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1. Identificacao

1.1. Informag0es Territoriais

UF

Municipio
Regido de Saude
Area

Populacao

Densidade Populacional

ES

VENDA NOVA DO IMIGRANTE
Metropolitana

187,89 Km?

26.204 Hab

140 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)

Data da consulta: 23/02/2022

1 .2. Secretaria de Saude

Nome do Orgao
Numero CNES

CNPJ

CNPJ da Mantenedora
Endereco

Email

Telefone

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE VENDA NOVA DO IMIGRANTE
6569250

A informacgédo néao foi identificada na base de dados
31723497000108

AVENIDA EVANDI AMERICO COMARELLA 385 PREDIO
saude@vendanova.com.br

28 35461188

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Sadde (CNES)

Data da consulta: 23/02/2022

1 .3. Informagdes da Gestdo

Prefeito(a)

Secretario(a) de Saude em Exercicio

E-mail secretario(a)

Telefone secretario(a)

JOAO PAULO SCHETTINO MINETI
MARISE BERNARDA VILELA
contabilidade@vendanova.es.gov.br

2835461188

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

Data da consulta: 23/02/2022

1.4. Fundo de Saude

Instrumento de criacdao
Data de criacao

CNPJ

Natureza Juridica

Nome do Gestor do Fundo

LEI

11/1991

14.744.834/0001-16

FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

MARISE BERNARDA VILELA

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

Data da consulta: 23/02/2022

1.5. Plano de Saude

Periodo do Plano de Satde

Status do Plano

2018-2021

Aprovado

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)

Data da consulta: 15/07/2020

1.6. Informagdes sobre Regionalizagao

Regido de Salude: Metropolitana

AFONSO CLAUDIO
ARACRUZ

BREJETUBA

CARIACICA

CONCEICAO DO CASTELO
DOMINGOS MARTINS
FUNDAO

Area (Km?)
954.656
1436.02
342.507
279.975
364.531
1225.327
279.648

https://digisusgmp.saude.gov.br

Populagao (Hab)

30326
104942
12450
386495
12887
34120
22379

Densidade

31,77
73,08
36,35
1.380,46
35,35
27,85
80,03
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GUARAPARI 592.231 128504 216,98

IBATIBA 241.49 26762 110,82
IBIRACU 199.824 12701 63,56
ITAGUAGU 530.388 13982 26,36
ITARANA 299.077 10433 34,88
JOAO NEIVA 272.865 16774 61,47
LARANJA DA TERRA 456.985 10919 23,89
MARECHAL FLORIANO 286.102 17141 59,91
SANTA LEOPOLDINA 716.441 12171 16,99
SANTA MARIA DE JETIBA 735.552 41588 56,54
SANTA TERESA 694.532 23853 34,34
SERRA 553.254 536765 970,20
VENDA NOVA DO IMIGRANTE 187.894 26204 139,46
VIANA 311.608 80735 259,09
VILA VELHA 208.82 508655 2.435,85
VITORIA 93.381 369534 3.957,27

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)

Ano de referéncia: 2021

1.7. Conselho de Saude

Intrumento Legal de Criacdo LEI

Endereco RUA ANA MINETE 63 CASA CENTRO

E-mail sol.langeamf@gmail.com

Telefone 2835461188

Nome do Presidente SOLANGE APARECIDA MAURO FIORESI

1] 0 de ¢ Iheiros por to Usuarios 8

Governo 2
Trabalhadores 7
Prestadores 7

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Publicos em Saude (SIOPS)
Ano de referéncia: 202102

e Consideracdes
O Municipio de Venda Nova do Imigrante, criado em 10 de maio de 1988, através do Decreto Lei n® 4069 (de 06-05-88), desmembrando-se de Conceicdo do Castelo, possui

uma area de 188,9 km2, compreendendo, além da sede, os distritos de Sdo Joao de Vicosa e Alto Caxixe além de outras 12 comunidades. Situa-se na regido serrana do
Espirito Santo, as margens da rodovia BR 262, com uma altitude variando de 630 a 1550 metros.

O municipio baseia-se economicamente na agricultura, principalmente do café que compreende 90% das propriedades, além da producéo de hortifrutigranjeiros e uma
pecudria ascendente. Venda Nova é referéncia em todo o pais como o bergo do Agroturismo, modalidade de turismo rural que associa a vivéncia do cotidiano agricola ao
lazer, a visitagéo e a valorizagdo do meio ambiente. Reconhecido como Capital Nacional do setor pela Abratur em 2005, o Agroturismo no municipio hoje envolve 70
propriedades, com 300 familias e 1.500 pessoas diretamente atuantes, com destaque para a confeccao artesanal e caseira de produtos tipicos, principalmente na culinaria

(embutidos como o socol, doces, geléias, licores, biscoitos, etc).

Venda Nova comegou a ser colonizada por volta de 1892, basicamente por imigrantes italianos, cuja cultura permanece viva em seus descendentes e na vida da comunidade
vendanovense. No entanto bem antes a regido era habitada por indios, provavelmente Puris, dos quais foram encontrados muitos objetos pela primeira leva de imigrantes
que aqui chegaram.

