevencéao de caries; reduzir custos; Oferecer assisténcia
basica em saude bucal a toda populacao; Monitorar doencas da boca ( cancer de boca e outros).

Descricao da Meta

1. Andlise epidemioldgica SEMUS
Manter as equipes Proporgao de

exondontia e educacdo em Saude Da

Saude Bucal da ESF ESF/PACS;
exondontia em prevencgao a Bucal
como forma populagado coberta pela

Coordenagao Instrumental; relagdo as
agOes carie dentaria de prevencao de

ESF, Educacdo em Municipal da
Veiculos, odontoldégicas em toda
céries; reduzir Saude nas creches e
Saude Bucal, Vig. Medicamentos;
béasicas. populacao, custos; Escolas

municipais e Epidemioldgica, Recursos

financeiros Cobertura da
especialmente Oferecer estaduais

com Sec. Munic. de para capacitagao.

primeira consulta em crianca de
assisténcia basica escovacao e

aplicagdo Educagao odontoldgica. 00
a 14 anos. em saude bucal a de fldor.

Proporgdo de cérie toda populagdo;
Participacdo do em crianga de 00 a
Monitorar doencas profissional

dentista no PSE. Garantir assisténcia

basica em Saude Bucal através das
unidades das ESF. Capacitar os
profissionais da rede basica

Indicador para
monitoramento
e avaliacao da
meta

Cobertura
populacional
estimada de
saude bucal na
atencao basica

Unidade
de
medida

Percentual

2018

100,00

Meta
Plano(2018-
2021)

100,00

Meta
2021

100,00

Unidade % e

de Resultado .

medida - Anual alcancada
da PAS

Meta

Percentual 88,00 88,00

Acao N2 1 - Manter um efetivo atendimento a salde bucal dentro das ESF’s, tendo como meta um consultério dentério devidamente equipado dentro
da estratégia da saude da familia, orientar ACS’s para que realizem busca ativa a pacientes que necessitem de atendimento na saude bucal. Que as
equipes de saude bucal realizem palestras nas escolas voltadas para escovacdo dentaria. Que o municipio tenham um CEU equipado e funcional,

capacitar e atualizar todas as equipes de salde bucal, sempre que necessario.

DIRETRIZ N2 18 - Reducao da incidéncia e prevaléncia de Tuberculose e Hanseniase
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OBJETIVO N2 18 .1 - Reduzir custos, Educacao em Saude, Oferecer assisténcia basica em saude através das ESF.

Descricao da Meta

1. Capacitar todos os SEMUS
Medicamentos, Percentual de
incidéncia e Educacdo em
profissionais da rede ESF ESF/PACS,
abandono do prevaléncia de Saude,
béasica; Vig. Epidemioldgica Veiculos,

Indicador para
monitoramento
e avaliacao da
meta

Unidade

medida
Cobertura Percentual
populacional

estimada pelas

equipes de

Atencao Basica

tratamento de Tuberculose e Oferecer

Educacédo em Salde; Sec. Munic.
Recursos financeiros Tuberculose e
Hanseniase assisténcia basica
Garantir assisténcia Educacao; para
capacitagdo Hanseniase, em saude

através bdsica em Sec. Munic. Taxa de
incidéncia das ESF. saldeatravés das

Assisténcia Social; de Tuberculose
Avigorar a dose ESF;

A.no " Linha-
Linha-

Base
Base
2018 100,00

Meta
Plano(2018-
2021)

100,00

Meta
2021

100,00

Unidade % meta

de Resultado .

medida Anual alcancada
da PAS

Meta

Percentual 75,00 75,00

Acao N2 1 - Agdes feitas prioritariamente pelas ESF s, oferecer consultas a pacientes que possivelmente seja portadores de tuberculose ou

hanseniase. Ofertar todos os exames e medicamentos a pacientes portadores de tuberculose e hanseniase. Acompanhar pacientes confirmados que
tenham hanseniase e ou tuberculose, estes pacientes mesmo que curados deveram retornar a ESF por no minimo duas vezes ao ano para consultas
medicas. As ACS’s deveram acompanhar estes pacientes.

DIRETRIZ N2 19 - Reduzir o risco de Infeccao Respiratéria Aguda

OBJETIVO N2 19 .1 - Oferecer assisténcia basica em saude.Evitar 6bitos, evitar o diagnéstico tardio;Prevencdo de doencas
imunopreviniveis para vacinacao; dotar as ESF basicas com inalacao e nebulizacao . Oferecer maior resolutividade no pronto
atendimento; Ampliar o acesso aos medicamentos; Descentralizar as vacinas para as unidades das ESF. Manter a cobertura vacinal

Descrigcao da Meta

1. Capacitar todos os SEMUS,
Recursos financeiros Taxa de
internacdo de Infeccéo assisténcia
béasica profissionais das ESF ESF.
Manter as ESF/PACS por IRA

Indicador para Unidade
monitoramento e de
avaliacao da meta medida
Cobertura Percentual
populacional

estimada pelas
equipes de Atengao
Basica

Ano -
po Linha-
Linha-
Base
Base
2018

Meta
Plano(2018-
2021)

100,00 100,00

Meta
2021

100,00

Unidade

0,
de Resultado % meta
medida - Anual alcancada
da PAS
Meta
Percentual 97,00 97,00

Acdo N° 1 - Acbes voltadas para pacientes com suspeita de infeccdo respiratdria, dentre estas acoes, oferecer sempre que necessario o exame de
BAAR. Sempre que o clinico atendente na ESF julgar necessario, deverd encaminhar os pacientes com possivel infeccao respiratéria aguda para o
atendimento com um pneumonologista.

DIRETRIZ N2 20 - Detectar e tratar
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OBJETIVO N2 20 .1 - Reduzir custos, Evitar internacées Evitar 6bitos Oferecer assisténcia basica em satde Diminuir a transmissao de
DST. Maior abrangéncia na prevencao as DSTés

Descricdao da Meta

1. Realizar educagdao em SEMUS
Manter as ESF/PACS Razdo entre
exames tratar os casos Evitar
internacdes saude, Implantar e ESF
Medicamentos

Ind|c.ador para Unidade
monitoramento

e avaliacao da de
© medida
meta

NUmero de casos Percentual
novos de sifilis

congénita em

menores de um

ano de idade

citopatolégicoscérvicode DST’s Evitar
obitos intensificar o Sec. Municipal de
Veiculos vaginais em mulheres
Oferecer planejamento familiar,
Educacdo Recursos financeiros de 25
a 59 anos e a assisténcia bésica
Oferecer consultas e Sec. Municipal de
para suprir a atengdo populagao
feminina em satde exames
Assisténcia Social, integral a saude da
nesta faixa etdria. Diminuir a
citopatolégicos Vigilancia mulher
NUmero de casos transmissao de
suficientes para Epidemioldgica
DST’s/AIDS. DST, atender a todas as
SESA. NUmero de casos Maior
abrangéncia mulheres cadastradas
confirmados de sifilis na prevencéo as
na rede; congénitas. DST's. Garantir
assisténcia NUmero de consultas
béasica através das habitantes /ano >
+ 2 unidades da ESF, Cobertura das
ESF. Intensificar as notificacbes em
DST/AIDS

Ano -

Linha- Linha-
Base

Base

2018 100,00

Meta

Plano(2018- ;":zt:
2021)
100,00 100,00

Unidade % meta

de Resultado .

medida - Anual alcancada
da PAS

Meta

Percentual 95,00 95,00

Acdo N° 1 - Acdes prioritariamente partindo das ESF s, oferecer testes rapidos a populagdo em geral, sempre que detectada qualquer DST que se
inicie o tratamento, seguindo o protocolo, imediatamente. Ofertar a populagéo em geral palestras informativas voltadas para as DST’s. Realizar
palestras informativas nas escolas. Procurar seguir todo os protocolos referentes a DST que fora confirmada.

