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1. Identificagdo

1.1. Informacdes Territoriais

UF ES

Municipio VENDA NOVA DO IMIGRANTE
Regido de Saude Metropolitana

Area 187,89 Km?

Populacao 25.277 Hab

Densidade Populacional 135 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informéatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 27/03/2020

1 .2. Secretaria de Saude

Nome do ()rgﬁo SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE VENDA NOVA DO IMIGRANTE
Numero CNES 6569250

CNPJ A informagdo ndo foi identificada na base de dados

Endereco AVENIDA EVANDI AMERICO COMARELLA 385 PREDIO

Email saude @ vendanova.com.br

Telefone 28 35461188

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 27/03/2020

1 .3. Informacdes da Gestao

Prefeito(a) JOAO PAULO SCHETTINO MINETI
Secretario(a) de Saide em MARISE BERNARDA VILELA
Exercicio

E-mail secretario(a) contabilidade @vendanova.es.gov.br
Telefone secretario(a) 2835461188

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Publicos em Satide (SIOPS)
Data da consulta: 27/03/2020

1.4. Fundo de Saude

Instrumento de criacao LEI
Data de criacao 11/1991
CNPJ 14.744.834/0001-16
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Natureza Juridica FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

Nome do Gestor do TADEUS SOSSAI
Fundo

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢camentos Piblicos em Satide (SIOPS)

Data da consulta: 27/03/2020

1.5. Plano de Sauide

Periodo do Plano de Satide 2018-2021

Status do Plano Aprovado

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 15/07/2020

1.6. Informacdes sobre Regionalizacdo

Regido de Saide: Metropolitana

Municipio Area (Km?)
AFONSO CLAUDIO
BREJETUBA

CARIACICA

CONCEICAO DO CASTELO
DOMINGOS MARTINS
FUNDAO

GUARAPARI

IBATIBA

ITAGUACU

ITARANA

LARANJA DA TERRA
MARECHAL FLORIANO
SANTA LEOPOLDINA
SANTA MARIA DE JETIBA
SANTA TERESA

SERRA

VENDA NOVA DO IMIGRANTE
VIANA

VILA VELHA

VITORIA

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Ano de referéncia: 2020

1 .7. Conselho de Satude

https://digisusgmp.saude. gov.br

954.656
342.507
279.975

364.531

1225.327

279.648
592.231

241.49
530.388
299.077
456.985
286.102
716.441
735.552
694.532
553.254
187.894
311.608

208.82

93.381

Populacao (Hab)

30586

12404

381285

12723

33850

21509

124859

26082

14066

10555

10947

16694

12224

40431

23590

517510

25277

78239

493838

362097

Densidade

32,04
36,22
1.361,85
34,90
27,63
76,91
210,83
108,00
26,52
35,29
23,95
58,35
17,06
54,97
33,97
935,39
134,53
251,08
2.364,90

3.877,63
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Intrumento Legal de Criacao LEI

Endereco RUA MARCOLINA DESTEFANI ZANDONADI 128 CASA VILA BETANEA
E-mail gestao @hpmaximo.orq.br
Telefone 2835461131
Nome do Presidente ANTONIO FERNANDO ALTOE
Niimero de conselheiros por segmento Usuarios 13
Governo 3

Trabalhadores 6

Prestadores 4

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Or¢gamentos Publicos em Satide (SIOPS)
Ano de referéncia: 201906

e Consideracdes

O municipio de Venda Nova do Imigrante esti localizado no centro sul do Estado do Espirito Santo. O clima é tropical de altitude,
apresentando temperaturas minimas de 5° C no inverno e média anual de 19,4°C. Localizado as margens da BR-262, com uma altitude
variando de 630 a 1.550 metros. E cortado pela BR-262 (Rodovia Costa e Silva) que dé acesso a grandes centros como: Belo Horizonte
e Vitdria. Através das rodovias estaduais ES-166 (Rodovia Pedro Cola) tem acesso ao municipio de Castelo e pela ES-472 (Rodovia

Francisco Vieira de Mello) é possivel acessar o municipio de Conceigdo do Castelo.

O municipio é Gesto Plena do Sistema Unico de Saude, e faz parte da regido Metropolitana.

A economia é baseada na agricultura familiar, principalmente na cultura do café, que corresponde a 90% das propriedades, além da
producdo de hortifrutigranjeiro, pecudria e um agroturismo crescente.
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2. Introducao

® Andlises e Consideracdes sobre Introducio

Com a finalidade de atender ao disposto na Lei Complementar 141, de 13 de janeiro de 2012, a Secretaria Municipal de Saide de Venda
Nova do Imigrante apresenta o Relatério Quadrimestral de Prestacdo de Contas (RQPC), referente ao quadrimestre de setembro a

dezembro de 2019. Este relatério contém o desempenho do municipio detalhado de acordo com o Art. 36 da referida Lei Complementar.

A estruturagdo do Plano Municipal de Saide (PMS), aprovado pelo Conselho Municipal de Sadde (CMS) em 20/12/2017, levou em
consideragdo as diretrizes definidas pelo Plano Nacional de Saide (PNS) e Plano Estadual de Saide (PES) que, conjuntamente com

outros elementos, auxiliaram na defini¢do de Objetivos, Metas e Indicadores.

A sistematizagdo das informacdes disponibilizadas explicita o desempenho das principais linhas de atua¢do constantes em outros

instrumentos de gestdo, a exemplo do Sistema Integrado de Planejamento e Or¢gamento em Satde (SIOPS) do DATASUS.
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3. Dados Demograficos e de Morbimortalidade

3.1. Populagdo estimada por sexo e faixa etdria

Periodo: 2015

0 a4 anos

5 a9 anos 860
10 a 14 anos 918
15 a 19 anos 1.071
20 a 29 anos 2.153
30 a 39 anos 2.063
40 a 49 anos 1.665
50 a 59 anos 1.434
60 a 69 anos 739
70 a 79 anos 353
80 anos e mais 184
Total 12.101

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

Data da consulta: 27/03/2020.

3.2. Nascidos Vivos

Numero de nascidos vivos por residéncia da mae.

862

829

909

2.047

2.026

1.787

1.179

757

381

261

11.646

1.269

1.722

1.747

1.980

4.200

4.089

3.452

2.613

1.496

734

445

23.747

Venda Nova do Imigrante

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 27/03/2020.

3.3. Principais causas de internagdo

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

1. Algumas doencas infecciosas e parasitarias

II. Neoplasias (tumores)

III. Doencas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar
IV. Doencgas enddcrinas nutricionais e metabdlicas

V. Transtornos mentais e comportamentais

https://digisusgmp.saude. gov.br

112

25

22

110

18

25

13

1

36

11

32

53

135

12

19

51

143

17

13

55
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Capitulo CID-10
VI. Doencas do sistema nervoso
VII. Doencas do olho e anexos
VIII.Doengas do ouvido e da apéfise mastdide
IX. Doengas do aparelho circulatério
X. Doengas do aparelho respiratério
XI. Doengas do aparelho digestivo
XII. Doencas da pele e do tecido subcutaneo
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo
XIV. Doengas do aparelho geniturinario
XV. Gravidez parto e puerpério
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal
XVIIL.Malf cong deformid e anomalias cromossdmicas
XVIII.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat
XIX. Lesodes enven e alg out conseq causas externas
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade
XXI. Contatos com servigos de satide
CID 10* Revisao ndo disponivel ou ndo preenchido

Total

Fonte: Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 27/03/2020.

Obs.: A atualizagdo dos valores relativos ao tltimo periodo ocorrem simultaneamente ao carregamento dos dados no Tabnet/DATASUS.

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10

Capitulo CID-10

I. Algumas doengas infecciosas e parasitarias

II. Neoplasias (tumores)

III. Doencas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas
V. Transtornos mentais e comportamentais

VI. Doengcas do sistema nervoso

VII. Doencas do olho e anexos

VIII.Doengas do ouvido e da apdfise mastoide

IX. Doencas do aparelho circulatério

https://digisusgmp.saude. gov.br

2015

24

158

185

166

66

63

192

262

21

13

27

173

41

1642

2016

43

164

154

176

40

64

168

251

31

51

192

42

1648

2015

2017

42

167

171

186

56

48

140

287

34

70

181

46

1739

25

34

2018

40

185

158

207

56

76

160

294

32

71

196

60

1840

2016

13

10

37

2019

59

179

132

178

34

55

122

323

39

37

183

47

1710

2017

18

39
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Capitulo CID-10 2015 2016 2017

X. Doengas do aparelho respiratério 10 11 26
XI. Doengas do aparelho digestivo 3 7 1
XII. Doengas da pele e do tecido subcutaneo - - 1
XIII.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 1 - -

XIV. Doengas do aparelho geniturinario 9 5 6

XV. Gravidez parto e puerpério - - -

XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 1 1 1
XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossOmicas 1 2 -
XVIII.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 1 1 -

XIX. Lesoes enven e alg out conseq causas externas - - -
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 18 19 22
XXI. Contatos com servigos de satide - - R
XXII.Cédigos para propdsitos especiais - - -
Total 112 111 123

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 27/03/2020.

® Andlises e Consideracdes sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade
Podemos verificar que a populac@o estimada se refere ao ano de 2015, o que indica que existe uma populacdo maior se verificada o ano
de 2019.

Quanto aos nascidos vivos observamos um nimero crescente a cada ano.

Houve uma reducdo das internacdes se comparado 2018 e 2019, se mantém como principal causa de internagdo Gravidez parto e
puerpério, seguido por Doencas do aparelho digestivo, Lesdes envenenamento e alguma outra consequéncia por causas externas, vale

ressaltar que houve uma queda de 39% das Lesdes envenenamento de 2018 para 2019.