Antes da colonizacao italiana, grandes fazendas de café de propriedade dos portugueses floresceram no altiplano serrano, onde mais tarde nasceria Venda Nova. Entre as
fazendas destacam-se: Providéncia, Lavrinhas, Tapera, Bananeiras, Bicuiba e Vigosinha. Junto com os portugueses vieram o0s negros escravos, que lidavam na lavoura.
Contudo, com a abolicdo da escravatura, essas fazendas cairam no abandono até que surgissem os colonos, imigrantes italianos, originarios da Regido do Véneto (ltalia),
atraidos pela procura de terras nas localidades de S&o Pedro do Araguaia, Matilde, S&o Martinho e Carolina, sendo inicialmente cerca de 18 a 20 familias, entre elas: Perim,
Caliman, Zandonadi, Altoé, Bragato, Venturim, Falcheto, Brioschi, Sossai, Carnielli, Cola, Minetti, Lorenzoni, Delpupo, Tonolli, Ambrozim, Scabello, Mazzoco, Fioreze e
Mascarello.

A comunidade que surgiu com a chegada dos primeiros imigrantes em 1892, conserva tracos fortes da cultura dos mesmos, principalmente o espirito comunitério e
progressista, manifestados em 1922 com a construcédo da primeira escola, a instalagéo da linha telefonica em 1925, a criacéo da Cooperativa Agraria de Lavrinhas (1927) ou
mesmo a construgao dos primeiros 20 km de estrada em regime de mutirdo. Venda Nova se expandiu mantendo sua identidade sem maiores afluéncias de estranhos, até
que se viu "rasgada" pela BR 262 (Rodovia Presidente Costa e Silva), nos idos de 1957, experimentando um crescimento extraordinario, gragas ao impulso dado com a
ligacéo com grandes centros, como Vitdria e Belo Horizonte.
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2. Introducao

o Andlises e Consideragdes sobre Introducdo

A Secretaria Municipal de Salde de Venda Nova do Imigrante (ES), apresenta o Relatério Detalhado do Quadrimestre Anterior (RDQA) do 32 quadrimestre de 2021 (setembro
a dezembro) relativo as agdes e servigos de saude.

Conforme a Portaria de Consolidagdo N2 1, de 28 de setembro de 2017, do Ministério da Saude (MS), que estabelece as diretrizes para o processo de planejamento no ambito
do Sistema Unico de Salde (SUS), e o artigo N2 36, da Lei Complementar N2 141, de 13 de janeiro de 2012, o RDQA é um instrumento de monitoramento e acompanhamento
da execucgao do Plano Municipal de Saldde (PMS) e da Programacdo Anual de Salde (PAS), e deve ser apresentado pelo gestor do SUS até o final dos meses de maio,
setembro e fevereiro, em audiéncia publica na Casa Legislativa do respectivo ente da Federagé&o.

Este relatdrio foi construido visando atender a estrutura proposta pelo Sistema DigiSUS Gestor Médulo Planejamento (DGMP), instituido pela Portaria GM/MS N2 750, de 29 de
abril de 2019.

A construcdo e a finalizagdo do presente relatério se deram em meio ao enfrentamento da pandemia do novo Coronavirus (COVID-19), agravo de saide mundial que trouxe
desafios para a gestdo da saude, no sentido de produzir aces rapidas e necessarias, bem como orientacdes para as acdes em saude. Além de fazer a gestdo da crise junto
aos profissionais que realizam a atengao a salde aos usuarios, também foi necesséario atuar diretamente nos servicos de salde sob a gestdo do municipio.

Assim, ao longo do relatério séo apresentadas as acdes desenvolvidas pela Secretaria Municipal de Salde para o enfrentamento da COVID-19.

Salienta-se que, tanto os resultados de producdo dos servigos quanto os dos indicadores passiveis de apuragdo quadrimestral séo preliminares. Tal situagdo ocorre em
virtude da forma de contabilizacdo dos dados de producgao, que sdo regidos pelo Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS), Sistema de Informacéo de Saude da
Atengdo Basica (SISAB) e pelo Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS). Os dados de investigagdo dos dbitos (infantis e fetais, maternos, e de mulheres em
idade fértil) que somente se encerram com o fechamento anual da base de dados do Sistema de Informacao de Mortalidade (SIM) nacional, entre outras especificidades de
outros indicadores.

Ressalta-se que as informagdes serdo apresentadas da seguinte forma: Dados Demograficos e de Morbimortalidade; Dados da Produgéo de Servigos no SUS; Rede Fisica
Prestadora de Servigcos ao SUS; Profissionais de Saude Trabalhando no SUS; Indicadores de Pactuagdo Interfederativa passiveis de apuracao quadrimestral; Execucdo
Orcamentaria e Financeira; Auditorias; e, Andlises e Consideracdes Gerais.
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3. Dados Demograficos e de Morbimortalidade

3.1. Populagdo estimada por sexo e faixa etaria

Periodo: 2020

0 a4 anos
5a9anos
10 a 14 anos
15 a 19 anos
20 a 29 anos
30 a 39 anos
40 a 49 anos
50 a 59 anos
60 a 69 anos
70 a 79 anos
80 anos e mais
Total

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Satide/SVS/CGIAE (DataSUS/Tabnet)
Data da consulta: 23/02/2022.

3.2. Nascidos Vivos

NUmero de nascidos vivos por residéncia da mae.

Venda Nova do Imigrante

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 23/02/2022.