DIRETRIZ N2 21 - Manter o Controle da Dengue
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OBJETIVO N2 21 .1 - Oferecer assisténcia basico em satude, evitar débitos, evitar ocorréncia de casos de Dengue no municipio.
Identificar e eliminar focos e ou/criadouros de aedes aegypti e Aedes albopictus, em imdveis e terrenos baldios. Realizar tratamento
de iméveis com focos de Aedes aegypti. Manter o envio regular de dados através do FAD. Implantar a Vigilancia Entomolégica.

Descricdao da Meta

1. Constituir o comité SEMUS Manter
as equipes Numero de focos Controle
da béasica em saude , Municipal de
Controle ESF/PACS ESF?PACS e/ou
criadouros do Dengue Evitar Obitos,
evitar da Dengue. Vigilancia
Medicamentos Aedes aegypti.
ocorréncia de casos Estudo Ambiental
Veiculos Niumero de imével de Dengue
no epidemiolégico, Vigilancia Recursos
financeiros com focos que municipio.
intensificar os Sanitaria para
saneamento recebemtratamento
Identificar e eliminar trabalhos da
equipe Vigilancia basico e diminuicdo
NUmero de familias focos e Educacao
em Saude e Epidemioldgica do risco
social e contempladas com
ou/criadouros de Mobilizagao Social.
Equipe de ambiental. tratamento de
Aedes aegypti e Implementacdo do
VIGIAGUA. Programar a coleta de
aguas nos sistema alternativos de
abastecimentos. Manter trabalho
intersetoriais com as Sec. Munic. Meio
Ambiente e Educacao e Servicos
Urbanos, sensibilizando para a
necessidade de investimento em
saneamento basico. Garantir
assisténcia basica através das
unidades das ESF. Realizar educagao
em saude junto as familias
transmitindo informacgdes quanto aos
riscos de agravos eminentes a ma
conservacao do meio Ambiente que as
cercam. Realizar notificacdes.

Indicador para

. Unidade Ano - -
monitoramento B Linha-
. Linha-
e avaliacao da . Base
medida Base
meta
Percentual de Percentual 2018 100,00

municipios que
realizam no
minimo seis
grupos de agdes
de Vigilancia
Sanitaria
consideradas
necessarias a
todos os
municipios no
ano

Meta
Plano(2018-
2021)

100,00

Meta
2021

100,00

Unidade % meta

de Resultado .

medida - Anual alcancada
da PAS

Meta

Percentual 50,00 50,00

Acdo N2 1 - Que a equipe de ACE esteja devidamente capacitada para atuar efetivamente no combate ao Aedes Aegypti, alimentar o sistema com
casos confirmados de dengue sempre que necessario, que os ACE trabalhem em acordo com os ACS para que haja um efetivo atendimento em caso
confirmado de dengue, procurar executar os 6 ciclos que os ACE fazem no ano.

DIRETRIZ N2 22 - Acompanhar os casos de idosos frageis, promover o envelhecimento saudavel e evitar internacées. idoso.

OBJETIVO N2 22 .1 - Evitar internacdes, casos de idosos 6bitos e transtornos frageis, sociais e familiares. promover o Garantir
assisténcia envelhecimento saudavel e evitar internagées. idoso.

Descrigcao da Meta

1. Prestar assisténcia ao Estratégia
Salde da Medicamentos Numero de
casos de idosos 6bitos e transtornos
idoso fragil, acamado, Familia
Veiculos internagdes, frageis, sociais e
familiares. domiciliado ou resida Sec.
Municipal de Recursos Humanos
numero de idosos promover o Garantir
assisténcia em ambiente coletivo.

Indicador para

. Ano -

monitoramento Unidade Lir:I:a- Linha-

e avaliacao da . Base
medida Base

meta

Cobertura Percentual 2018 100,00

populacional

estimada pelas

equipes de

Atencdo Basica

Meta
Plano(2018-
2021)

100,00

Meta
2021

100,00

Unidade

0,
de Resultado % meta
medida - Anual alcancada
da PAS
Meta
Percentual 75,00 75,00

Agdo N2 1 - Estas acdes deveram ser elaboradas e implementadas pela estratégia da salde da familia onde ACS tem papel fundamental. Nas visitas
domiciliares feitas pelas ACS as mesmas deveram ter um olhar mais atento aos idosos sempre com muita paciéncia e tolerancia, ACS’s deveram
monitorar as medicagdes didrias dos idosos, as ACS’s deveram orientar os idosos para que procurem sempre se consultar na ACS. Que as ESFS
procurem sempre que possivel realizar palestras de promogao ao envelhecimento saudavel.
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DIRETRIZ N2 23 - Detectar casos de doencas relacionadas com a saude do trabalhador, realizando prevencao

OBJETIVO N2 23 .1 - Oferecer Garantir assisténcia SEMUS Recursos financeiros Numero de de doencas assisténcia basica através das
ESF Manter ESF e PACS notificacdes por relacionadas basica em saude. unidades da ESF Vigilancia Parcerias com outros intoxicacoes,
com a saude Ampliar a Realizar educacdao em Epidemiolégica érgaos tais Internados por do capacidade de satde buscando Sec.
Municipal de como:SEAMA, intoxicacdo trabalhador, deteccdo de parceria com as Educacio IDAF, INCAPER, Ob