A principal causa de mortalidade, de acordo com a tabela acima dos anos 2015, 2016 e 2017, continua sendo Doengas do aparelho
circulatorio, seguido por Doencas do aparelho respiratorio, Causas externas de morbidade e mortalidade e Neoplasias (tumores). Vale

destacar que a tabela de mortalidade ainda n@o esta atualizada, visto que estamos as agdes se referente ao ano de 2019.
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4. Dados da Producao de Servicos no SUS

4.1. Producdo de Atencdo Bésica

Considerando a verificagdo da inconsisténcia dos dados provenientes do SISAB, a Secretaria de Atencio Primdria a Satide (SAPS) solicitou a retirada dos dados da Atengdo Basica
disponibilizados pelos tabuladores do CMD até que os dados sejam corrigidos pela equipe da SAPS.
Em decorréncia disso, informamos que o quadro 4.1 Producio da Atengdo Basica dos Relatérios — RDQ e RAG permanecerd indisponivel até a corre¢do pela referida area.

Dessa maneira, os gestores devem informar os dados relativos a produgdo da Atencio Bisica, utilizando os dados das bases locais no campo Anélise e Consideragoes.

4.2. Producdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Caréter de atendimento: Urgéncia

01 Agdes de promocao e prevengio em saide - - - -

02 Procedimentos com finalidade diagndstica 2.759 20.650,95 - -
03 Procedimentos clinicos 7.288 34.197,16 1.446 593.261,73
04 Procedimentos cirdrgicos 989 24.068,34 554 377.652,18

05 Transplantes de orgdos, tecidos e células - - - -
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, proteses e materiais especiais - - - -
08 Agdes complementares da atencdo a satide - - - -

Total 11.036 78.916,45 2.000 970.913,91

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 20/03/2021.

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

4.3. Producido de Atencdo Psicossocial por Forma de Organizacio

030108 Atendimento/Acompanhamento psicossocial 1.078,65

030317 Tratamento dos transtornos mentais e comportamentais 8.607,16

Fonte: Sistemas de Informacdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 20/03/2021.

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

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

01 Agdes de promocao e prevencdo em saide 4.525 10,80 - -
02 Procedimentos com finalidade diagndstica 111.991 518.270,21 - -
03 Procedimentos clinicos 108.168 608.617,40 1.448 593.350,49
04 Procedimentos cirdrgicos 1.149 27.371,80 910 548.486,07

05 Transplantes de orgdos, tecidos e células - - - R
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, proteses e materiais especiais - - - R
08 Agdes complementares da atencdo a satide 52.442 259.587,90 - -

Total 278.275 1.413.858,11 2.358 1.141.836,56

Fonte: Sistema de Informacdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 20/03/2021.

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

4.5. Producdo de Assisténcia Farmacéutica

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

4.6. Producido de Vigilancia em Satde por Grupo de Procedimentos

Financimento: Vigilancia em Sadde

01 Agdes de promocao e prevencdo em saide 4.516 -
02 Procedimentos com finalidade diagndstica 1.830 -
Total 6.346 -

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

1° RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Abril

2° RDQA - Periodo de Referéncia: Maio a Agosto

3° RDQA - Periodo de Referéncia: Setembro a Dezembro
Data da consulta: 20/03/2021.
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e Aniélises e Consideragcdes sobre Dados da Produgdo de Servicos no SUS

Abaixo estio os dados da producio de Atencdo Basica do municipio de Venda Nova do Imigrante, extraidos no site do e-Gestor,
referente ao 3° quadrimestre 2019.

Sistema de Informac6es Ambulatoriais

Grupo Qtd.

procedimento aprovada
Atendimento Individual 21.657
Atendimento Odontolégico 4.446
Procedimento 9.058
Visita Domiciliar 37.544
Atividade Coletiva 509
Total 73.214

Fonte: eGESTOR, data da consulta 17/03/2020.

Os atendimentos de urgéncia e emergéncia sdo realizados no pronto socorro do hospital Padre Maximo. A Prefeitura Municipal de Venda

Nova do Imigrante firmou contrato para os atendimentos referidos, com recursos proprios.

Quanto a producio de Atendimento/Acompanhamento psicossocial, o municipio realizou um cronograma de atendimentos, o qual esta inserido todas as
unidades de satude, dessa forma fortalece o vinculo do usudrio a unidade de satide. Assim ndo € necessario que ele saia do seu territorio para realizacio de
atendimento psicoldgico.

Ja na assisténcia hospitalar, temos o Hospital Padre Maximo, situado no municipio, o qual mantém contrato com Estado do Espirito

Santos para Tratamento dos transtornos mentais € comportamentais hospitalares.

Com relacdo a atencdo ambulatorial especializada, as consultas médicas especializados eletivas, elas sdo realizadas na Policlinica
municipal, com alguns servidores efetivos, e para complementag@o das especialidades o atendimento é disponibilizado por profissionais
vinculados ao CIM Pedra Azul.

Contamos também com a referéncia da Programacdo Pactuada Integrada (PPI) para demais municipio da regido metropolitana, que s@o
regulada pelo SISREG através do Estado. A medida que s3o autorizados os atendimentos de consultas e exames pelo SISREG, ¢é

realizado o agendamento do transporte sanitério, possibilitando o acesso do municipe aos servigos de satide.

Para a assisténcia hospitalar, o municipio de Venda Nova do Imigrante mantém contrato com Hospital Padre Maximo para internagdes
nas clinicas: cirdrgica, obstétrica, médica, pediatrica e ortopédica. A clinica cirdrgia atende também as cirdrgias eletivas do municipio e
demais municipios que referenciam através da PPI, nesse caso, foi construido um fluxo de acesso, secretaria e hospital, a fim de
oportunizar acesso a demanda de cirurgias.

Para dispensagdo de medicamentos, a gestdo optou por inserir a assisténcia farmacéutica em quatro unidades de satde, duas na area
urbana: Minete e Sdo Jo@o de Vigosa e duas na area rural: Vargem Grande e Caxixe. Somente a unidade de satide Vila da Mata, situada

na area urbana ndo possui farmacia, os usuarios dessa unidade sdo atendidos na farmacia da unidade de satide do Minete.

O municipio possui uma Central de Assisténcia Faracéutica ; CAF, que mantem contato diretamente com as demais farmdacias bésica,

atendendo as solicita¢des de insumos e monitoramdo a dispensagdo dos mesmos.

Esta situado no municipio a Farméacia Cidada, com atendimento para regido, a gestio disponibiliza estrutura fisica e servidores para o seu
funcionamento.

A Vigilancia em Saide no municipio esta composta pela epidemiologia, sanitaria, ambiental e zoonoses. A vigilancia sanitaria mantém
um plano de trabalho, o qual atendem toda demanda dos estabelecimentos, seja para, cadastro, inspe¢do, reclamagdes, dentncias, entre
outras. A vigilancia epidemiolégica, mantém contato direto com as unidades de satde e hospital Padre Méaximo, sendo que no hospital
realiza busca ativa nos atendimentos realizados diariamente, oportunizando a realizacdo de agdes em tempo oportuno, conforme
preconizado pelo Ministério da Satde. A vigilancia ambiental realiza acdes através de metas estabelecidas pela coordenacdo e supervisor

de campo, quanto a zoonoses a vigilancia conta com um médico veterinario para atender a demanda relacionada a zoonoses.
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5. Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestdo

Periodo 12/2019

UNIDADE MOVEL DE NIVEL PRE-HOSPITALAR NA AREA DE URGENCIA

FARMACIA 0
CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 0
HOSPITAL ESPECIALIZADO 0
UNIDADE DE APOIO DIAGNOSE E TERAPIA (SADT ISOLADO) 0
CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0
CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE 0
POLICLINICA 0
Total 0

Observagio: Os dados apresentados referem-se ao niimero de estabelecimentos de satde publicos ou prestadores de servigos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 27/03/2020.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 12/2019

0 1
5 5
1 1
1 1
1 1
1 1
1 1
10 12

ADMINISTRACAO PUBLICA

MUNICIPIO
ORGAO PUBLICO DO PODER EXECUTIVO ESTADUAL OU DO DISTRITO FEDERAL
ENTIDADES EMPRESARIAIS
ENTIDADES SEM FINS LUCRATIVOS
ASSOCIACAO PRIVADA
PESSOAS FISICAS

Total

Observacio: Os dados apresentados referem-se ao ntimero de estabelecimentos de satde ptblicos ou prestadores de servigos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 27/03/2020.

5.3. Consoércios em saide
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10

0 8
0 2
0 2
0 12
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Periodo 2019

02760004000101 Direito Piblico Servigos de apoio ao diagndstico ES / VENDA NOVA DO IMIGRANTE
Consulta médica especializada

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 27/03/2020.

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

Na rede fisica por tipo de estabelecimentos, observamos que os dados estdo divergentes do CNES, pois temos 90 estabelecimentos de gestdo municipal.
O mesmo ocorre em relagdo a natureza juridica, sendo classificadas da seguinte forma: 10 por administragdo publica, 19 entidades empresariais, 3
entidades sem fins lucrativos e 50 pessoa fisica.

A adesao ao Consércio CIM Pedra Azul é de fundamental importancia para a complementagdo dos servigos ofertados SUS no municipio,
proporcionando acesso do usuério em tempo oportuno.
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6. Profissionais de Saude Trabalhando no SUS

Periodo 01/2019

Publica (NJ grupo 1, ou 201-1,
203-8)

Privada (NJ grupos 2 - exceto
201-1, 203-8 -, 3,4 ¢ 5)

Estatutarios e empregados publicos
(0101, 0102)

Intermediados por outra entidade
(08)

Auténomos (0209, 0210)
Residentes e estagidrios (05, 06)
Bolsistas (07)

Informais (09)

Intermediados por outra entidade
(08)

Celetistas (0105)

Auténomos (0209, 0210)
Residentes e estagidrios (05, 06)
Bolsistas (07)

Informais (09)

Servidores publicos cedidos para a
iniciativa privada (10)

19

20

Publica (NJ grupo 1, ou 201-1,
203-8)

Privada (NJ grupos 2 - exceto
201-1,203-8 -, 3,4 ¢ 5)

Contratos temporarios e cargos em
comissao (010301, 0104)

Contratos temporarios e cargos em
comissao (010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)

Data da consulta: 21/07/2020.