3.3. Principais causas de internagao

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

1. Algumas doengas infecciosas e parasitarias

1l. Neoplasias (tumores)

1Il. Doengas sangue érgdos hemat e transt imunitar
IV. Doengas enddcrinas nutricionais e metabdlicas
V. Transtornos mentais e comportamentais

VI. Doengas do sistema nervoso

VII. Doencgas do olho e anexos

Vlll.Doengas do ouvido e da apéfise mastéide

IX. Doengas do aparelho circulatério

X. Doengas do aparelho respiratério

XI. Doengas do aparelho digestivo

XII. Doencas da pele e do tecido subcutaneo
Xlll.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo
XIV. Doengas do aparelho geniturinario

XV. Gravidez parto e puerpério

XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal
XVIl.Malf cong deformid e anomalias cromossomicas
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat
XIX. Lesbes enven e alg out conseq causas externas
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade
XXI. Contatos com servigos de satde

CID 102 Revisdo n&o disponivel ou ndo preenchido
Total

Fonte: Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 23/02/2022.

820

835

829

946

2123

2126

1833

1525

1050

523

262

12872

783

319

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

3.4. Mortalidade por grupos de causas
https://digisusgmp.saude.gov.br
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1739
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767

888

2002

2192

1961

1527

1025

571

359

12873

1603

1633

1596

1834

4125

4318

3794

3052

2075

1094

621

25745

323 360

12

19

51

40

185

158

207

56

76

160

294

32

71

196

60

1840

17

13

55

59

179

132

178

34

55

122

323

39

37

183

47

1710

11

43

15

111

61

45

22

65

301

32

49

153

24

1267

10

13

60

35
42
20
80

255

15

32

63

24

940
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Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10

Capitulo CID-10 2017 2018 2019
I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias 2 3 4
Il. Neoplasias (tumores) 18 30 29
1ll. Doengas sangue érgdos hemat e transt imunitar - - 2
IV. Doengas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 6 4 2
V. Transtornos mentais e comportamentais - - -
VI. Doengas do sistema nervoso 1 1 5
VII. Doengas do olho e anexos - - -
Vlll.Doengas do ouvido e da apéfise mastdide - - -
IX. Doengas do aparelho circulatério 39 33 41
X. Doencas do aparelho respiratério 26 14 14
XI. Doengas do aparelho digestivo 1 8 7
XIl. Doengas da pele e do tecido subcutaneo 1 - -
Xlll.Doencas sist osteomuscular e tec conjuntivo - 1 1
XIV. Doencas do aparelho geniturinario 6 4 6
XV. Gravidez parto e puerpério - - 1
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 1 1 3
XVIl.Malf cong deformid e anomalias cromossémicas - 1 -
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat - - 2
XIX. Lesbes enven e alg out conseq causas externas - - -
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 22 27 20
XXI. Contatos com servigos de saude - - -
XXII.Cédigos para propésitos especiais - - -
Total 123 127 137

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 23/02/2022.

e Andlises e Consideragdes sobre Dados Demogréficos e de Morbimortalidade

A populagdo estimada para o municipio de Venda Nova do Imigrante em 2020 é de 25.745 habitantes, sendo 50% de mulheres e 50% de homens. Em relagdo ao sexo,
observa-se que a populagdo masculina é maior até a faixa etaria de 0 a 29 anos, com uma superacgao na faixa etaria de 60 a 69 anos, com a inversdo para a maioria feminina
de 30 a 59 anos, reassumindo a posicao na faixa etéria de 70 a mais de idade.

A analise de nascidos vivos para os anos de 2017 a 2019 incluiu dados disponiveis no Departamento de Informatica do SUS (DATASUS). Na andlise dos dados apresentados
na tabela acima, item 3.2, pode-se observar uma tendéncia de aumento do nimero de nascimentos no municipio. Destacando um aumento significativo de 11,5% em 2019,
quando comparado a 2018.

A morbidade hospitalar por capitulos da Classificagdo Internacional de Doencas (CID-10) informa as causas e doengas que motivam as internacdes hospitalares de uma
determinada populagao. O célculo foi realizado considerando as internagdes dos residentes, por quadrimestre de internagdo.

Considerando a série histérica de internagdes por capitulos CID-10, a situagdo de emergéncia publica declarada em razdo da pandemia causada pelo COVID-19 e
desconsiderando-se as internacdes por gravidez, parto e puerpério, observa-se que no terceiro quadrimestre de 2021 as cinco maiores causas de morbidade hospitalar
evidenciaram as mudangas decorrentes da situacdo excepcional da pandemia de covid-19. A andlise dos dados da morbidade hospitalar apresentou o seguinte
comportamento, considerando um total de 940 internagdes: a principal causa de internacao ocorreu pelas doengas do Capitulo | - Algumas doencas infecciosas e parasitarias
(inclui o CID B-34: doenga por virus de localizagdo néo especificada, neste contido o COVID-19) correspondendo a 14,47% do total de internagdes neste periodo. Em segundo
lugar aparecem as Doencas do aparelho digestivo (Capitulo XI) com 11,3% do total de internacdes. A terceira causa Doencas do aparelho geniturinério (Capitulo XIV) com
8.5% das internacbes. A quarta causa Lesdes envenamentos e algumas outras consequencias causas externas (Capitulo XIX) com 9,8% das internagdes. A quinta causa
Doencas do aparelho circulatério (Capitulo IX) com 6,4% das internagdes

No tépico 3.4 apresenta-se os dados de mortalidade por residentes, segundo capitulo da CID-10, considerando os anos de 2017 a 2019. As informagdes foram extraidas do
Sistema de Informagao sobre Mortalidade (SIM). Sendo estas informagdes preliminares, visto que o sistema tem um atraso na entrada dos dados.