Indicador para

i Unidade
_— monitoramento
Descricao da Meta .
e avaliacao da .
medida
meta
1. Garantir assisténcia SEMUS Cobertura Percentual
Recursos financeiros Numero de de populacional
doencas assisténcia basica através estimada pelas
das ESF Manter ESF e PACS equipes de

notificagdes por relacionadas basica
em saulde. unidades da ESF Vigilancia
Parcerias com outros intoxicacoes,
com a saude Ampliar a Realizar
educacdo em Epidemioldgica érgdos
tais Internados por do capacidade de
salde buscando Sec. Municipal de
como:SEAMA, intoxicacgao trabalhador,
deteccao de parceria com as
Educac&o IDAF, INCAPER, Obitos por
realizando ébitos por Secretarias Sec.
Municipal de IEMA, CENTRO
intoxicagdo prevencgao intoxicacdo por
Municipais de Agricultura e Meio
TOXICOLOGICO, agrotéxicos e
Educagdo, Ambiente para cursos e
acidentes de Agricultura e Meio
palestras trabalho. Ambiente para
Reduzir custos trabalhar com Evitar
Agrotoéxico. interferéncia no
Intensificar convivio e na informagdes
para renda familiar.
detectarportadores de Reduzir custos.
LER/DORT

Atencao Basica

2018

100,00

Meta
Plano(2018-
2021)

100,00

Meta
2021

100,00

Unidade % e

de Resultado .

medida Anual alcancada
da PAS

Meta

Percentual 94,00 94,00

Acao N2 1 - Que as estratégias tenham um olhar atento para detectar casos de doencgas da saude do trabalhador, manter parceria comas vigilancias
para que as agles, quando necessario, voltadas para doencas relacionadas a saude do trabalhador. Notificar sempre que necessario, todas as
doengas relacionadas a saude do trabalhador. Oferecer ao trabalhador todo o tratamento necesséario caso o mesmo seja diagnosticado com alguma

doenca. Oferecer palestras informativa feitas pelas ESFS em parceria com as vigilancias.

Demonstrativo da vinculacdo das metas anualizadas com a Subfuncao

Subfuncodes Descricao das Metas por Subfuncao

122 -
Administracao
Geral

Acompanhar a aplicacdo de recursos em agdes e servigos em conformidade com a EC 29. Promover a

Assegurar o acesso dos usuarios e a regulacao da oferta demanda e qualidade dos servicos publicos e
privados contratados. Realizar verificagdo periddica da qualidade dos servigos prestados e averiguar as
denuncias registradas, fazendo os encaminhamentos necessarios

Meta
programada
para o
exercicio

Resultados

100,00 80,00

100,00 90,00

participacdo dos conselheiros na discussdo anual do orcamento participativo. Assegurar a participagdo de

representantes da sociedade organizada no Conselho

Capacitar técnicos da SMS nas diversas areas de atuagdes; Treinar os profissionais das Equipes do

Programa ESF nos médulos de Saude da Familia oferecidos pela SESA.

Implementar o suprimento dos medicamentos programados da rede béasica e dos protocolos médicos.

Capacitacdo de SEMUS Medicamentos Nimero de os casos de ébitos e transtornos profissionais da rede

100,00 85,00

100,00 85,00

100,00 85,00

Estratégia Salde da Veiculos consultas salide mental, sociais e familiares. basica e Agao Social Familia
Recursos Humanos psiquiatricas dando Garantir assisténcia em Salde Vigilancia Equipe Minima de
referenciadas resolubilidade especializada através Mental.Sensibilizar e Epidemiolégica Saude Mental
Numeros de aos casos do Centro de capacitar médicos Sec. Municipal de Centro de Referéncia Obitos
identificados, Referéncia generalistas para o Assisténcia Social Especializada da rede Cobertura da ESF
garantindo o Especializada da atendimento aos Sec. Municipal de SUS, Regional e Consumo de acesso aos
Regional em Saude doentes mentais. Educagao Estadual medicamentos hospitais de Mental. Compor

equipe controlados referéncia minima em Saude utilizados nos Mental deacordo com transtornos a

reforma Psiquidtrica
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Sensibilizar as SEMUS Manter ESF/PACS NUmero de familias os casos Dependéncia quimica Secretarias 100,00 95,00
ESF Medicamentos que possuam algum identificados Evitar ébitos, Municipais de Vig. R H - Equipe
minima membro usuério. na rede de internagdes e Educagao e Epidemiolégica, de Salide Mental Nimero
de Alcool/Drogas. transtornos Assisténcia Social Sec. Munic. de Centro de Referéncia atendimento
familiares e sociais. para trabalhar a Educagdo. Regionalizada no Sul referente a Dependéncia quimica
Evitar custos. prevencao do Sec. Munic. de do Estado de Atengdo na Garantir assisténcia Alcoolismo/
Dependénc. quimica . Assisténcia Social. ao Alcoolismo/ Dependéncia quimica. Urgéncia. e sensibilizar as
Sensibilizar os SESA Centro de Referéncia NiUmero de Secretarias médicos generalistas COSEMES-
Especializada do consultas Municipais de para capacitacdo em Colegiado de Estado. habitantes/ano: >=
Educacdo e atendimento de Secretéarios 2 Assisténcia Social emergéncia Municipais de Cobertura da ESF
para trabalhar a relacionada a Depend. quimica

Manter todas as coberturas vacinais acima de 90%. Intensificar as notificacdes e busca ativa. Realizar 100,00 99,00
todas as campanhas de vacinagdo junto a SESA. Vacinar toda a populagao de risco. Garantir assisténcia

basica através das unidades das ESF. Realizar educacdo em Saude. Proceder a vacinagao anti-rabica de

rotina e nas campanhas

Anédlise epidemioldgica SEMUS Manter as equipes Proporgcéo de exondontia e educagdo em Saude Da 100,00 88,00
Saude Bucal da ESF ESF/PACS; exondontia em prevengao a Bucal como forma populagdo coberta pela

Coordenacdo Instrumental; relagao as agOes carie dentdria de prevencao de ESF, Educagdo em Municipal

da Veiculos, odontolégicas em toda céries; reduzir Salde nas creches e Salde Bucal, Vig. Medicamentos;

basicas. populagdo, custos; Escolas municipais e Epidemioldgica, Recursos financeiros Cobertura da

especialmente Oferecer estaduais com Sec. Munic. de para capacitacao. primeira consulta em crianca de

assisténcia basica escovacao e aplicacao Educagao odontoldgica. 00 a 14 anos. em saude bucal a de

fldor. Proporcdo de cérie toda populagao; Participacdo do em crianca de 00 a Monitorar doencas

profissional dentista no PSE. Garantir assisténcia basica em Saude Bucal através das unidades das ESF.