Pablica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8)

https://digisusgmp.saude. gov.br

Autonomos (0209, 0210)

Estatutarios e empregados publicos (0101,

0102)

Residentes e estagidrios (05, 06)

0

1.768

76

1.250

106

1.483

24

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-  Autdnomos (0209, 0210)
8-,3,4¢e5)

120

1.741

90
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Pablica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Contratos temporarios e cargos em 1.115 1.121
comissao (010301, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 21/07/2020.

e Analises e Consideracdes sobre Profissionais de Satde Trabalhando no SUS

O municipio possui 525 ocupagdes em geral, visto que muitos profissionais sdo cadastrados com mais de uma ocupacgdo. Da mesma
forma da rede fisica, os dados do CNES divergem.

Os profissionais vinculados ao consércio CIM Pedra Azul estdo vinculados como intermedidrios autbnomo, por pessoa juridica.

https://digisusgmp.saude. gov.br 16 de 43



7. Programacdo Anual de Saide - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

OBJETIVO N° 1.1 - Incorporar na pratica cotidiana dos servicos de satde a integralidade do cuidado, com énfase na promocéo da saide e prevengdo
de doengas e agravos a partir da identificagdo e analise dos fatores geradores de ameagas a vida nas comunidades, bem como da vigilancia e controle
de doengas transmissiveis e ndo transmissiveis, e a regulacdo de bens e produtos sujeitos a legislacdo do SUS.

1. Executar as a¢cdes do Programa de % de Agdes do PQAVS 100 100,00 Percentual 100.00
Qualificacdo das A¢des de Vigilancia em alcancadas ’
Satde PQAVS
2. Elaborar boletim ou informe N°de Boletim ou informe 1 3 Nimero
. PR 1 100,00
epidemiolégico anual elaborados
3. Realizar Reunides entre as Vigilancias e os N°de reunides realizadas no 10 4 54 Numero 100.00
Coordenadores de Programas de Satide Ano ’
4. Realizar Investigagdo das % de Investigagdes 100 100,00 Percentual
. ~ . . 100 100,00
denuncias/reclamacdes que surgirem na VS realizadas
OBJETIVO N° 1.2 - Intensificar A¢des de Promoc@o da Satide e Fortalecer as A¢des de Vigilancia Epidemioldgica
1. Gerar dados para % de Dados analisados 80,00 Percentual
100 100,00
embasar diagndstico de
Satide do Municipio
2. Investigar os Obitos em Proporc¢io de 6bitos de mulheres em idade 90 100 90,00 Proporg¢io 100.00
Mulheres em Idade Fértil fértil (10 a 49 anos) investigados. 7
(MIF)
3. Investigar dos 6bitos % de 6bitos Maternos Investigados 100 100,00 Percentual
M 100 100,00
aternos
4. Acompanhar o registro Proporg¢io de registro de 6bitos com causa 90 90,00 Proporg¢io
P - - - 100 100,00
de Obitos com causa basica basica definida
definida
5. Encerrar casos de DNC Proporg¢io de casos de doengas de notificagdo 80 100 100,00 Proporg¢io
registradas no SINAN até compulséria imediata (DNCI) encerrados em 100.00
60 dias a partir da até 60 dias apos notificacdo.
notificagdo
6. Investigar os Obitos Investigar os 6bitos Infantis e fetais 100 100,00 Proporc¢ao
. . 100 100,00
Infantis e fetais
7. Preencher os casos de Propor¢io de preenchimento do campo 95 100 95,00 Proporg¢io
doengas ou agravos ocupagio nas notificagdes de agravos
relacionados ao trabalho relacionados ao trabalho. 100.00
com campo "ocupagio"
SISPACTO
https://digisusgmp.saude. gov.br 17 de 43



8. Enviar pelo menos 1 lote
do Sistema de Informacao
de Agravos de Notificagdo
(SINAN) semanalmente
totalizando 52 lotes
enviados no ano

9. Monitorar e Enviar
mensalmente os Dados do
SIPNI

10. Manter 100 % das salas
de vacina do Municipio
com SIPNI implantado

11. Alcangar coberturas
vacinais de 95%com
vacinas selecionadas do
Calendario Basico de
Vacinagdo em menores de 2
anos de idade SISPACTO

12. Vacinar grupos
prioritdrios contra Influenza
com alcance de cobertura

13. Investigar os eventos
adversos pos vacinais

14. Acompanhar casos
novos de tuberculose

15. Realizar a¢des para
deteccdo de lesdes de pele

16. Proporcio de cura de
casos novos de hansenfase
diagnosticados nos anos das
coortes

OBJETIVO N° 1.3 - Intensificar A¢des de Promogio da Satde e Fortalecer as Ac¢des de Vigilancia Sanitaria

% de lotes Enviados

% de lotes Enviados

% de salas com SIPNI implantada

Propor¢io de vacinas selecionadas do
Calendério Nacional de Vacinacdo para
crian¢as menores de dois anos de idade -
Pentavalente 3* dose, Pneumocdcica 10-
valente 2* dose, Poliomielite 3" dose e Triplice
viral 1* dose - com cobertura vacinal
preconizada

% da populagdo de grupos prioritarios
vacinados

% de eventos p6s vacinais investigados

Propor¢ao de cura de casos novos de
tuberculose

Acdo anual

Propor¢ao de cura dos casos novos de
hanseniase diagnosticados nos anos das
coortes

100

100

100

100

80

90

85

90

33.33

100

75

100

100

100

100,00

100,00

100,00

100,00

80,00

90,00

80,00

90,00

Percentual

Percentual

Percentual

Proporg¢io

Percentual

Percentual

Proporg¢io

Nimero

Proporg¢io

33,33

0

100,00

75,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

1. Acoes de Vigilancia Sanitaria
consideradas necessérias. SISPACTO

2. Elaboracido do Plano Bianual da

VISA

OBJETIVO N° 1.4 - Intensificar A¢des de Promocao da Satde e Fortalecer as A¢des de Vigilancia Ambiental

https://digisusgmp.saude. gov.br

Proporcao de Acoes de VISA
considerando a pactuagio

Plano da VISA elaborado

100

Proporc¢ao

Nimero

100,00
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1. Vacinar Caes e Gatos na
Campanha de vacinagdo antirrabica

2. Realizar reunido mensal com a
equipe ACE

3. Alimentar Banco de dados da
Vigilancia Ambiental

4. Namero de ciclos que atingiram
minimo de 80% de cobertura de
imoveis visitados para controle
vetorial da dengue SISPACTO

5. Realizar levantamento do Indice
Rapido (LIRA) para Aedes aegyti
ECOVEC

6. Realizar Monitoramento
Inteligente do Mosquito Aedes
Aegyti

7. Realizar agdes de bloqueio

8. Realizar controle da qualidade da
dgua para consumo humano quanto
aos parametros coliformes totais,
cloro residual livre e turbidez

9. Realizar capacitagdes anualmente
a todos os ACS, divulgando a
importincia e a¢cdes no combate da
arboviroses

10. Realizar visitas quinzenais em
iméveis do tipo Pontos Estratégicos
(PE) cadastrados pelo municipio

11. Trabalhar o programa de
controle da esquistossomose nas
localidades de acordo com as
normas técnicas

12. Trabalhar o PSE nas escolas
Municipais

13. Elaborar, bianualmente, os
Planos de Contingéncia da Dengue,
Chikungunya-Zika e Febre Amarela

Proporg¢do de Caes e Gatos a ser
vacinados na Campanha Antirrdbica

Ne°de reunides realizadas no Ano

VIGIAGUA, SISFAD, SISPCE,
SISLOC, PINEN; ECOVEC; LIRA

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

N°de LIRAs realizados

% de agdes realizadas

% de visitas/acoes realizadas

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

Nuamero de capacitagdes realizadas

% de visitas realizadas

% de localidades trabalhadas

% de escolas trabalhadas

Planos de Contingéncia da Dengue,
Chikungunya-Zika e Febre Amarela
atualizados

12

100

100

100

100

100

100

83

0

100

Sem

Apuracao

100

100

100

90

80,00

48

100,00

16

16

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

80,00

Proporg¢ao

Nimero

Percentual

Nimero

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Ntmero

Percentual

Percentual

Percentual

Numero

0

33,33

100,00

50,00

100,00

100,00

100,00

90,00

0

OBJETIVO N° 2.1 - Promover o acesso da populagio a servigos de qualidade, com equidade e em tempo adequado ao atendimento das necessidades

de saide, mediante aprimoramento das redes de aten¢do basica, atengdo especializada, rede cegonha, rede de urgéncia e emergéncia e atencao

psicossocial.

https://digisusgmp.saude. gov.br
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1. Manter as equipes de ESF
nas UBS

2. Rever a divisdo das
microdreas limitrofes nas dreas
adstritas

3. Atualizar junto aos
conselhos profissionais as RT
das UBS

4. Manter atualizados os dados
das equipes de ESF no E-sus

5. Monitorar a¢des do
Programa de Melhoria do
Acesso e da Qualidade da
Atencdo Basica

6. Instituir nas cinco UBS o
Procedimento Operacional
Padrio (POP)

7. Manter as A¢des do
Programa Satide na Escola
(PSE) conforme adesdo
realizada pela SMS

8. Realizar agdes de
mobilizacdo prevengio e
educacdo em Satide na
Semana de amamentagdo, no
Outubro Rosa e Novembro
Azul

9. Manter equipes de Saide
Bucal

10. Contratualizar empresa
especializada para manutencdo
corretiva e preventiva dos
equipamentos odontologicos

11. Proporcionar o
atendimento a portadores de
necessidades especiais
(convénio estabelecido com
APAE do municipio)

12. Construcao de 1 UBS

13. Reforma e/ou Ampliacdo
de UBS

14. Acompanhar as
condicionalidades de 90% do
Programa Bolsa Familia

15. Ofertar exames de
mamografia

16. Manter e se possivel
diminuir o percentual de
13,61% de Gravidez na
Adolescéncia

https://digisusgmp.saude. gov.br

Cobertura populacional estimada pelas
equipes de Atencdo Basica

% de microareas existentes e ACS
disponiveis para acompanhamento das
familias

%de responsabilidades técnicas das UBS
atualizadas

Proporc¢do de arquivos enviados

Avaliacdes externas e internas do PMAQ

POP para as diferentes atividades
profissionais existentes nas equipes de ESF

Atividades realizadas pelo PSE

Realiza uma ac¢do em Agosto, uma em
outubro e uma em Novembro

Cobertura populacional estimada de satide
bucal na atencdo basica

Equipamentos odontolégicos funcionando
adequadamente

Manter repasse financeiro a APAE;
Monitorar os atendimentos realizados pela
APAE aos municipes.