A principal causa de mortalidade, de acordo com a tabela acima dos anos 2017, 2018 e 2019, é por Doencas do aparelho circulatério, seguido por Neoplasias e Causas
externas de morbidade e mortalidade.
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4. Dados da Producdo de Servicos no SUS

4.1. Producao de Atencdo Basica

Visita Domiciliar 131.704
Atendimento Individual 46.572
Procedimento 99.918
Atendimento Odontolégico 6.984

Fonte: Sistema de informac&o em Salde para a Atengao Basica - SISAB

4.2. Producdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Carater de atendimento: Urgéncia

01 Acdes de promogao e prevengao em saude

02 Procedimentos com finalidade diagndstica 5810 33723,22 - -
03 Procedimentos clinicos 19679 80363,71 1143 1853479,54
04 Procedimentos cirtirgicos 889 21774,70 689 546858,33

05 Transplantes de orgdos, tecidos e células - - - -
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, préteses e materiais especiais - - - -
08 Agdes complementares da atengdo a satde - - - -
Total 26378 135861,63 1832 2400337,87

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 23/02/2022.

12 RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Abril
29 RDQA - Periodo de Referéncia: Maio a Agosto
32 RDQA - Periodo de Referéncia: Setembro a Dezembro

4.3. Producgdo de Atencéo Psicossocial por Forma de Organizagdo

030108 Atendimento/Acompanhamento psicossocial 73,95

030317 Tratamento dos transtornos mentais e comportamentais 12126,51

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 23/02/2022.

12 RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Abril
292 RDQA - Periodo de Referéncia: Maio a Agosto
32 RDQA - Periodo de Referéncia: Setembro a Dezembro

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

01 Agdes de promogao e prevengdo em salde

02 Procedimentos com finalidade diagndstica 84126 410849,03 - -
03 Procedimentos clinicos 82779 390320,36 1144 1853533,89
04 Procedimentos cirdrgicos 1045 24561,95 934 667645,60

05 Transplantes de orgéos, tecidos e células - - - -
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, préteses e materiais especiais - - - -
08 Agdes complementares da atengdo a satde 25054 124017,30 - -
Total 193495 949748,64 2078 2521179,49

Fonte: Sistema de Informacées Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informacées Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 23/02/2022.

12 RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Abril
292 RDQA - Periodo de Referéncia: Maio a Agosto
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32 RDQA - Periodo de Referéncia: Setembro a Dezembro

4.5. Producado de Assisténcia Farmacéutica

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

4.6. Producao de Vigilancia em Saude por Grupo de Procedimentos

Financimento: Vigilancia em Saude

Sistema de Informag¢des Ambulatoriais
Grupo procedimento

Qtd. aprovada Valor aprovado
01 Agdes de promogédo e prevengdo em salde 474 -
02 Procedimentos com finalidade diagnéstica 5330 -
Total 5804 -

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

12 RDQA - Periodo de Referéncia: Janeiro a Abril

22 RDQA - Periodo de Referéncia: Maio a Agosto

32 RDQA - Periodo de Referéncia: Setembro a Dezembro
Data da consulta: 23/02/2022.

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

Neste tépico apresentam-se os dados da produgao de servicos no SUS, das seguintes areas: Atengao Basica, Urgéncia e Emergéncia e Atengcdo Ambulatorial Especializada e
Hospitalar, Atengao Psicossocial, Assisténcia Farmacéutica e Vigilancia em Saude.

Producao da Atencao Basica

No Quadro 1 apresenta-se a producdo da Atengdo Basica (AB), por Grupo de Procedimentos, no 32 quadrimestre de 2021 no municipio de Venda Nova do Imigrante. Tais
informacdes foram extraidas do SISAB, o qual é alimentado pelo municipio e exportado no esus PEC..

Atualmente o municipio possui dez equipes de Estratégia de Salude da Familia e seis equipes de Saude Bucal. Agrega a estas equipes outros profissionais de apoio como:
médico clinico, pediatra, fisioterapeuta, nutricionista, psicélogo e fonoaudiélogo.

Producéao de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Os atendimentos de urgéncia e emergéncia e internacdes hospitalares no municipio de Venda Nova do Imigrante séo realizados no pronto socorro no Hospital Padre Maximo
(HPM) por meio de termo de colaboragédo n2 001/2021, cujo objeto é (Firmar parceria de interesse plblico com Organizacéo da Sociedade Civil - OSC, por meio de Termo de
Colaboragéo, para a oferta dos servigos assistenciais, ambulatoriais e hospitalares, de porta aberta, urgéncia e emergéncia, com finalidade de suprir a demanda no

atendimento ao quantitativo de paciente atendidos, garantindo a atengao integral ao paciente usudario do SUS¢, no valor total de R$ 7.365.490,88 (sete milhdes, trezentos e
sessenta e cinco mil, quatrocentos e noventa reais e oitenta e oito centavos).

Producao de Atencao Psicossocial por Forma de Organizacao

O municipio ndo possui Centro de Atendimento Psicossocial (CAPS), mas conta com profissionais psicélogos e psiquiatra que absorvem as demandas eletivas nas Unidades de
Saude.