Capacitar os profissionais da rede basica

Capacitar todos os SEMUS, Recursos financeiros Taxa de internacdo de Infecgdo assisténcia bésica 100,00 97,00
profissionais das ESF ESF. Manter as ESF/PACS por IRA

Constituir o comité SEMUS Manter as equipes Nimero de focos Controle da basica em satde , Municipal 100,00 50,00
de Controle ESF/PACS ESF?PACS e/ou criadouros do Dengue Evitar Obitos, evitar da Dengue. Vigilancia
Medicamentos Aedes aegypti. ocorréncia de casos Estudo Ambiental Veiculos Nimero de imével de
Dengue no epidemiolégico, Vigilancia Recursos financeiros com focos que municipio. intensificar os
Sanitdria para saneamento recebemtratamento Identificar e eliminar trabalhos da equipe Vigilancia
basico e diminuicdo NUmero de familias focos e Educagao em Saude e Epidemiolégica do risco social e
contempladas com ou/criadouros de Mobilizacdo Social. Equipe de ambiental. tratamento de Aedes
aegypti e Implementacdo do VIGIAGUA. Programar a coleta de dguas nos sistema alternativos de
abastecimentos. Manter trabalho intersetoriais com as Sec. Munic. Meio Ambiente e Educacgdo e Servigos
Urbanos, sensibilizando para a necessidade de investimento em saneamento bdasico. Garantir assisténcia
basica através das unidades das ESF. Realizar educacdo em saulde junto as familias transmitindo
informacdes quanto aos riscos de agravos eminentes a ma conservacao do meio Ambiente que as
cercam. Realizar notificagdes.

Prestar assisténcia ao Estratégia Salde da Medicamentos Numero de casos de idosos ébitos e transtornos 100,00 75,00
idoso fragil, acamado, Familia Veiculos internagdes, frageis, sociais e familiares. domiciliado ou resida

Sec. Municipal de Recursos Humanos numero de idosos promover o Garantir assisténcia em ambiente

coletivo.

Garantir assisténcia SEMUS Recursos financeiros Numero de de doengas assisténcia basica através das 100,00 94,00
ESF Manter ESF e PACS notificagdes por relacionadas bdsica em saude. unidades da ESF Vigilancia

Parcerias com outros intoxicagdes, com a salde Ampliar a Realizar educacdo em Epidemioldgica érgdos

tais Internados por do capacidade de salde buscando Sec. Municipal de como:SEAMA, intoxicagdo

trabalhador, deteccdo de parceria com as Educacao IDAF, INCAPER, Obitos por realizando 6bitos por

Secretarias Sec. Municipal de IEMA, CENTRO intoxicagao prevencao intoxicagao por Municipais de

Agricultura e Meio TOXICOLOGICO, agrotéxicos e Educacao, Ambiente para cursos e acidentes de

Agricultura e Meio palestras trabalho. Ambiente para Reduzir custos trabalhar com Evitar Agrotéxico.

interferéncia no Intensificar convivio e na informacdes para renda familiar. detectarportadores de Reduzir

custos. LER/DORT

301 - Atengdao  Manter numero de procedimentos médicos, odontoldgicos e de enfermagem basicos as agdes 100,00 87,00
Bésica programadas e espontaneas.
Implementar as agdes de salde bucal nas escolas publicas e creches 100,00 75,00
Programara assisténcia da Crianca de baixo peso e desnutrida. Intensificaras acdes de atencdo a salde 95,00 90,00

da crianga e da mulher.

Aumentar a oferta e a qualidade das consultas de pré-natal por parturiente 100,00 100,00
Realizar exames em todas as consultas odontoldgicas na populagdo acima de 40 anos e suspeitos. 100,00 90,00
Realizar exames nas mulheres em idade de risco para cancer cérvico-uterino e de mama 100,00 95,00
Manter atualizado o cadastro de familias. Implantar agdes de acolhimento na rede béasica. Manter o 100,00 95,00

nimero de Equipes de saude da Familia. Oferecer condicdes de melhoria na quantidade e qualidade das
visitas domiciliares

Cadastrar, acompanhar e estratificar os portadores de hipertensao arterial. 100,00 95,00

Intensificar a identificagcdo de portadores de Diabetes Mellitus. Programar o acompanhamento dos 100,00 95,00
portadores de Diabetes Mellitus cadastrados.

Implementar a descentralizacdo do diagnéstico e tratamento de casos de tuberculose e hanseniase na 100,00 95,00
rede bésica
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Programar a descentralizagdo e notificacdo do diagndstico e tratamento de DST em toda a rede basica e 100,00 95,00
efetivar o rastreamento precoce através da ESF

Implementar agdes de educagdo em salde e planejamento familiar 100,00 95,00
Programar agdes de promogdo a Saude do idoso, Utilizar de fermentas para acompanhar e prevenir riscos 100,00 95,00
Manter e ampliar a capacidade de oferta de consultas e exames especializados da rede basica 100,00 95,00
Intensificar e implementar os programas e atendimentos que envolvam satde da mulher e da crianca 100,00 95,00
Dinamizar o Programa de Hipertensao Arterial. Intensificar o acompanhamento dos portadores ja 100,00 95,00

cadastrados e populagao alvo de risco.

Melhorar o servigo de atendimento e acompanhamento dos portadores de Hipertensao arterial 100,00 95,00
cadastrados pela rede basica em situacdes que necessitem de atengdo especializada.

Acompanhare tratar casos de casos de neoplasia identificados. 100,00 95,00
mplantar agdes de prevengdo e acompanhamento das dependéncias quimicas 100,00 85,00
Aumentar a oferta de diagndsticos para detecgdo de casos novos, de tratamento,acompanhamento e 100,00 90,00

promocéao de agdes educativas para praticas sexuais seguras.

Alimentar os sistemas de salde. Manteratualizado o cadastro de estabelecimento de Salude. Ordenar e 100,00 90,00
assegurar o cadastramento dos usuérios do SUS

Promover o intercambio intersetorial entre os profissionais da saude 100,00 50,00

Estudo SEMUS. Manter equipes NUmero de casos de Oferecer assisténcia epidemiolégico Estratégia Saude 100,00 100,00
da ESF/PCS notificagdes. parasitos e bésica em salde. setorial através das Familia. Veiculos Nimeros de

Obitos diarréias Monitorar doengas notificagdes. Vigilancia Sanitaria Medicamentos por causas diarréicas

em todas Implantagdo do Vigilancia Recursos evitaveis (diarréias as unidades VIGIAGUA. Epidemiolégica

Financeiros para e desidratagdo). notificantes, Promover agdes e Vigilancia Ambiental saneamento basico

e Numero de Reduzir custos realizar trabalhos Sec. Municipal de diminuicao de risco familias intersetoriais

com Educagao social contempladas com Servigcos Urbanos, Sec. Municipal de coleta de lixo, Meio

Ambiente Obras esgoto dgua visando as Sec. Municipal de tratada. Internagdes necessidades de

Agricultura e Meio por diarréias. investimento em Ambiente Cobertura da ESF. saneamento Nimero de

basico.Realizar a consultas Educacdo em Salde. habitantes/ano= 2 Garantira assisténcia

Realizar educagdo em SEMUS. SEMUS Taxa de monitoramento internagdes e salde visando a Estratégia 100,00 80,00
Saude da Estratégia Saude da internagdes por de todos os complicagdes. mudanga dehabitos Familia.