Fazer projeto da Unidade; Buscar incentivo
financeiro para custeio da obra; Aprovacao
no CMS

Concluir as obras da UBS municipais;
Buscar efetiva¢do de emendas
parlamentares

Acompanhar os beneficiarios do Bolsa
Familia; Capacitar os ACS para o
acompanhamento das familias;
Disponibilizar o Acompanhamento
nutricional e Fortalecer a parceria do
cadastro tnico( Assisténcia social, Satde e
Educacao)

Razdo de exames de mamografia de
rastreamento realizados em mulheres de 50
a 69 anos na populagio residente de
determinado local e populacdo da mesma
faixa etdria.

Proporg¢do de gravidez na adolescéncia
entre as faixas etarias 10 a 19 anos

80

50

100

100

100

80

90

75

Razio 5

13.58

0

99.67
0

33
0

100
0

100

0 |7 Sem

Apuracao

0

100
0

85
0

7
0

74.55
0

0
0

0
0

0
0

1
0

88.03
Razio

31

0 |7 Sem

Apuracao

80,00

50,00

100,00

100,00

100,00

80,00

80,00

75,00

0,50

13,61

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Percentual

Percentual

Nimero

Percentual

Nimero

Niamero

Nimero

Niamero

Percentual

Razio

Proporg¢io

100,00

66,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

82,83

50,00

100,00

62,00
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17. Manter o contrato de
rateio para os procedimentos,
exames e consultas realizados
via CIM Pedra Azul

18. Manter oferta de Exames
Laboratoriais basicos

19. Ofertar transporte sanitirio
para tratamentos fora do
Municipio

20. Atualizar junto a SES as
referéncias para consultas,
exames e internagdes
especializadas ndo existentes
no municipio de acordo com a
realidade local

21. Manter Contrato com o
HPM para atendimento no
Pronto Socorro (PS),
Internagdes e Cirurgias eletivas

22. Manter o servico de
Notificacdo de violéncia
Doméstica, sexual e outras
violéncias nos
estabelecimentos de satde.

23. Aquisi¢do de Veiculos
para transporte de Pacientes

24. Garantir visita ao recém-
nascido até o sétimo dia de
vida

25. Aumentar a captagido
precoce da gestante pela UBS

26. Monitorar pacientes com
alteragdo nos exames
citopatolégicos de colo de
atero

27. Realizar grupos de
gestantes e puérperas para
incentivar Amamentagdo nas
UBS

28. Implementar A¢des para
Preveng¢io da Mortalidade
Infantil/ Fetal e Materna

29. Incentivar o Parto Normal

30. Vincular as mulheres ao
local de ocorréncia do Parto,
durante o acompanhamento
pré- natal de acordo com o
desenho regional da rede
cegonha

31. Padronizagdo dos
Atendimentos ofertados as
gestantes

32. Garantir 7 ou mais
consultas de Pré -Natal as
Gestantes

33. Garantir consulta
odontoldgica as gestantes

https://digisusgmp.saude. gov.br

Contrato realizado

N°de Exames realizados/Ano

% de usudrios atendidos SUS dependentes

PPI revista e atualizada

Relatério das produgdes apresentadas pelo
prestador de SIA e SIH

N°de estabelecimentos de saide com o
Servico de Notificacdo Implantado (UBS,
Unidade Sanitiria Venda Nova e Hospital
Padre Maximo).

N°de Veiculos Adquiridos

N°de Recém-nascidos visitados X 100 : N°
de Nascidos Vivos

% de gestantes capitadas precocemente

N°de Mulheres com exames alterados X
100 Total de exames citopatolégicos
realizados

N°de grupos realizados no ano nas UBS

N°de reunides realizadas no Ano

% de Parto Normal

% de Gestantes Vinculas pelas ESF

Protocolo Revisado

Proporg¢do de nascidos vivos de maes com
7 ou mais consultas de pré-natal

% de Gestantes atendidas pelo servico de
odontologia municipal

90

100

100

70

60

100

100

80

100

90

100

100

100

100

|7 Sem

Apuragio

100

100

100

90,00

100,00

100,00

28

70,00

50,00

100,00

26,26

100,00

80,00

100,00

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

Numero

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

Percentual

Percentual

Nimero

Percentual

Percentual

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00
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34. Realizar pelo menos 2 Testes de Sifilis realizados por gestante

testes de sifilis por gestante

35. Monitorar dos casos de % de casos novos de Sifilis Congénita em
Sifilis Congénita SISPACTO menores de 1 ano de idade

36. Investigar os 6bitos

Nuimero de 6bitos maternos em

Maternos determinado periodo e local de residéncia

37. Ofertar exames

Razido de exames citopatolégicos do colo

citopatolégicos do colo do do tdtero em mulheres de 25 a 64 anos na
utero populacgdo residente de determinado local e
a populacdo da mesma faixa etdria

100

100

100

Razdo .85

Razio

100

100

100

42

100,00

100,00

100,00

0,80

Percentual

Percentual

Percentual

Razao

OBJETIVO N° 2.2 - Melhoria da atenc¢@o a pessoa idosa e dos portadores de doengas cronicas, com estimulo ao envelhecimento ativo e

fortalecimento das acdes de promogdo e prevencao.

1. Reduzir taxa de mortalidade prematura
(de 30 a 69 anos) pelo conjunto das
quatro principais Doencas Cronicas Nao
Transmissiveis ; DCNT (doencas do
aparelho circulatdrio, diabetes, cancer e
doengas respiratorias cronicas) SISPACTO

2. Alcancar a cobertura vacinal na
populagdo acima de 60 anos de idade (
Influenza e DT)

3. Reestruturar Programa do Hiperdia

4. Realizar cadastro dos pacientes
portadores de Hipertensao e diabéticos no
ESUS

5. Acompanhar os pacientes hipertensos e
diabéticos nas UBS

6. Manter atividades educativas voltadas
para habitos saudaveis de vida nas UBS

7. Realizar a classificagdo de risco dos
pacientes do Hiperdia

8. Garantir os medicamentos preconizados
pelo protocolo municipal de HA e DM

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

% de cobertura vacinal na
populagio acima de 60 anos

Protocolo Atualizado

Pacientes Hipertensos e
Diabéticos cadastrados

Ne°de pacientes acompanhados

Ne°de pacientes acompanhados
X 100 : N°de participantes nas
palestras

% de pacientes classificados

% de medicamentos Fornecidos

100,00

100,00

100,00

49,41

24

80

100

100

100

100

100

90

|7 Sem

Apuracao

100

|7 Sem

Apuracdo

|7 Sem

Apuracdo

100

100

94

80,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

90,00

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

100,00

100,00

100,00

OBJETIVO N° 3.1 - Promover o Acesso dos Usudrios aos Medicamentos com garantia de Qualidade, Humanizacao no Atendimento, Mediante ao

seu uso Racional e Atengdo Integral a Satde

https://digisusgmp.saude. gov.br
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1. Atender as demandas de medicamentos
padronizados pela REMUME

2. Manter o Sistema HORUS como instrumento
da gestdo na Assisténcia Farmacéutica do SUS
em todas as UBS

3. Aplicar a contrapartida municipal per capita
estabelecida na legislagdo especifica para
aquisi¢do de medicamentos

4. Manter REMUME atualizada

5. Promover agdes para o uso racional de
medicamentos

6. Atender aos mandatos judiciais

7. Implementar e/ou atualizar Manual de Boas
Praticas para todas as UBS

% de medicamentos
ofertados a populagio

% de UAF em
funcionamento nas UBS

% per capita investido na
assisténcia farmacéutica

N° de Avaliacoes de
REMUME

N°de acoes realizadas

% de mandatos judiciais
atendidos

% de Manuais de Boas
Praticas implementados
e/ou atualizados

80

100

100

100

Sem
Apuracdo

Sem
Apuracdo

100

Sem
Apuragio

Sem

Apuragio

100

Sem
Apuracao

80,00

80,00

100,00

100,00

100,00

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

Percentual

Percentual

100,00

100,00

OBJETIVO N° 4.1 - Qualificar o acesso do cidadado as acdes e aos servicos de saide especializados, oportunamente, mediante processos regulatérios

capazes de resguardar a equidade na atencdo a satide enquanto principios valorativos do SUS.

1. Efetivar a Implantacdo do SISREG % SISREG implantado

nas UBS

2. Ofertar servicos de media e alta

% de usudrios com acesso ao

complexidade servigo
3. Monitorar os servicos tercerizados Relatério das producdes
prestados ao SUS ; CIM Pedra Azul apresentadas pelo prestador

100

0

100

20,00

100,00

48

Percentual

Percentual

Namero

100,00

100,00

OBJETIVO N° 5.1 - Promover uma nova dinamica de participagao popular em sadde fortalecendo as praticas de escuta e interlocucao com os

cidaddos usuarios do SUS.