Foi pleiteado junto ao Ministério da Saude uma equipe multiprofissional de atencdo especializada em saude mental (EMAESM). Sendo habilitada em dezembro de 2021,
conforme Portaria GM/MS 3576 de 14 de dezembro de 2021.

Os atendimentos que demandam internagdes sdo realizados pelo Hospital Padre Maximo, o qual mantém convénio com Estado para oferta de leitos de salide mental.

Producao de Atencao Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos

As consultas médicas especializados eletivas sdo realizadas na Policlinica municipal, o qual possui profissionais efetivos, e prestadores de servigos vinculados ao consércio
CIM Pedra Azul.

Em agosto/2021 foi implantado a telemedicina para consulta em cardiologia por meio de servigo terceirizado do consércio CIM PedraAzul.

Os exames especializados sdo proporcionados para o cidadao através de autorizagdo da Regulagdo municipal para realizagdo nos estabelecimentos prestadores de servigos
credenciados ao consércio CIM Pedra Azul.

Contamos também com a referéncia da Programacéao Pactuada Integrada (PPl) para demais municipios da regido metropolitana, sendo reguladas pela Regulacao Formativa
por meio do Estado. Com esta nova metodologia da Regulagéo Formativa, o individuo é encaminhado pelo profissional da Atencéo Priméria. A medida que sdo autorizados e
marcados os atendimentos de consultas e exames pelo sistema sdo realizados os agendamentos de transporte sanitario, possibilitando o acesso do municipe aos servigos de
saude.

Foi implantado nas Unidades Bésicas de Saude (UBS) a telemedicina em consulta de ortopedia através da Santa Casa de Misericérdia de Vitéria e consércio CIM Pedra Azul.
Possibilitando agilidade e resolugdo no atendimento do cidad&o.

O municipio possui um laboratério municipal, o qual realiza a maioria dos exames de rotina. A complementacdo dos exames laboratoriais é executada por meio de
autorizagao via Regulagdo municipal para os laboratérios terceirizados prestadores de servigcos através do consércio CIM Pedra Azul, situados no municipio.

Producao de Assisténcia Farmacéutica
Esse item refere-se ao componente especializado da assisténcia farmacéutica, sob gestdo da esfera estadual. Portanto, ndo ha produgdo sob gestdo municipal.

A Farmacia Cidada Estadual, situada no municipio de Venda Nova do Imigrante, oferta atendimento para a regido. Sendo o municipio sede responsavel por disponibilizar
estrutura fisica e servidores de apoio para o seu funcionamento. Existe um rateio para custear um profissional farmacéutico pelo consércio CIM Pedra Azul.

Producao de Vigilancia em Saude por Grupo de Procedimentos

Em virtude da pandemia, houve uma grande necessidade da vigilancia realizar atividades educativas, agdes fiscalizatérias no cumprimento do protocolo sanitario, nos
comércios e populacdo em geral, evitando dessa forma a proliferacdo do virus.
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5. Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS
5.1. Por tipo de estabelecimento e gestdo

Periodo 12/2021

1 1 2

FARMACIA 0

UNIDADE MOVEL DE NIVEL PRE-HOSPITALAR NA AREA DE URGENCIA 0 1 0 1
CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 0 0 5 5
LABORATORIO DE SAUDE PUBLICA 0 0 1 1
HOSPITAL ESPECIALIZADO 0 0 1 1
CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 0 1 1
CLINICA/CENTRO DE ESPECIALIDADE 0 0 1 1
Total o 2 10 12

Observagdo: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de satde publicos ou prestadores de servicos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)
Data da consulta: 23/02/2022.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 12/2021

ADMINISTRACAO PUBLICA
MUNICIPIO 9 0 0 9
ORGAO PUBLICO DO PODER EXECUTIVO ESTADUAL OU DO DISTRITO FEDERAL 0 2 0 2
ENTIDADES EMPRESARIAIS
ENTIDADES SEM FINS LUCRATIVOS
ASSOCIACAO PRIVADA 1 0 0 1
PESSOAS FISICAS

Total 10 2 o 12

Observagao: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de satde publicos ou prestadores de servicos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)
Data da consulta: 23/02/2022.

5.3. Consércios em salde

Periodo 2021

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

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 23/02/2022.

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

As informagdes contidas nesse relatério, tratam apenas das estruturas fisicas registradas no Sistema de Cadastro Nacional dos Estabelecimentos de Saldde (SCNES). Este
sistema fornece dados sobre os estabelecimentos de salde existentes no municipio conforme suas caracteristicas e leitos existentes.

A Tabela mostra os estabelecimentos de salde publicos ou prestadores de servigos existentes em Venda Nova do Imigrante, segundo o tipo, conforme os registros no SCNES.
Esses dados propiciam aos gestores o conhecimento sobre a capacidade instalada na rede de salde, independentemente da prestagdo, de servigos ao SUS.

Para complementagdo dos servigos, o municipio optou por fazer adesdo ao Consércio CIM Pedra Azul. Sendo assim, os prestadores de servigos terceirizados via consércio possuem empresa
registrada e cadastro no CNES no municipio de origem.
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6. Profissionais de Saude Trabalhando no SUS
Periodo 02/2021

Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Estatutarios e empregados publicos (0101,
0102)
Intermediados por outra entidade (08) 12 2 3 0 0
Auténomos (0209, 0210) 0 0 1 0 0
Residentes e estagiarios (05, 06) 0 0 0 1 0
Bolsistas (07) 9 0 5 0 0
Informais (09) 0 0 0 0 0
Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8 -, Intermediados por outra entidade (08) 0 0 0 0 0
3,4e5)
Celetistas (0105) 0 0 0 0 0
Auténomos (0209, 0210) 0 0 1 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 iniciativa 0 0 0 0 0

privada (10)

Pulblica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Contratos temporéarios e cargos em comissao
(010301, 0104)

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

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)
Data da consulta: 16/03/2022.

Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8 -, 3,4 e 5) Auténomos (0209, 0210)
Celetistas (0105) 0 0 0 2
Intermediados por outra entidade (08) 0 0 0 2
Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Auténomos (0209, 0210) 11 9 7 1
Bolsistas (07) 0 0 1 7
Estatutarios e empregados publicos (0101, 0102) 146 150 140 128
Informais (09) 0 0 1 0
Intermediados por outra entidade (08) 0 0 0 12
Residentes e estagiarios (05, 06) 6 8 7 3
[ S S G e e e T N —
______
Privada (NJ grupos 2 - exceto 201-1, 203-8 -, 3, 4 e 5) Contratos temporarios e cargos em comiss&o (010302,
0104)
Publica (N) grupo 1, ou 201-1, 203-8) Contratos temporarios e cargos em comiss&o (010301, 85 105 107 107
0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)
Data da consulta: 16/03/2022.

e Andlises e Consideragdes sobre Profissionais de Salde Trabalhando no SUS

Os nimeros apresentados pelo Sistema DigiSUS Gestor Médulo Planejamento (DGMP), importados do Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Sadde (CNES)/Ministério da
Saude, sdo referentes a todos os profissionais do SUS no municipio.

Alguns profissionais médicos sao cadastrados com mais de um CBO, e com mais de um vinculo, tanto no setor publico, quanto no privado, de acordo com a necessidade da
instituicao.

A maioria dos vinculos publicos s&o estatutario, seguido dos contratos e bolsistas. E importante destacar, que o municipio de Venda Nova do Imigrante fez ades&o ao ICEPI ¢
Instituto Capixaba de Ensino, Pesquisa e Inovacdo em Saude, possui profissionais bolsistas atuando na fungdo de médico, enfermeiro e dentista.

Foi adotado o teletrabalho conforme recomendado em Nota Técnica da SESA como uma das formas de mitigar a contaminagéo e os danos da pandemia da covid-19
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7. Programacdo Anual de Salde - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

OBJETIVO N2 1.1 - Incorporar na pratica cotidiana dos servigos de saude a integralidade do cuidado, com énfase na promogao da salde e prevencdo de doencas e agravos a partir da
identificagdo e andlise dos fatores geradores de ameacas a vida nas comunidades, bem como da vigilancia e controle de doencas transmissiveis e ndo transmissiveis, e a regulagdo de bens e

produtos sujeitos a legislagao do SUS.

1. Executar as acoes do Programa de Qualificacéo das

Acbes de Vigilancia em Sadde PQAVS

2. Elaborar boletim ou informe epidemioldgico anual

3. Realizar Reunides entre as Vigilancias e os
Coordenadores de Programas de Sadde

4. Realizar Investigacdo das denuncias/reclamacées que

surgirem na VS

OBJETIVO N2 1.2 - Intensificar Agbes de Promogao da Salde e Fortalecer as Agdes de Vigilancia Epidemiolégica

% de Agdes do PQAVS alcangadas

N2 de Boletim ou informe elaborados 3 0
N2 de reunides realizadas no Ano 10 0
% de Investigacdes realizadas 80 0

80

100

100,00

54

100,00

Percentual

Ndmero

Ndmero

Percentual

100,00

66,67

110,00

125,00

1. Gerar dados para embasar diagndstico de
Satde do Municipio

2. Investigar os dbitos em Mulheres em Idade
Fértil (MIF)

3. Investigar dos dbitos Maternos

4. Acompanhar o registro de Obitos com causa
béasica definida

5. Encerrar casos de DNC registradas no SINAN
até 60 dias a partir da notificacao

6. Investigar os 6bitos Infantis e fetais

7. Preencher os casos de doengas ou agravos
relacionados ao trabalho com campo
"ocupagao" SISPACTO

8. Enviar pelo menos 1 lote do Sistema de
Informacé&o de Agravos de Notificagdo (SINAN)
semanalmente em 2018 e 2019

9. Monitorar e Enviar mensalmente os Dados do
SIPNI em 2018 e 2019

10. Manter 100 % das salas de vacina do
Municipio com SIPNI implantado em 2018 e
2019

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

12. Vacinar grupos prioritarios contra Influenza
com alcance de cobertura

13. Investigar os eventos adversos pds vacinais

14. Acompanhar casos novos de tuberculose

15. Realizar acoes para deteccao de lesoes de
pele

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

OBJETIVO N2 1.3 - Intensificar Agbes de Promogao da Salde e Fortalecer as Agdes de Vigilancia Sanitaria

% de Dados analisados

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

% de 6bitos Maternos Investigados

Proporgao de registro de 6bitos com causa basica definida

Proporgao de casos de doencas de notificagdo compulséria imediata (DNCI)

encerrados em até 60 dias ap6s notificacao.

Investigar os 6bitos Infantis e fetais

Proporcao de preenchimento do campo ocupacao nas notificacées de agravos

relacionados ao trabalho.