Familia/PCS AVC casos de Detectar, controlar, alimentares e Agentes Comunitérios Veiculos Taxa de

internacdo Hipertensdo e acompanhar os comportamentais, que de Salde. Medicamentos por ICC

Diabetes na casos de elevam a qualidade de Hospitais de especificos. Taxa de internagdo rede SUS

hipertensao. Reduzir estilo de vida dos referéncia Recursos por Diabetes custos, Reduzir a pacientes.

intermunicipal e financeiros Mellitus/ por taxa de mortalidade Garantir assisténcia estadual. cetoasitose e

coma por doencgas Basica através das SRSSM/CRE diabético. cérebro-vasculares. equipes ESF para Taxa

de Reduzirtaxa de diagndstico mortalidade por internagéo por AVC precoce.Garantir doencas e ICC.

assisténcia

Realizar Educagdao SEMUS, Manter as equipes NUmero de criangas acompanhar Garantir o bom em Saude. 100,00 85,00
Promover ESF ESF?PACS. com baixo pesoao os casos de desenvolvimento trabalhos Vig. Sanitaria
Veiculos, nascer. desnutricdo infantil.Evitar intersetorial com a Vig. Medicamentos, Niumero de ébitos por
internagdes por Sec. Municipal de Epidemiolégica Recursos financeiros causa evitaveis complicacdes
Assisténcia Social, Sec. Munic. De para saneamento (diarréias,desidratacdo) oriundas da Sec. Munic. de
Educacdo bésico e diminuicdo Nimero de familias desnutricdo.Evitar o Educacao, Sec. Sec. Munic. Agao
do risco social e contempladas com nascimento de Munic. de Social ambiental. tratamento de dgua,
criangas com baixo Agricultura e Meio esgoto e lixo. peso. Oferecer Ambiente, Sec. Internagdes por
assisténcia basica Munic. De diarréias e outras em salde. Manter o Serv.Urbanos. doengas prevalentes na
monitoramento de Manter oferta de infancia. Nimero de doencas diarréia sem assistenciais basicas
consultas habitantes todas as Unidades pelas Equipes da ano+ 2 notificantes. Manter ESF. Manter
notificacdo semanal cobertura vacinal.

Oferecer consultas de pré-natal de acordo com o estabelecido pelo Ministério da Saude, a realizacdo de 100,00 100,00
todos os exames necessarios conforme o protocolo.

Andlise epidemiolégica SEMUS Manter as equipes Propor¢do de exondontia e educagdo em Saude Da 100,00 88,00
Saude Bucal da ESF ESF/PACS; exondontia em prevengao a Bucal como forma populagdo coberta pela

Coordenacao Instrumental; relacao as agOes carie dentdria de prevengao de ESF, Educagdo em Municipal

da Veiculos, odontolégicas em toda céries; reduzir Salde nas creches e Satde Bucal, Vig. Medicamentos;

basicas. populacdo, custos; Escolas municipais e Epidemioldgica, Recursos financeiros Cobertura da

especialmente Oferecer estaduais com Sec. Munic. de para capacitagdo. primeira consulta em crianca de

assisténcia basica escovacao e aplicacao Educacao odontoldgica. 00 a 14 anos. em saude bucal a de

fldor. Proporcdo de cérie toda populacao; Participacdo do em crianca de 00 a Monitorar doencas

profissional dentista no PSE. Garantir assisténcia basica em Salde Bucal através das unidades das ESF.

Capacitar os profissionais da rede béasica

Capacitar todos os SEMUS Medicamentos, Percentual de incidéncia e Educagdao em profissionais da rede 100,00 75,00
ESF ESF/PACS, abandono do prevaléncia de Saude, basica; Vig. Epidemiolégica Veiculos, tratamento de

Tuberculose e Oferecer Educacao em Saude; Sec. Munic. Recursos financeiros Tuberculose e Hanseniase

assisténcia basica Garantir assisténcia Educacao; para capacitacao Hanseniase, em salde através basica

em Sec. Munic. Taxa de incidéncia das ESF. salideatravés das Assisténcia Social; de Tuberculose Avigorar

a dose ESF;

Capacitar todos os SEMUS, Recursos financeiros Taxa de internacdo de Infecgdo assisténcia bésica 100,00 97,00
profissionais das ESF ESF. Manter as ESF/PACS por IRA

https://digisusgmp.saude.gov.br 30 de 47



Realizar educacdo em SEMUS Manter as ESF/PACS Razdo entre exames tratar os casos Evitar internacdes 100,00 95,00
salde, Implantar e ESF Medicamentos citopatoldgicoscérvicode DST's Evitar ébitos intensificar o Sec.

Municipal de Veiculos vaginais em mulheres Oferecer planejamento familiar, Educagdo Recursos

financeiros de 25 a 59 anos e a assisténcia basica Oferecer consultas e Sec. Municipal de para suprir a

atencdo populagdo feminina em salide exames Assisténcia Social, integral a salde da nesta faixa etaria.

Diminuir a citopatolégicos Vigilancia mulher Nimero de casos transmissdo de suficientes para

Epidemiolégica DST’s/AIDS. DST, atender a todas as SESA. Nimero de casos Maior abrangéncia mulheres

cadastradas confirmados de sifilis na prevencao as na rede; congénitas. DST’s. Garantir assisténcia

NUmero de consultas basica através das habitantes /ano > + 2 unidades da ESF, Cobertura das ESF.

Intensificar as notificagdes em DST/AIDS

Constituir o comité SEMUS Manter as equipes Niumero de focos Controle da basica em saude , Municipal 100,00 50,00
de Controle ESF/PACS ESF?PACS e/ou criadouros do Dengue Evitar Obitos, evitar da Dengue. Vigilancia
Medicamentos Aedes aegypti. ocorréncia de casos Estudo Ambiental Veiculos Nimero de imével de
Dengue no epidemiolégico, Vigilancia Recursos financeiros com focos que municipio. intensificar os
Sanitaria para saneamento recebemtratamento Identificar e eliminar trabalhos da equipe Vigilancia
basico e diminuicdo NUmero de familias focos e Educacao em Saude e Epidemiolégica do risco social e
contempladas com ou/criadouros de Mobilizagdo Social. Equipe de ambiental. tratamento de Aedes
aegypti e Implementacdo do VIGIAGUA. Programar a coleta de dguas nos sistema alternativos de
abastecimentos. Manter trabalho intersetoriais com as Sec. Munic. Meio Ambiente e Educacao e Servigos
Urbanos, sensibilizando para a necessidade de investimento em saneamento bdasico. Garantir assisténcia
bésica através das unidades das ESF. Realizar educacdo em salde junto as familias transmitindo
informacgdes quanto aos riscos de agravos eminentes a ma conservagdo do meio Ambiente que as
cercam. Realizar notificacdes.

Prestar assisténcia ao Estratégia Salde da Medicamentos Numero de casos de idosos ébitos e transtornos 100,00 75,00
idoso fragil, acamado, Familia Veiculos internagées, frageis, sociais e familiares. domiciliado ou resida

Sec. Municipal de Recursos Humanos numero de idosos promover o Garantir assisténcia em ambiente

coletivo.