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

1. Manter a estrutura de funcionamento
do Conselho Municipal de Satide

2. Atualizar o cadastro do CMS de
Venda Nova do Imigrante no STACS

3. Capacitar os conselheiros de satide

4. Implementar caixas de sugestdo nas
UBS

Fortalecimento dos
mecanismos de Controle Social

CMS cadastrado

% de Conselheiros capacitados

% de unidades com caixas de

sugestao

100

100

100

100,00
100

100,00
100

100,00
0

100,00
100

Percentual

Percentual

Percentual

100,00

100,00

100,00

OBJETIVO N° 6.1 - Implementar e qualificar uma politica de gestdo compartilhada com foco em resultados para o usuario e sustentada nos

principios da administracdo publica

1. Adequar o quadro de servidores para
assisténcia a demanda local

2. Revisar dos cargos comissionados da SMS

de acordo com perfil e conhecimento
conforme atribuicdes

3. Manter instrumento de Avaliacdo funcional

dos profissionais da rede Municipal

Levantamento da
necessidade do setor por
quadrimestre

Organograma revisado

% de servidores avaliados
conforme instrumento
instituido

100

100

1

100,00
0

100,00
100

Nimero

100,00
Percentual

0
Percentual

100,00

OBJETIVO N° 7.1 - Contribuir para efetivagio da gestdo, Planejamento, formagcao e desenvolvimento dos trabalhadores do SUS, em consonancia

com as politicas nacionais e estaduais de educacdo permanente e de humanizagio

1. Capacitar os servidores da Satde, priorizando

Servidores capacitados

o efetivo, de acordo com a necessidade do setor,

de forma continuada

2. Garantir que os trabalhadores que atendem ao
SUS, na esfera publica, tenham vinculos

protegido

protegidos

Servidores com vinculos

100

50,00

25

100,00

100

Percentual

50,00

Percentual

100,00

122 - Administragdo
Geral
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Executar as a¢cdes do Programa de Qualificagdo das Ac¢des de Vigilancia em Saide PQAVS

100,00
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Capacitar os servidores da Satde, priorizando o efetivo, de acordo com a necessidade do setor, de forma continuada 25,00

Adequar o quadro de servidores para assisténcia a demanda local 1
Manter a estrutura de funcionamento do Conselho Municipal de Saide 100,00
Efetivar a Implantacdo do SISREG nas UBS 0,00
Atender as demandas de medicamentos padronizados pela REMUME 0,00
Reduzir taxa de mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das quatro principais Doencas Cronicas Nao Transmissiveis ¢, 8

DCNT (doencas do aparelho circulatério, diabetes, cancer e doencas respiratorias cronicas) SISPACTO

Manter as equipes de ESF nas UBS 99,67
Vacinar Cées e Gatos na Campanha de vacinagdo antirrabica 0,00
Acoes de Vigilancia Sanitaria consideradas necessarias. SISPACTO 100,00
Gerar dados para embasar diagnéstico de Satide do Municipio 100,00
Elaborar boletim ou informe epidemiolégico anual 1
Garantir que os trabalhadores que atendem ao SUS, na esfera publica, tenham vinculos protegido 100,00
Revisar dos cargos comissionados da SMS de acordo com perfil e conhecimento conforme atribuigdes 0,00
Atualizar o cadastro do CMS de Venda Nova do Imigrante no SIACS 100,00
Ofertar servicos de media e alta complexidade 100,00
Manter o Sistema HORUS como instrumento da gestdo na Assisténcia Farmacéutica do SUS em todas as UBS 0,00
Alcancar a cobertura vacinal na populagio acima de 60 anos de idade ( Influenza e DT) 0,00
Rever a divisdo das microareas limitrofes nas areas adstritas 33,00
Realizar reunido mensal com a equipe ACE 4
Elaboragio do Plano Bianual da VISA 0
Investigar os 6bitos em Mulheres em Idade Fértil (MIF) 100,00
Investigar dos 6bitos Maternos 100,00
Manter instrumento de Avaliacdo funcional dos profissionais da rede Municipal 100,00
Capacitar os conselheiros de satide 0,00
Monitorar os servigos tercerizados prestados ao SUS ¢ CIM Pedra Azul 4
Aplicar a contrapartida municipal per capita estabelecida na legislacdo especifica para aquisi¢do de medicamentos 100,00
Reestruturar Programa do Hiperdia 0,00
Atualizar junto aos conselhos profissionais as RT das UBS 100,00
Alimentar Banco de dados da Vigildncia Ambiental 100,00
Realizar Investigacdo das denuncias/reclamacdes que surgirem na VS 100,00
Implementar caixas de sugestao nas UBS 100,00

Manter REMUME atualizada

Realizar cadastro dos pacientes portadores de Hipertensdo e diabéticos no ESUS 100,00
Manter atualizados os dados das equipes de ESF no E-sus 100,00
Nimero de ciclos que atingiram minimo de 80% de cobertura de imdveis visitados para controle vetorial da dengue SISPACTO 2

Acompanhar o registro de Obitos com causa basica definida 100,00
Encerrar casos de DNC registradas no SINAN até 60 dias a partir da notificacdo 100,00

Promover agdes para o uso racional de medicamentos
Acompanhar os pacientes hipertensos e diabéticos nas UBS 0,00

Monitorar a¢des do Programa de Melhoria do Acesso e da Qualidade da Atencdo Basica
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Realizar levantamento do Indice Répido (LIRA) para Aedes aegyti ECOVEC

Investigar os obitos Infantis e fetais 100,00
Atender aos mandatos judiciais 100,00
Manter atividades educativas voltadas para habitos saudaveis de vida nas UBS 0,00
Instituir nas cinco UBS o Procedimento Operacional Padrao (POP) 100,00
Realizar Monitoramento Inteligente do Mosquito Aedes Aegyti 100,00
Preencher os casos de doencas ou agravos relacionados ao trabalho com campo "ocupacdo" SISPACTO 100,00
Implementar e/ou atualizar Manual de Boas Praticas para todas as UBS 0,00
Realizar a classificagdo de risco dos pacientes do Hiperdia 100,00
Manter as A¢des do Programa Satide na Escola (PSE) conforme adesio realizada pela SMS 85,00
Realizar a¢oes de bloqueio 0,00

Enviar pelo menos 1 lote do Sistema de Informagao de Agravos de Notificacdo (SINAN) semanalmente totalizando 52 lotes enviados 33,33

no ano
Garantir os medicamentos preconizados pelo protocolo municipal de HA e DM 100,00
Realizar agdes de mobilizagdo prevengio e educacdo em Saide na Semana de amamentagio, no Outubro Rosa e Novembro Azul 7
Realizar controle da qualidade da d4gua para consumo humano quanto aos parametros coliformes totais, cloro residual livre e turbidez 100,00
Monitorar € Enviar mensalmente os Dados do SIPNI 0,00
Manter equipes de Satide Bucal 74,55
Realizar capacitagdes anualmente a todos os ACS, divulgando a importancia e agdes no combate da arboviroses 0
Manter 100 % das salas de vacina do Municipio com SIPNI implantado 100,00
Contratualizar empresa especializada para manutencio corretiva e preventiva dos equipamentos odontolégicos 0
Alcangar coberturas vacinais de 95%com vacinas selecionadas do Calendario Basico de Vacinagdo em menores de 2 anos de idade 75,00
SISPACTO

Proporcionar o atendimento a portadores de necessidades especiais (convénio estabelecido com APAE do municipio) 0
Trabalhar o programa de controle da esquistossomose nas localidades de acordo com as normas técnicas 90,00
Vacinar grupos prioritarios contra Influenza com alcance de cobertura 1,00
Construcao de 1 UBS 0
Trabalhar o PSE nas escolas Municipais 0,00
Investigar os eventos adversos pos vacinais 100,00

Reforma e/ou Ampliagdo de UBS 1

Elaborar, bianualmente, os Planos de Contingéncia da Dengue, Chikungunya-Zika e Febre Amarela 0
Acompanhar casos novos de tuberculose 100,00
Acompanhar as condicionalidades de 90% do Programa Bolsa Familia 88,03
Realizar a¢oes para deteccdo de lesoes de pele 1
Ofertar exames de mamografia 0,31
Propor¢ao de cura de casos novos de hanseniase diagnosticados nos anos das coortes 100,00
Manter e se possivel diminuir o percentual de 13,61% de Gravidez na Adolescéncia 0,00
Manter o contrato de rateio para os procedimentos, exames e consultas realizados via CIM Pedra Azul 0
Manter oferta de Exames Laboratoriais basicos 90,00
Ofertar transporte sanitario para tratamentos fora do Municipio 100,00
Atualizar junto a SES as referéncias para consultas, exames e internacoes especializadas ndo existentes no municipio de acordo com a 100,00

realidade local
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Manter Contrato com o HPM para atendimento no Pronto Socorro (PS), Internagdes e Cirurgias eletivas 0

Manter o servigo de Notificagdo de violéncia Doméstica, sexual e outras violéncias nos estabelecimentos de satde. 7
Aquisi¢do de Veiculos para transporte de Pacientes 0
Garantir visita ao recém-nascido até o sétimo dia de vida 100,00
Aumentar a captagio precoce da gestante pela UBS 84,80
Monitorar pacientes com alteracdo nos exames citopatolégicos de colo de ttero 100,00
Realizar grupos de gestantes e puérperas para incentivar Amamentacdo nas UBS 9
Implementar Ac¢oes para Prevencdo da Mortalidade Infantil/ Fetal e Materna 2
Incentivar o Parto Normal 0,00
Vincular as mulheres ao local de ocorréncia do Parto, durante o acompanhamento pré- natal de acordo com o desenho regional da 100,00

rede cegonha

Padronizagio dos Atendimentos ofertados as gestantes 0
Garantir 7 ou mais consultas de Pré -Natal as Gestantes 100,00
Garantir consulta odontoldgica as gestantes 100,00
Realizar pelo menos 2 testes de sifilis por gestante 100,00
Monitorar dos casos de Sifilis Congénita SISPACTO 100,00
Investigar os 6bitos Maternos 100,00
Ofertar exames citopatolégicos do colo do ttero 0,42
301 - Atencdo Basica Manter as equipes de ESF nas UBS 80,00

Reduzir taxa de mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das quatro principais Doengas Cronicas Nao Transmissiveis ¢, 8

DCNT (doencas do aparelho circulatério, diabetes, cAncer e doencas respiratérias cronicas) SISPACTO

Rever a divisdo das microdreas limitrofes nas areas adstritas 33,00
Alcancar a cobertura vacinal na populacdo acima de 60 anos de idade ( Influenza e DT) 0,00
Atualizar junto aos conselhos profissionais as RT das UBS 100,00
Reestruturar Programa do Hiperdia 0,00
Manter atualizados os dados das equipes de ESF no E-sus 100,00
Realizar cadastro dos pacientes portadores de Hipertensdo e diabéticos no ESUS 100,00