% de lotes Enviados

% de lotes Enviados

% de salas com SIPNI implantada

Proporcao de vacinas selecionadas do Calendario Nacional de Vacinagéo 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

% da populagao de grupos prioritarios vacinados

% de eventos pds vacinais investigados

Proporcao de cura de casos novos de tuberculose

Acéo anual

Proporcao de cura dos casos novos de hanseniase diagnosticados nos anos das
coortes
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98

100

98

80

100

100

100

95

90

90

100

100

100

98.9

100

100

100

100

100

84

100

100

87.5

80,00

90,00

100,00

90,00

100,00

100,00

95,00

100,00

100,00

100,00

100,00

80,00

90,00

80,00

90,00

Percentual

Proporcao

Percentual

Proporcéo

Proporcéo

Proporgéo

Proporgéo

Percentual

Percentual

Percentual

Proporcéo

Percentual

Percentual

Proporgao

Namero

Proporcao

100,00

102,04

100,00

100,92

125,00

100,00

100,00

100,00

88,42

111,11

100,00

97,22
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1. AcGes de Vigilancia Sanitaria consideradas Proporcao de Acdes de VISA considerando a 100,00 Proporcao
necessarias. SISPACTO pactuagao 85.71 o
2. Elaboragéo do Plano Bianual da VISA Plano da VISA elaborado 1 [ o 3 Namero o

OBJETIVO N2 1.4 - Intensificar Agdes de Promogao da Satde e Fortalecer as Agdes de Vigilancia Ambiental

1. Vacinar Cées e Gatos na Campanha de vacinagado Proporcéo de Cées e Gatos a ser vacinados na Campanha 90 80,00 Propor¢ao
antirrdbica Antirrdbica 81.76 90.84
2. Realizar reunido mensal com a equipe ACE Ne de reunides realizadas no Ano 0 1 48 Numero
3. Alimentar Banco de dados da Vigilancia Ambiental VIGIAGUA, SISFAD, SISPCE, SISLOC, PINEN; LIRA 100 67 100,00 Percentual 67.00
4. Nimero de ciclos que atingiram minimo de 80% de Numero de ciclos que atingiram minimo de 80% de cobertura de 4 16 Numero
cobertura de iméveis visitados para controle vetorial da iméveis visitados para controle vetorial da dengue 1 25,00
dengue SISPACTO
5. Realizar levantamento do indice Rapido (LIRA) para Aedes Ne de LIRAs realizados 0 16 Namero
aegyti ECOVEC 2 0
6. Realizar Monitoramento Inteligente do Mosquito Aedes % de acdes realizadas [ 100,00 Percentual
Aegyti 0 o
7. Realizar acdes de bloqueio % de visitas/acdes realizadas 100 100,00 Percentual

© a ¢ 100 100,00
8. Realizar controle da qualidade da dgua para consumo % de analises realizadas em amostras de dgua para consumo 100 100,00 Percentual
humano quanto aos parametros coliformes totais, cloro humano, quanto aos parametros coliformes totais, cloro residual 100 100,00
residual livre e turbidez livre e turbidez
9. Realizar capacitagdes anualmente a todos os ACS, Numero de capacitagdes realizadas 1 4 Numero
divulgando a importancia e acées no combate da arboviroses 0
10. Realizar visitas quinzenais em iméveis do tipo Pontos % de visitas realizadas 100 100,00 Percentual
Estratégicos (PE) cadastrados pelo municipio 100 100,00
11. Trabalhar o programa de controle da esquistossomose nas =~ % de localidades trabalhadas 50 100,00 Percentual
localidades de acordo com as normas técnicas 50 100,00
12. Trabalhar o PSE nas escolas Municipais % de escolas trabalhadas [ 100 80,00 Percentual
13. Elaborar, bianualmente, os Planos de Contingéncia da Planos de Contingéncia da Dengue, Chikungunya-Zika e Febre 1 0 4 Namero 0

Dengue, Chikungunya-Zika e Febre Amarela

Amarela atualizados

OBJETIVO N2 1.5 - Enfrentamento a emergéncias em salde puUblica de importancia internacional decorrente da epidemia de COVID-19.

1. Todo paciente com suspeita de infecgdo por COVID-19 devem ser triados no primeiro ponto de Numero de casos notificados 100,00 Percentual
contato com o sistema de satde, para que o tratamento seja iniciado com base na urgéncia e no ESUSVS
gravidade do quadro

100 100,00

OBJETIVO N2 2.1 - Promover o acesso da populagao a servigos de qualidade, com equidade e em tempo adequado ao atendimento das necessidades de salide, mediante aprimoramento das
redes de atencdo basica, atengéo especializada, rede cegonha, rede de urgéncia e emergéncia e atengdo psicossocial.