Garantir assisténcia SEMUS Recursos financeiros Numero de de doencgas assisténcia basica através das 100,00 94,00
ESF Manter ESF e PACS notificagdes por relacionadas basica em saude. unidades da ESF Vigilancia

Parcerias com outros intoxicacdes, com a saide Ampliar a Realizar educacdo em Epidemioldgica érgaos

tais Internados por do capacidade de salde buscando Sec. Municipal de como:SEAMA, intoxicacdo

trabalhador, deteccdo de parceria com as Educacdo IDAF, INCAPER, Obitos por realizando 6bitos por

Secretarias Sec. Municipal de IEMA, CENTRO intoxicagao prevencgao intoxicagao por Municipais de

Agricultura e Meio TOXICOLOGICO, agrotéxicos e Educagdo, Ambiente para cursos e acidentes de

Agricultura e Meio palestras trabalho. Ambiente para Reduzir custos trabalhar com Evitar Agrotdxico.

interferéncia no Intensificar convivio e na informacdes para renda familiar. detectarportadores de Reduzir

custos. LER/DORT

304 - Implementar acOes da Vigilancia Sanitaria de Servicos, alimentos, medicamentos e agrotdxicos 100,00 80,00
Vigilancia

Sanitaria

305 - Acompanhar o monitoramento a fluoretagdo da dgua de abastecimento humano pelos 100,00 85,00
Vigilancia dérgdoscompetentes

Epidemiolégica . ) ~
Implementar a¢cbes educativas para reconhecimento de areas de maior risco e de prevencao de acidentes 100,00 80,00

com animais pegonhentos.
Manter o indice de infestagdo predial por Aedes Aegypti 100,00 95,00

Monitorar e acompanhar os indicadores da Epidemiologia e Controle de doencgas. Manter o controle e 100,00 100,00
atividades dos agentes da Vigilancia Ambiental, direcionando as a¢0es centradas para a qualidade de
vida das pessoas e seu meio ambiente

Manter pactuagao das coletas da amostra de dgua 100,00 100,00

Constituir o comité SEMUS Manter as equipes Nimero de focos Controle da bésica em satde , Municipal 100,00 50,00
de Controle ESF/PACS ESF?PACS e/ou criadouros do Dengue Evitar Obitos, evitar da Dengue. Vigilancia
Medicamentos Aedes aegypti. ocorréncia de casos Estudo Ambiental Veiculos Nimero de imével de
Dengue no epidemioldgico, Vigilancia Recursos financeiros com focos que municipio. intensificar os
Sanitaria para saneamento recebemtratamento Identificar e eliminar trabalhos da equipe Vigilancia
béasico e diminuicdo NUumero de familias focos e Educagdo em Salde e Epidemioldgica do risco social e
contempladas com ou/criadouros de Mobilizacdo Social. Equipe de ambiental. tratamento de Aedes
aegypti e Implementacdo do VIGIAGUA. Programar a coleta de dguas nos sistema alternativos de
abastecimentos. Manter trabalho intersetoriais com as Sec. Munic. Meio Ambiente e Educacgdo e Servigos
Urbanos, sensibilizando para a necessidade de investimento em saneamento bédsico. Garantir assisténcia
basica através das unidades das ESF. Realizar educacdo em salde junto as familias transmitindo
informagdes quanto aos riscos de agravos eminentes a ma conservagdo do meio Ambiente que as
cercam. Realizar notificagdes.
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Demonstrativo da Programacao de Despesas com Saude por Subfuncdo, Categoria Econdmica e Fonte de Recursos

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

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

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

0 - Informagdes  Corrente N/A N/A N/A 110.000,00 N/A N/A N/A N/A 110.000,00
Complementares

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
122 - Corrente N/A 889.220,00 100,00 N/A N/A N/A N/A N/A 889.320,00
Administracao )
Geral Capital N/A 187.000,00 N/A 200.000,00 N/A N/A N/A N/A 387.000,00
301 - Atengao Corrente N/A 520.300,00 2.459.480,00 45.000,00 N/A N/A N/A N/A  3.024.780,00
Basica

Capital N/A N/A 178.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 178.000,00
302 - Assisténcia Corrente N/A 379.400,00 1.311.200,00 64.000,00 N/A N/A N/A N/A  1.754.600,00
Hospitalar e )
Ambulatorial Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
303 - Suporte Corrente N/A 100.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A 100.000,00
Profilatico e )
Terapéutico Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
304 - Vigilancia  Corrente N/A 22.500,00 167.500,00 N/A N/A N/A N/A N/A 190.000,00
Sanitaria

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
305 - Vigilancia  Corrente N/A 10.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A 10.000,00
Epidemioldgica

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
306 - Corrente N/A N/A 20.000,00 10.000,00 N/A N/A N/A N/A 30.000,00
Alimentagdo e )
Nutrico Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 10/06/2024.

o Andlises e Consideragdes sobre Programacgdo Anual de Saude - PAS
Segue Informacgoes.
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8. Indicadores de Pactuacao Interfederativa

N Indicador

1 Mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das 4 principais DCNT (doengas do aparelho
circulatério, cancer, diabetes e doencas respiratérias crénicas)

Proporcdo de 6bitos de mulheres em idade fértil (10 a 49 anos) investigados.

Proporcdo de registro de 6bitos com causa basica definida

4 Proporcdo de vacinas selecionadas do Calendario Nacional de Vacinagao para criangas menores de dois
anos de idade - Pentavalente 32 dose, Pneumocdcica 10-valente 22 dose, Poliomielite 32 dose e Triplice viral
12 dose - com cobertura vacinal preconizada

5 Proporgao de casos de doencas de notificagdo compulséria imediata (DNCI) encerrados em até 60 dias apés

notificacado.
6 M . ) .

Proporcdo de cura dos casos novos de hanseniase diagnosticados nos anos das coortes
7 , . -

NUmero de Casos Autéctones de Malaria

NUmero de casos novos de sifilis congénita em menores de um ano de idade
9

Ndmero de casos novos de aids em menores de 5 anos.
10 Proporgdo de andlises realizadas em amostras de dgua para consumo humano quanto aos parametros
coliformes totais, cloro residual livre e turbidez

11 Razdo de exames citopatoldgicos do colo do Gtero em mulheres de 25 a 64 anos na populacdo residente de
determinado local e a populagdo da mesma faixa etaria

12 Razdo de exames de mamografia de rastreamento realizados em mulheres de 50 a 69 anos na populagao
residente de determinado local e populagdo da mesma faixa etaria.
= Proporcédo de parto normal no Sistema Unico de Salde e na Saude Suplementar

14 - . - . L
Proporcao de gravidez na adolescéncia entre as faixas etarias 10 a 19 anos