Monitorar a¢des do Programa de Melhoria do Acesso e da Qualidade da Atencio Basica

Acompanhar os pacientes hipertensos e diabéticos nas UBS 0,00
Instituir nas cinco UBS o Procedimento Operacional Padrdo (POP) 100,00
Manter atividades educativas voltadas para héabitos saudaveis de vida nas UBS 0,00
Manter as Acoes do Programa Satde na Escola (PSE) conforme adesao realizada pela SMS 85,00
Realizar a classificac@o de risco dos pacientes do Hiperdia 100,00
Realizar a¢des de mobilizacao prevencgado e educacdo em Satide na Semana de amamentacio, no Outubro Rosa e Novembro Azul 7
Garantir os medicamentos preconizados pelo protocolo municipal de HA e DM 100,00
Manter equipes de Satide Bucal 74,55
Contratualizar empresa especializada para manutencio corretiva e preventiva dos equipamentos odontolégicos 0
Proporcionar o atendimento a portadores de necessidades especiais (convénio estabelecido com APAE do municipio) 0
Construcdo de 1 UBS 0
Reforma e/ou Ampliagdo de UBS 1
Acompanhar as condicionalidades de 90% do Programa Bolsa Familia 88,03
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Ofertar exames de mamografia

Manter e se possivel diminuir o percentual de 13,61% de Gravidez na Adolescéncia

Manter o servigo de Notificagdo de violéncia Doméstica, sexual e outras violéncias nos estabelecimentos de satde.
Garantir visita ao recém-nascido até o sétimo dia de vida

Aumentar a captagio precoce da gestante pela UBS

Monitorar pacientes com alteracdo nos exames citopatolégicos de colo de ttero

Realizar grupos de gestantes e puérperas para incentivar Amamentacdo nas UBS

Implementar Ac¢oes para Prevencdo da Mortalidade Infantil/ Fetal e Materna

Incentivar o Parto Normal

Vincular as mulheres ao local de ocorréncia do Parto, durante o acompanhamento pré- natal de acordo com o desenho regional da
rede cegonha

Padronizagio dos Atendimentos ofertados as gestantes
Garantir 7 ou mais consultas de Pré -Natal as Gestantes
Garantir consulta odontoldgica as gestantes
Realizar pelo menos 2 testes de sifilis por gestante
Monitorar dos casos de Sifilis Congénita SISPACTO
Investigar os 6bitos Maternos
Ofertar exames citopatolégicos do colo do ttero
302 - Assisténcia Ofertar servigos de media e alta complexidade
Hospitalar e
Ambulatorial Monitorar os servigos tercerizados prestados ao SUS ; CIM Pedra Azul
Manter o contrato de rateio para os procedimentos, exames e consultas realizados via CIM Pedra Azul
Manter oferta de Exames Laboratoriais basicos

Ofertar transporte sanitirio para tratamentos fora do Municipio

Atualizar junto a SES as referéncias para consultas, exames e internagdes especializadas ndo existentes no municipio de acordo com a
realidade local

Manter Contrato com o HPM para atendimento no Pronto Socorro (PS), Internacdes e Cirurgias eletivas
Aquisi¢do de Veiculos para transporte de Pacientes
303 - Suporte Atender as demandas de medicamentos padronizados pela REMUME
Profilatico e
Terapéutico Manter o Sistema HORUS como instrumento da gestdo na Assisténcia Farmacéutica do SUS em todas as UBS
Aplicar a contrapartida municipal per capita estabelecida na legislagdo especifica para aquisicao de medicamentos
Manter REMUME atualizada
Promover ac¢des para o uso racional de medicamentos
Atender aos mandatos judiciais
Implementar e/ou atualizar Manual de Boas Praticas para todas as UBS
304 - Vigilancia Gerar dados para embasar diagnéstico de Satide do Municipio
Sanitdria
Acdes de Vigilancia Sanitiria consideradas necesséarias. SISPACTO
Elaboracdo do Plano Bianual da VISA
Realizar Investigagio das denuncias/reclamagdes que surgirem na VS
Realizar controle da qualidade da dgua para consumo humano quanto aos parametros coliformes totais, cloro residual livre e turbidez
305 - Vigilancia Executar as a¢cdes do Programa de Qualificagido das Ac¢des de Vigilancia em Saide PQAVS
Epidemiolégica

Reduzir taxa de mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das quatro principais Doencas Cronicas Nao Transmissiveis
DCNT (doencas do aparelho circulatério, diabetes, cAncer e doencas respiratérias cronicas) SISPACTO
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Vacinar Caes e Gatos na Campanha de vacinagio antirrabica 0,00

Elaborar boletim ou informe epidemiolégico anual 1
Alcancar a cobertura vacinal na populacdo acima de 60 anos de idade ( Influenza e DT) 0,00
Realizar reunido mensal com a equipe ACE 4
Investigar os 6bitos em Mulheres em Idade Fértil (MIF) 100,00
Realizar Reunides entre as Vigilancias e os Coordenadores de Programas de Saide 4
Alimentar Banco de dados da Vigildncia Ambiental 100,00
Investigar dos 6bitos Maternos 100,00
Acompanhar o registro de Obitos com causa basica definida 100,00
Nimero de ciclos que atingiram minimo de 80% de cobertura de iméveis visitados para controle vetorial da dengue SISPACTO 2
Encerrar casos de DNC registradas no SINAN até 60 dias a partir da notificacao 100,00

Realizar levantamento do Indice Rapido (LIRA) para Aedes acgyti ECOVEC

Investigar os Obitos Infantis e fetais 100,00
Realizar Monitoramento Inteligente do Mosquito Aedes Aegyti 100,00
Preencher os casos de doengas ou agravos relacionados ao trabalho com campo "ocupagdo” SISPACTO 100,00
Realizar a¢des de bloqueio 0,00
Enviar pelo menos 1 lote do Sistema de Informac@o de Agravos de Notificagdo (SINAN) semanalmente totalizando 52 lotes enviados 33,33
no ano

Monitorar e Enviar mensalmente os Dados do SIPNI 0,00
Realizar capacitagdes anualmente a todos os ACS, divulgando a importincia e acdes no combate da arboviroses 0
Manter 100 % das salas de vacina do Municipio com SIPNI implantado 100,00
Realizar visitas quinzenais em iméveis do tipo Pontos Estratégicos (PE) cadastrados pelo municipio 100,00
Alcangar coberturas vacinais de 95%com vacinas selecionadas do Calendario Basico de Vacinagdo em menores de 2 anos de idade 75,00
SISPACTO

Trabalhar o programa de controle da esquistossomose nas localidades de acordo com as normas técnicas 90,00
Vacinar grupos prioritarios contra Influenza com alcance de cobertura 1,00
Trabalhar o PSE nas escolas Municipais 0,00
Investigar os eventos adversos pos vacinais 100,00
Elaborar, bianualmente, os Planos de Contingéncia da Dengue, Chikungunya-Zika e Febre Amarela 0
Acompanhar casos novos de tuberculose 100,00

Realizar ag¢oes para detec¢do de lesoes de pele 1

Proporgdo de cura de casos novos de hanseniase diagnosticados nos anos das coortes 100,00
Manter o servico de Notificacdo de violéncia Doméstica, sexual e outras violéncias nos estabelecimentos de satide. 7
Realizar pelo menos 2 testes de sifilis por gestante 100,00
Monitorar dos casos de Sifilis Congénita SISPACTO 100,00
Investigar os 6bitos Maternos 100,00
306 - Alimentacdo e Manter atividades educativas voltadas para hébitos saudaveis de vida nas UBS 100,00
Nutri¢do
Acompanhar as condicionalidades de 90% do Programa Bolsa Familia 88,03
Realizar grupos de gestantes e puérperas para incentivar Amamentagio nas UBS 9
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Demonstrativo da Programacio de Despesas com Saiide por Subfuncio, Natureza e Fonte

Subfuncoes da  Natureza Receita de Transferéncias de  Transferéncias de  Transferéncias Operacdoes  Royalties Outros Total(R$)
Saide da impostos e de fundos a Fundo fundos ao Fundo de convénios de Crédito  do recursos
Despesa  transferéncia de Recursos do de Recursos do destinados a vinculadas  petréleo destinados
de impostos SUS, SUS, provenientes ~ Saide (R$) a Saade destinados  a Satade
(receita provenientes do do Governo R$) a Satde (R$)
prépria - R$)  Governo Federal  Estadual (R$) R$)
(R$)
0 - Informagdes Corrente 91,96 N/A N/A N/A N/A N/A N/A 91,96
Complementares
Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
122 - Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Administracdo
Geral Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
301 - Atencao Corrente 11.336.341,85 2.869.684,67 N/A N/A N/A N/A 70.889.,63 14.276.916,15
Basica
Capital 27.786,80 50.800,00 4.875,00 163.590,00 N/A N/A N/A 247.051,80
302 - Corrente 494.933,59 4.151.028,68 N/A N/A N/A N/A 600.000,00 5.245.962,27
Assisténcia
Hospitalar e Capital 1.084,29 N/A N/A N/A N/A N/A N/A 1.084,29
Ambulatorial
303 - Suporte Corrente 530.287,01 161.489,32 34.236,69 N/A N/A N/A N/A 726.013,02
Profilatico e
Terapéutico Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
304 - Vigilancia Corrente 114.026,13 172.853,53 N/A N/A N/A N/A N/A 286.879,66
Sanitaria
Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
305 - Vigilancia Corrente 165.062,31 131.256,28 N/A N/A N/A N/A N/A 296.318,59
Epidemiolégica
Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
306 - Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Alimentacdo e
Nutrigdo Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 21/07/2020.

® Anilises e Consideracdes sobre Programagdo Anual de Saide - PAS

Com relacdo alguns indicadores da Vigilancia em Sadde:

O sistema de informagao sobre as doses aplicadas na sala de vacina foi substituido pelo SIPNI, é software que registra individualmente
cada pessoa vacinada em tempo real, em cada sala de vacina do municipio, para atender ao novo sistema da imunizacdo, foi
disponibilizado computadores com acesso a internet. Com essa nova tecnologia, o indicador sobre monitorar e enviar mensalmente os

dados do SIPNI fica extinto, sendo necessario adequacdo para a Programacao Anual de Saude 2020.