15 Taxa de mortalidade infantil

16 Ndmero de ébitos maternos em determinado periodo e local de residéncia

v Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atengao Béasica

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

1 . . o o A
° Cobertura populacional estimada de salde bucal na atengao bésica

21 Acbes de matriciamento sistemaético realizadas por CAPS com equipes de Atengdo Basica

22 Numero de ciclos que atingiram minimo de 80% de cobertura de imdveis visitados para controle vetorial da
dengue

3 Proporcdo de preenchimento do campo ocupagao nas notificagdes de agravos relacionados ao trabalho.

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 10/06/2024.

e Andlises e Consideragdes sobre Indicadores de Pactuacdo Interfederativa
Resultado anual de Indicadores de Pactuacao 2021.

https://digisusgmp.saude.gov.br

Tipo Meta ano Resultado %

2021

u 10
E 100,00
U 98,00
U 75,00
U 100,00
U 90,00
E -

u o

u o

U 100,00
U 065

U 1,00

U 30,00
U 10,00
u o

u o

U 100,00
U 91,00
U 60,00
E 30,00
U 4

U 100,00

Anual

25

100,00

100,00

58,70

100,00

0,00

90,00

2,99

14,68

11,02

99,56

70,43

65,38

32,53

100,00

alcancada
da meta

75,00

100,00

100,00

58,70

100,00

90,00

2,99

2,75

14,68

11,02

99,56

70,43

65,38

32,53

10,00

100,00

Unidade de
Medida

NUmero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Ndmero

Ndmero

Nimero

Percentual

Razdo

Razao

Percentual

Percentual

NUmero

Ndmero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Ndmero

Percentual
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9. Execucao Orcamentaria e Financeira
A disponibilizacdo dos dados do SIOPS, no DGMP, depende do prazo de publicagdo pelo DESID/SCTIE.
9.1. Execugdo da programacgao por fonte de recurso, subfungdo e categoria econdmica

Despesa Total em Saude por Fonte e Subfuncéao

0,00 4.109.465,59 47.603,87 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 4.157.069,46
0,00 62.767,99 324.186,02 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 386.954,01

0,00 914.455,73 726.430,63 84.136,90 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.725.023,26
0,00 13.928,61 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 13.928,61
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 75.182,82 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 75.182,82
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 5.175.800,74 1.098.220,52 84.136,90 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 6.358.158,16

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

Data da consulta: 30/03/2022.

9.2. Indicadores financeiros

8,13 %
91,44 %
49,59 %
99,54 %
59,88 %
49,52 %
R$ 585,32
45,05 %
0,80 %
10,64 %
6,49 %
0,00 %

440,13 %

17,06 %

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

Data da consulta: 30/03/2022.

9.3. Relatério Resumido da Execucdo Orcamentéria (RREO)

1.984.600,00 10.604.322,96 4.864.978,90 45,88

682.000,00 7.430.000,00 554.748,13 7.47
680.000,00 7.430.000,00 554.748,13 7,47
2.000,00 0,00 0,00 0,00
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150.000,00 209.397,87 253.510,94 121,07
150.000,00 209.397,87 253.510,94 121,07
0,00 0,00 0,00 0,00
870.000,00 2.459.386,98 3.399.746,99 138,24
870.000,00 2.459.386,98 3.399.746,99 138,24
0,00 0,00 0,00 0,00
282.600,00 505.538,11 656.972,84 129,96
21.878.700,00 23.936.491,18 24.835.684,78 103,76
14.537.600,00 15.470.055,29 15.470.055,29 100,00
4.000,00 29.581,61 19.163,22 64,78
600.000,00 646.223,56 710.875,78 110,00
6.587.100,00 7.640.630,72 8.468.898,93 110,84
150.000,00 150.000,00 166.691,56 111,13
0,00 0,00 0,00 0,00

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

0,00 0,00 0,00 0,00
23.863.300,00 34.540.814,14 29.700.663,68 85,99

1.691.520,00 4.315.748,41 4.172.233,58 4.169.924,18 4.153.245,31 2.309,40
1.529.520,00 4.252.980,42 4.109.465,59 96,63 4.107.156,19 96,57 4.100.127,32 96,41 2.309,40
162.000,00 62.767,99 62.767,99 100,00 62.767,99 100,00 53.117,99 84,63 0,00
542.700,00 ~ 928.434,34  820.157,87 88,34  820.157,87 88,34 820.157,87 88,34 0,00
487.700,00 ~ 914.505,73  809.459,07 88,51  809.459,07 88,51  809.459,07 88,51 0,00
55.000,00 13.928,61 10.698,80 76,81 10.698,80 76,81 10.698,80 76,81 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
22.500,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
22.500,00 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
10.000,00 75.182,82 75.182,82 100,00 75.182,82 100,00 75.182,82 100,00 0,00
10.000,00 75.182,82 75.182,82 100,00 75.182,82 100,00 75.182,82 100,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
20.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
20.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
2.286.720,00 5.319.365,57 5.067.574,27 95,27 5.065.264,87 95,22  5.048.586,00 94,91 2.309,40
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5.067.574,27 5.065.264,87 5.048.586,00
0,00 N/A N/A

0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00
5.067.574,27 5.065.264,87 5.048.586,00
4.455.099,55

N/A

612.474,72 610.165,32 593.486,45
0,00 0,00 0,00

17,06 17,05 16,99

4.455.099,55 5.067.574,27  612.474,72 18.988,27 0,00 18.988,27 612.474,72
1.742.286,07 3.792.729,12 2.050.443,05 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2.050.443,05
3.323.935,81 3.631.136,94  307.201,13 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00  307.201,13
2.973.910,90 3.216.698,31  242.787,41 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 242.787,41
2.752.436,17 3.129.289,84  376.853,67 0,00 41.228,80 0,00 0,00 0,00 0,00  418.082,47
2.699.465,73 2.782.248,71 82.782,98 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 82.782,98
2.605.438,14 3.072.258,06  466.819,92 0,00 126.553,66 0,00 0,00 0,00 0,00 593.373,58
2.433.040,05 3.246.696,72  813.656,67 0,00 3.234,93 0,00 0,00 0,00 0,00 816.891,60
2.371.627,25 3.648.301,57 1.276.674,32 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.276.674,32
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2.542.000,00 13.148.967,66 27.194.048,09 206,82
2.342.000,00 12.948.967,66 27.067.612,39 209,03
200.000,00 200.000,00 126.435,70 63,22
0,00 0,00 0,00 0,00

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

0,00 0,00 0,00 0,00
2.542.000,00 13.148.967,66 27.194.048,09 206,82

865.000,00 ~ 371.789,89  371.789,89 100,00  345.864,31 93,03 345.864,31 93,03 25.925,58
745.000,00 47.603,87 47.603,87 100,00 47.603,87 100,00 47.603,87 100,00 0,00
120.000,00 ~ 324.186,02  324.186,02 100,00  298.260,44 92,00 298.260,44 92,00 25.925,58
394.100,00 ~ 810.634,63  739.293,35 91,20  739.293,35 91,20 739.203,35 91,19 0,00
264.100,00 ~ 810.634,63  739.293,35 91,20  739.293,35 91,20 739.203,35 91,19 0,00
130.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

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

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

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

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
17.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
17.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
10.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
10.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
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0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
1.286.100,00 1.182.424,52 1.111.083,24 93,97 1.085.157,66 91,77 1.085.067,66 91,77 25.925,58

2.556.520,00 4.687.538,30 4.544.023,47 96,94 4.515.788,49 4.499.109,62 28.234,98
936.800,00 1.739.068,97 1.559.451,22 89,67 1.559.451,22 89,67 1.559.361,22 89,67 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
22.500,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
27.000,00 75.182,82 75.182,82 100,00 75.182,82 100,00 75.182,82 100,00 0,00
30.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
3.572.820,00 6.501.790,09 6.178.657,51 95,03 6.150.422,53 94,60 6.133.653,66 94,34 28.234,98
1.286.100,00 1.182.424,52 1.111.083,24 93,97 1.085.157,66 91,77 1.085.067,66 91,77 25.925,58
2.286.720,00 5.319.365,57 5.067.574,27 95,27 5.065.264,87 95,22  5.048.586,00 94,91 2.309,40

FONTE: SIOPS, Espirito Santo10/03/22 09:40:22

1 - Nos cinco primeiros bimestres do exercicio, o acompanhamento seré feito com base na despesa liquidada. No Ultimo bimestre do exercicio, o valor devera corresp
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 sdo consideradas executadas pelo ente transferidor.

ao total da d

P empenhada.

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

N&o ha informagdes cadastradas para o periodo da Execugédo orcamentaria e financeira de recursos federais transferidos fundo a fundo, segundo bloco de financiamento

e programa de trabalho.

9.5. Covid-19 Repasse Unido

https://digisusgmp.saude.gov.br

3.011.983,73

413.704,09

3.425.687,82

0,00

0,00

0,00
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0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

419.479,24

419.479,24

413.704,09

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

Gerado em 30/03/2022
15:23:06

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Publicos em Sautde (SIOPS)

9.6. Covid-19 Recursos Préprios

https://digisusgmp.saude.gov.br
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Gerado em 30/03/2022
15:23:03
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Publicos em Satde (SIOPS)

9.7. Covid-19 Repasse Estadual

0,00

0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
40 de 47
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Gerado em 30/03/2022

15:23:07
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Plblicos em Saude (SIOPS)

e Andlises e Consideracdes sobre Execucdo Orcamentaria e Financeira
Informagdes orcamentarias informadas pelo setor de contabilidade.

https://digisusgmp.saude.gov.br
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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: 10/06/2024.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 10/06/2024.

o Andlises e Consideragdes sobre Auditorias
Fechamento de Relatério Anual de Gestéo.
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11. Andlises e Consideracdes Gerais

Fechamento de Relatério Anual de Gestdo.
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12. Recomendacdes para o Préximo Exercicio

e Andlises e Consideracdes sobre Recomendacdes para o Préximo Exercicio
Sem recomendacdes.

MARIA APARECIDA BERNARDES DE ALMEIDA
Secretario(a) de Saude
SAO JOSE DO CALCADOJES, 2021
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: ESPIRITO SANTO
MUNICIPIO: SAO JOSE DO CALCADO
Relatério Anual de Gestéo - 2021

Parecer do Conselho de Saude
Identificacao
. Consideracgdes:

Relatério Anual de Gest&o-RAG 2021 aprovado pelo plenario deste conselho em 26 de Julho de 2022.

HO MUNICIPAL DE SAUDE DE SAO JOSE DO CALGADO-ESICOMUS
‘Criado pela Lol Municipal N 74214991 Alterado pola Lol N"2. 08172018,
I

Resolug#o N'00512022 - 26 do julho do 2022
“Rolatério Anual do Gostao"

O Conselho Municipal de Saude de Sto José do Calgadd/ES, no uso do suas

ibuigdes capituladas na Loi Fodoral N° 8.142, do 28 do dozembro do 1990, Lei
Municipal N° 742/91, com'as modificagbes estabelecidas pela Lei N° 2.081 de 16 de
julho de 2018,
o Plendrio na Reunido Extraordindria roolizada no dia29 do Margo de 2022, as
14h00mim, na camara municipal de Sdo José o Calgado- ES.

RESOLVE:
Art1*Aprovar o Roelatério Anual de Gestio;

Ant2°Esta Resolugio entra em vigor na data de sua publicagdo, revogadas as
disposicdes em contrario;
A3 G na integra, atas.

'S80 José do Calgado - ES, 12 de setembro de 2022.

Rita &8 GhssaGlimpio

Presidente do Conselho Municipal de Saiide

0 a Resolugao N° 0052022 nos temos da Lei N° 8.142, de 28 de dezembro
1950, de acordo com a delegagao cgntida no Art. 1°, Paragrafo Unico- da Lei N°.
2.081/2018, de 16 de juho de 2015.

Julierme Odka de Aimeida
Secretério Muficipal de Saide
Decreto N° §.478/2021

Introducao
. Consideracgdes:

Relatério Anual de Gest&o-RAG 2021 aprovado pelo plenério deste conselho em 26 de julho de 2022,

Dados Demogréficos e de Morbimortalidade
. Consideragdes:

Observagdes referente ao numero de mortalidade por grupo de causa

Dados da Producao de Servicos no SUS
« Consideracoes:

Foi solicitado maiores informagdes para analise dos dados apresentados a este conselho.

Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS
. Consideracoes:

Informacdes referente aos prestadores de servicos conferem

Profissionais de Saude Trabalhando no SUS
« Consideracgdes:

Este conselho n&do recebeu informacgdes referente ao numero de profissionais contratados por designagdo temporaria e comissionados.

Programacado Anual de Saude - PAS
. Consideragdes:

O plenério deste conselho recomenda mais atengao aos indicadores pactuados.

Indicadores de Pactuacao Interfederativa
« Consideracoes:

O plenério deste conselho aprovou resultado de indicadores,apés analise

Execucao Orcamentdria e Financeira
. Consideracoes:

Dificuldades para analise pelo fato de nao ter acesso ao orcamento,a gestdo ndo encaminhou para este conselho.

Auditorias
. Consideracgdes:

Este conselho nao tem informagdes referente a realizagdo de auditoria.

Andlises e Consideracoes Gerais
« Parecer do Conselho de Saude:

32 RDQA aprovado com ressalvas em virtude do prazo decorrido conforme Lei Complementar n2 141, de 13 de Janeiro de 20012.

Recomendacdes para o Proximo Exercicio
« Consideracoes:

Recomendagdo para a gestdo cumprir os prazos conforme Lei Complementar n? 141/2012.

Status do Parecer: Aprovado
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SAO JOSE DO CALCADOJES, 11 de Fevereiro de 2025
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