O Plano de Contingéncia da Dengue, Chikungunya, Zika e Febre Amarela € bianual 2019/2020, foi aprovado em reunido da CIR, por
meio da Resolugdo 001/2020.

No indicador sobre realizar monitoramento inteligente do mosquito Aedes Aegypti e realizar agdes de bloqueio, a acdo foi realizada até
final de mar¢o/2019, pois o Ministério da Satde ndo disponibilizou o Malathion.

Com relagdo ao RT, em 14/10/2019 foi alterado do RT da farmécia basica da Unidade de Saide Sao Jodo de Vigosa para sra. Adalgiza
Monteiro Fernandes, em 16/12/2019 foi atualizado RT da farmacia basica da Unidade de Sadde do Caxixe sra. Geliane Cesconetto
Jubini; 11/09/2019 foi atualizado RT da farmacia basica da Unidade de Satde do Minete, periodo matutino sra. Tatiane Cristina Ribeiro
Pinto, periodo vespertino sra. Raquel Lima Pereira; em 18/12/2019 atualizado RT da Central de Assisténcia Farmacéutica (CAF), sr.

Alex Hupp.

Quanto ao RT da enfermagem, em 23/09/2019 foi alterado da Unidade de Saide de Sao Jodo, sra. Miriely Pinto Fontan; em 18/10/2019

foi atualizado o RT da Policlinica Municipal, sra. Nbia Cleria Frassi Sipriano.

Neste periodo nio foi implantado POP para Unidade Bésica de Saide em 14/09/2019. Houve uma reunido em 14/11/2019 sobre
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redivisdo de areas na Unidade de Saide do Vila da Matal, 2 e 3.

Com relacdo a satde bucal, neste quadrimestre foram realizados 1.787 atendimentos de primeira consulta odontoldgica programatica e

1.277 tratamento concluidos.
Os dados da produgdo da aten¢@o primaria foram enviados regularmente, toda semana € feito uma exportagdo para o e-SUS.

Quanto aos indicadores de Hipertensdo e Diabetes verificamos que a reformulagdo do Protocolo de Hiperdia ocorreu em 2017, com

atualizacdo em dezembro de 2018. Portanto a nova atualizac@o esta prevista para 2020 ou quando se fizer necessario.

Realizado recadastramento populacional através das visitas domiciliares dos ACS;s em 2018 e atualizacdo do nimeros de individuos
portadores de hipertensdo e diabetes por ESF. Mas ainda ndo tinhamos um pardmetro sobre o nimero estimado de Hipertensos e

Diabéticos, o qual foi conhecido ap6s a auditoria n® 15.447.

A dinamica dos grupos de hipertensdo segue a logica que a acdo educativa precede os atendimentos individuais pelos profissionais de

satide das Unidades, logo o niimero de participantes das palestras segue a média de pacientes acompanhados.

Os usuarios da Unidade de Satde classificados por grau de risco e inseridos nos grupos de acompanhamento no segundo quadrimestre de
2019. J4 os pacientes ndo classificados, sdo usudrios da rede particular e sdo acompanhados pelos ACS através das visitas domiciliares.
Neste quadrimestre a responsavel técnica pelo programa entrou de licenca maternidade, com isso, ndo foi possivel monitorar alguns
indicadores.Foram realizados seis a¢des de mobilizagdo, prevencdo e educagdo em satide em todas as unidades de satde, exceto na Unidade de Vargem

Grande.

Frequentemente sdo realizadas a¢des de incentivo ao parto normal nos grupos de gestantes nas unidades de saude.

Nesse periodo foi retomado o grupo condutor da Rede Materno Infantil com o Estado, implantado o grupo condutor municipal,
atualizada o Plano de A¢ao da Rede Cegonha e matriz diagndstica. Quanto ao Protocolo de Veiculag@o da Gestante, o0 municipio segue o
protocolo Estadual. Semanalmente todas as gestantes de risco habitual sdo vinculadas ao Hospital Padre Maximo, as gestantes de alto
risco sdo vinculadas ao Hospital Jaime dos Santos Neves, conforme protocolo.Foram realizadas capacitagdes com o tema Estratificagdo de Risco

Familiar, somando um total de 50 participantes neste quadrimestre.

N3ao houve a necessidade de atualizar a PPI municipal.
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8. Indicadores de Pactuagao Interfederativa

21

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

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

Proporc¢ao de registro de 6bitos com causa basica definida

Proporg¢io de vacinas selecionadas do Calendario Nacional de Vacinac@o para criangas menores de dois anos de idade -
Pentavalente 3* dose, Pneumocdcica 10-valente 2 dose, Poliomielite 3* dose e Triplice viral 1* dose - com cobertura
vacinal preconizada

Proporc¢ao de casos de doencas de notificacdo compulsoria imediata (DNCI) encerrados em até 60 dias apds
notificagdo.

Proporc¢io de cura dos casos novos de hanseniase diagnosticados nos anos das coortes

Nimero de Casos Autoctones de Maldria

Nimero de casos novos de sifilis congénita em menores de um ano de idade

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

Proporc¢io de andlises realizadas em amostras de dgua para consumo humano quanto aos pardmetros coliformes totais,
cloro residual livre e turbidez

Razido de exames citopatolgicos do colo do ttero em mulheres de 25 a 64 anos na populagéo residente de
determinado local e a populagdo da mesma faixa etaria

Razdo de exames de mamografia de rastreamento realizados em mulheres de 50 a 69 anos na populacdo residente de
determinado local e populagido da mesma faixa etaria.

Propor¢do de parto normal no Sistema Unico de Sadde e na Satde Suplementar

Proporg¢io de gravidez na adolescéncia entre as faixas etarias 10 a 19 anos

Taxa de mortalidade infantil

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

Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atengdo Basica

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

Cobertura populacional estimada de satide bucal na atencdo basica

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

https://digisusgmp.saude. gov.br
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98,00

98,00

100,00

80,00

90,00

95,00

0,80

0,60

34,00

10,00

86,00

90,00

90,00

100,00

98,00

75,00

100,00

100,00

100,00

0,42

0,31

0,00

|7 Sem

Apuracio

99,67

88,03

74,55

100,00

100,00

75,00

100,00

100,00

100,00

52,00

52,00

100,00

97,81

82,00

Ntmero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

Nimero

Percentual

Razdo

Razdo

Percentual

Percentual

Nimero

Nimero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual
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2 U 4 A 50.00 Nimero
Nimero de ciclos que atingiram minimo de 80% de cobertura de iméveis visitados para controle vetorial da dengue :

23 U 100,00 Percentual
_ . _ I . 100,00 100,00
Proporgao de preenchimento do campo ocupacio nas notificagdes de agravos relacionados ao trabalho.

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 21/07/2020.

e Anilises e Consideragdes sobre Indicadores de Pactuacdo Interfederativa

A hipertensdo arterial sistémica (HAS) € uma condic@o clinica multifatorial caracterizada por niveis elevados e sustentados de pressdo
arterial. Associa-se, frequentemente, as alteraces funcionais e/ou estruturais dos Orgdos-alvo e as alteragdes metabolicas, com aumento
do risco de eventos cardiovasculares fatais e ndo fatais. Sendo assim considerada, um grave problema de saide puiblica no Brasil e no
mundo. Sua prevaléncia no Brasil varia entre 22% e 44% para adultos (32% em média), chegando a mais de 50% para individuos com 60

a 69 anos e 75% em individuos com mais de 70 anos. (Caderno de Atengdo Basica 37 ; Ministério da Satde, 2013).

Sobre o ;diabetes mellitus; (DM), refere-se a um transtorno metabdlico de etiologias heterogéneas, caracterizado por hiperglicemia e
distirbios no metabolismo de carboidratos, proteinas e gorduras, resultantes de defeitos da secre¢do e/ou da ag@o da insulina. E
considerado Condi¢do Sensivel a Atengdo Priméria, ou seja, quando hd um bom manejo deste problema ainda na Aten¢do Bésica evita
hospitalizacdes e mortes por complica¢des cardiovasculares e cerebrovasculares (Caderno de Atencao Basica 36 ; Ministério da Saude,
2013).

Sao realizadas ag¢des de educacdo permanente nos grupos de Hipertensos e Diabéticos, conhecidos como HIPERDIA, assim como o

acompanhamento médico e de enfermagem dos pacientes. Apesar de medidas de prevengao ainda € alto o indice de mortalidade.
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9. Execucgdo Orcamentaria e Financeira

9.1. Execucdo da programacao por fonte, subfuncio e natureza da despesa

Despesa Total em Saiide por Fonte e Subfuncio

Corrente

11.336.341,85

2.869.684,67

0,00

0,00

0,00

0,00

70.889,63

14.276.916,15

Capital

27.786.,80

50.800,00

4.875,00

163.590,00

0,00

0,00

0,00

247.051,80

Corrente

494.933,59

4.151.028,68

0,00

0,00

0,00

0,00

600.000,00

5.245.962,27

Capital

1.084,29

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

1.084,29

Corrente

530.287,01

161.489,32

34.236,69

0,00

0,00

0,00

726.013,02

Capital

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

Corrente

114.026,13

172.853,53

0,00

0,00

0,00

0,00

286.879,66

Capital

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

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

Data da consulta: 27/03/2020.

9.2. Indicadores financeiros

https://digisusgmp.saude. gov.br

Corrente 0,00 165.062,31 131.256,28 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 296.318,59
Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Corrente 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Corrente 0,00 91,96 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 91,96
Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
(*) ASPS: Agdes e Servicos Piblicos em Satide

2) Dados extraidos do Médulo de controle externo, conforme Art. 39, inc. V, LC 141/2012.
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R$ 878,24

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

Data da consulta: 27/03/2020.

9.3. Relatério Resumido da Execug@o Orgamentéria (RREO)

5.599.777,91

e |

I
e e w
B B )

42.488.000,00 42.488.000,00 44.718.177,97
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19.600.000,00 19.600.000,00 19.551.409,23 99,75
37.000,00 37.000,00 20.516,47 55,45
3.200.000,00 3.200.000,00 2.727.709,99 85,24
19.100.000,00 19.100.000,00 22.021.016,28 115,29
400.000,00 400.000,00 397.526,00 99,38
151.000,00 151.000,00 0,00 0,00
151.000,00 151.000,00 0,00 0,00
47.164.000,00 47.164.000,00 50.317.955,88 106,69

8.678.000,00 8.678.000,00 8.555.023,14
8.672.000,00 8.672.000,00 8.553.255,95 98,63
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
6.000,00 6.000,00 1.767,19 29,45
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
8.678.000,00 8.678.000,00 8.555.023,14 98,58

20.976.524,62 22.351.283,60 20.833.265,94 93,21
10.353.319,15 10.380.103,67 10.405.283,85 0,00 100,24
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
10.623.205,47 11.971.179,93 10.427.982,09 0,00 87,11
1.683.675,38 254.376,09 247.051,80 0,00 97,12
1.683.575,38 254.376,09 247.051,80 0,00 97,12
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0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
100,00 0,00 0,00 0,00 0,00
22.660.200,00 22.605.659,69 21.080.317,74 93,25

https://digisusgmp.saude. gov.br

8.848.534,54  8.206.721,68

N/A 7.514.054,91  7.372.242,05 0,00 34,97
N/A 0,00 0,00 0,00 0,00
N/A 1.334.479,63 834.479,63 0,00 3,96
N/A 0,00 0,00 0,00 0,00

N/A N/A N/A 0,00
N/A N/A 0,00 0,00 0,00
N/A N/A 0,00 0,00 0,00
N/A 8.206.721,68 38,93

N/A ‘ ‘ 12.873.596,06 ‘
25,58
5.325.902,68
0,00
0,00
37 de 43



o s oo

https://digisusgmp.saude. gov.br 38 de 43




Alimentagdo e Nutricao 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Outras Subfuncoes 300,00 300,00 91,96 0,00 0,00

Total 22.660.200,00 22.605.659,69 21.080.317,74 100,00

FONTE: SIOPS, Venda Nova do Imigrante/ES, data e hora da homologac@o dos dados pelo gestor: 02/03/20 15:22:16

1 - Essa linha apresentara valor somente no Relatério Resumido da Execucdo Orgamentéria do dltimo bimestre do exercicio.

2 - O valor apresentado na intercessdo com a coluna "h" ou com a coluna "h-+i"(dltimo bimestre) devera ser o mesmo apresentado no "total j".

3 - O valor apresentado na intercessdo com a coluna "h" ou com a coluna "h-+i"(tltimo bimestre) devera ser o mesmo apresentado no "total k".

4 - Limite anual minimo a ser cumprido no encerramento do exercicio. Devera ser informado o limite estabelecido na Lei Orgéanica do Municipio quando o percentual nela
estabelecido for superior ao fixado na LC n°® 141/2012.

5 - Durante o exercicio esse valor servird para o monitoramento previsto no art. 23 da LC 141/2012.

6 - No dltimo bimestre, sera utilizada a formula [VI(h+i) - (15 x I1Ib)/100].

e Analises e Consideracdes sobre Execu¢d@o Orcamentaria e Financeira

Verificamos que a despesa total em saide por fonte e subvengio neste quadrimestre foi de R$21.080.317.74. A participagio da receita

propria aplicada em satide conforme a LC 141/2012 foi de 25,58%.

A tabela do valor das despesas com satide por subfuncdo, demonstra que a principal despesa é referente a Atencdo Bésica,
correspondendo a 68,90% do total da despesa, seguido da Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial com 24,89%. O fato reforca o

compromisso da gestdo com a prevengdo e promogao de satide no municipio.

A assisténcia ambulatorial especializada s3o ofertados na Policlinica Municipal de Venda Nova do Imigrante, Consorcio CIM Pedra Azul
e Laboratério Municipal. Quanto a Assisténcia Hospitalar, o0 municipio mantém um contrato de subvengdo para custear os atendimentos

de urgéncia e emergéncia e internacdes nas clinicas cirdrgica, obstétrica, pediatrica e ortopedia, com o Hospital Padre Maximo, situado no

municipio.

Tipo de Repasse Recurso 3° Quadrimestre 2019
Contrato de Subvengio Préprio R$ 800.000,00
MAC Federal RS 475.446,44
INTEGRASUS Federal R$9.359,68
Incentivo DE Adesao de Federal R$116.212,48
Contratualizac¢ao (IAC)

Rede de Ateng@o a Urgencia Federal R$ 517.083,32
(RAU)
Custeio de Veiculos cedidos Préprio R$47.173,23
ao HPM
MEDIA MENSAL R$ 491.318,79
TOTAL GERAL - 1° Quadrimestre R$ 1.965.275,15
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10. Auditorias

Nio ha informacdes cadastradas para o periodo das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 21/07/2020.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 21/07/2020.

® Andlises e Consideracdes sobre Auditorias

Auditoria consiste no exame sistematico e independente dos fatos obtidos através da observacdo, medicdo, ensaio ou outras técnicas
apropriadas, de uma atividade, elemento ou sistema, para verificar a adequacao aos requisitos preconizados pelas leis € normas vigentes e
determinar se as acdes de satide e seus resultados, estdo de acordo com as disposi¢des planejadas. Através da andlise e verificacdo
operativa, avalia-se a qualidade dos processos, sistemas e servi¢os e a necessidade de melhoria ou de a¢@o preventiva/corretiva/saneadora.
Tem como objetivo maior propiciar a administragdo informacdes necessarias ao exercicio de um controle efetivo sobre a organizacido ou
sistema, contribuir para o planejamento e replanejamento das acdes de satide e para o aperfeicoamento do Sistema.

Em dezembro de 2019 a Secretaria Municipal de Satide passou por outra auditoria do MS. Desta vez, em relacdoa contratualizagdo com

Hospital Padre Méximo. Tal auditoria foi finalizada em 2020.
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11. Anéalises e Consideragoes Gerais

Com relagdo ao monitoramento das acdes da Programacio Anual de Satde (PAS) 2019, pelas coordenacdes e referencias técnicas dos programas de saude,
o qual foi exposto a necessidade destes atores, na realizacdo do monitoramento dos indicadores sob sua competéncia. Este quadrimestre o setor de
monitoramento e avaliac@o solicitou o retorno dos monitoramentos pelos coordenadores e referéncia técnica. Como € um processo de trabalho novo, existe

uma dificuldade no planejamento do monitoramento pelas coordenagdes e referéncia técnica.

Quanto as cirurgias eletivas, constantemente a gestao e o HPM realizavam reunides para definir uma agenda de cirurgias efetiva, pois haviam
desmarcacdes por parte do hospital, principalmente em relagdo as cirurgias ginecoldgicas, e com isso a demanda reprimida aumentada nos protocolos do

municipios e dos municipios referenciados via PPI.

Com o monitoramento do POA pela comissdo foi identificado varios indicadores a serem adequados para o cumprimento das metas, foi solicitado

mudangas no processo de trabalho do prestador, principalmente no que diz respeito a indicadores da vigilancia epidemioldgica.

MARISE BERNARDA VILELA
Secretario(a) de Saide
VENDA NOVA DO IMIGRANTE/ES, 2019
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: ESPIRITO SANTO
MUNICIPIO: VENDA NOVA DO IMIGRANTE
3° Relatorio Detalhado do Quadrimestre Anterior - 2019

Parecer do Conselho de Saude
Identificacao
e Consideragdes:

Resolucdo n® 470 Aprova a prestagio de contas referente ao ano de 2019 (Conforme ATA registrada em 11 de Fevereiro de 2020).

Introducao
e Consideracdes:

Resolugdo n® 470 Aprova a prestagdo de contas referente ao ano de 2019 (Conforme ATA registrada em 11 de Fevereiro de 2020).

Dados Demograficos e de Morbimortalidade
e Consideragdes:

Resolug@o n® 470 Aprova a prestac@o de contas referente ao ano de 2019 (Conforme ATA registrada em 11 de Fevereiro de 2020).

Dados da Produgdo de Servigos no SUS
e Consideracdes:

Resolugdo n® 470 Aprova a prestagdo de contas referente ao ano de 2019 (Conforme ATA registrada em 11 de Fevereiro de 2020).

Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS
e Consideragdes:

Resolug@o n® 470 Aprova a prestac@o de contas referente ao ano de 2019 (Conforme ATA registrada em 11 de Fevereiro de 2020).

Profissionais de Saude Trabalhando no SUS

e Consideragdes:

Resoluc@o n°® 470 Aprova a prestacao de contas referente ao ano de 2019 (Conforme ATA registrada em 11 de Fevereiro de 2020).

Programacdo Anual de Satude - PAS
e Consideragdes:

Resolugdo n® 470 Aprova a prestagdo de contas referente ao ano de 2019 (Conforme ATA registrada em 11 de Fevereiro de 2020).

Indicadores de Pactuacdo Interfederativa
e Consideragdes:

Resolucdo n® 470 Aprova a prestagio de contas referente ao ano de 2019 (Conforme ATA registrada em 11 de Fevereiro de 2020).

Execucdo Or¢gamentaria e Financeira
e Consideracdes:

Resolugdo n® 470 Aprova a prestagdo de contas referente ao ano de 2019 (Conforme ATA registrada em 11 de Fevereiro de 2020).

Auditorias
e Consideragdes:

Resolug@o n® 470 Aprova a prestac@o de contas referente ao ano de 2019 (Conforme ATA registrada em 11 de Fevereiro de 2020).

Analises e Consideragdes Gerais

e Parecer do Conselho de Saude:
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Resolucdo n® 470 Aprova a prestagio de contas referente ao ano de 2019 (Conforme ATA registrada em 11 de Fevereiro de 2020).

Data do parecer: 15/07/2020

Status do Parecer: Aprovado

VENDA NOVA DO IMIGRANTE/ES, 15 de Julho de 2020

Conselho Municipal de Saide de Venda Nova Do Imigrante
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