1. Manter as equipes de ESF nas UBS Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atengao Basica 100 80,00 Percentual 116,28
2. Rever a divisdo das microéreas limitrofes nas % de microareas exi: e ACS dispt is para acompar das 0 0 50,00 Percentual

dreas adstritas familias o o

3. Atualizar junto aos conselhos profissionais as RT %de responsabilidades técnicas das UBS atualizadas 100 0 100,00 Percentual

das UBS 100 100,00
4. Manter atualizados os dados das equipes de ESF Proporcéo de arquivos enviados 100 0 100,00 Percentual

no E-sus 100 100,00
5. Monitorar agées do Programa de Melhoria do Avaliagdes externas e internas do PMAQ 2 0 8 Namero

Acesso e da Qualidade da Atencao Bésica o °

6. Instituir nas cinco UBS o Procedimento POP para as diferentes atividades profissionais existentes nas equipes de ESF 100 0 100 100,00 Percentual 100,00

Operacional Padrao (POP)
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7. Manter as Acées do Programa Satde na Escola
(PSE) conforme adeséo realizada pela SMS

8. Realizar agdes de mobilizagao prevencao e
educagao em Saude na Semana de amamentagao,
no Outubro Rosa e Novembro Azul

9. Manter equipes de Satde Bucal

10. Contratualizar empresa especializada para
manutencao corretiva e preventiva dos
equipamentos odontol6gicos

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

12. Construgao de 1 UBS

13. Reforma e/ou Ampliacéo 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

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 sanitario para tratamentos
fora do Municipio

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

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

22. Manter o servico de Notificagao de violéncia
Domeéstica, sexual e outras violéncias nos
estabelecimentos de salde.

23. Aquisicdo de Vefculos para transporte de
Pacientes

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

25. Aumentar a captacéo precoce da gestante pela
UBS

26. Monitorar pacientes com alteragao nos exames
citopatol6gicos de colo de Gtero

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

28. Implementar A¢des para Prevencao 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. Padronizacao dos Atendimentos ofertados as

gestantes

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

33. Garantir consulta odontolégica as gestantes

34. Realizar pelo menos 2 testes de sifilis por
gestante

35. Monitorar dos casos de Sifilis Congénita
SISPACTO

36. Investigar os 6bitos Maternos

37. Ofertar exames citopatoldgicos do colo do Gtero

https://digisusgmp.saude.gov.br

Atividades realizadas pelo PSE

Realiza uma agdo em Agosto, uma em outubro e uma em Novembro

Cobertura populacional estimada de satde bucal na atencao 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 efetivagao 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, Satide e Educacao)

Razéo de exames de mamografia de rastreamento realizados em mulheres de
50 a 69 anos na populagéo residente de determinado local e populacéo da
mesma faixa etéria.

Proporcao de gravidez na adolescéncia entre as faixas etarias 10 a 19 anos

Contrato realizado

Ne de Exames realizados/Ano

% de usuarios atendidos SUS dependentes

PPl revista e atualizada

Relatério das producdes apresentadas pelo prestador de SIA e SIH

Ne de estabelecimentos de satide com o Servico de Notificacdo Implantado

(UBS, Unidade Sanitaria Venda Nova e Hospital Padre Maximo).

Ne de Veiculos Adquiridos

Ne de Recém-nascidos visitados X 100 : N® de Nascidos Vivos

% de gestantes capitadas precocemente

Ne de Mulheres com exames alterados X 100 Total de exames citopatolégicos

realizados

N¢ de grupos realizados no ano nas UBS

N2 de reuniées realizadas no Ano

% de Parto Normal

% de Gestantes Vinculas pelas ESF

Protocolo Revisado

Proporgéo de nascidos vivos de maes com 7 ou mais consultas de pré-natal

% de Gestantes atendidas pelo servico de odontologia municipal

Testes de Sifilis realizados por gestante

% de casos novos de Sifilis Congénita em menores de 1 ano de idade

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

Raz&o de exames citopatolégicos do colo do ttero em mulheres de 25 a 64
anos na populacéo residente de determinado local e a populacéo da mesma
faixa etéria

Razdo

Razdo

80

90

90

10

90

70

70

100

34

81

100

98

Razédo

Razédo

100

100

86.07

.07

16

90

100

98.7

27

100

94.6

98

96

100

80,00

12

80,00

75,00

0,50

13,61

90,00

100,00

100,00

10

70,00

50,00

100,00

26,26

100,00

80,00

100,00

100,00

100,00

100,00

0,80

Percentual

125,00
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OBJETIVO N2 2.2 - Melhoria da atencéo a pessoa idosa e dos portadores de doencas crénicas, com estimulo ao envelhecimento ativo e fortalecimento das agoes de promogéao e prevencgéo.

1. Reduzir taxa de mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das = Mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo Nimero
quatro principais Doengas Cronicas N&o Transmissiveis ¢ DCNT (doencas do conjunto das 4 principais DCNT (doengas do aparelho 10 37,04
aparelho circulatério, diabetes, cancer e doencas respiratérias cronicas) circulatério, cancer, diabetes e doengas respiratérias
SISPACTO cronicas)
2. Alcancar a cobertura vacinal na populagao acima de 60 anos de idade ( % de cobertura vacinal na populagdo acima de 60 95 0 80,00 Percentual
Influenza e DT) anos 83.06
87,43

3. Reestruturar Programa do Hiperdia Protocolo Atualizado 100 0 o 100,00 Percentual o
4. Realizar cadastro dos pacientes portadores de Hipertenséo e diabéticos no Pacientes Hipertensos e Diabéticos cadastrados 50 0 100,00 Percentual
ESUS 100 200,00
5. Acompanhar os pacientes hipertensos e diabéticos nas UBS N¢ de pacientes acompanhados 50 0 100,00 Percentual

77.33 154,66
6. Manter atividades educativas voltadas para habitos saudaveis de vida nas Ne de pacientes acompanhados X 100 : N de 100 0 100,00 Percentual
uBs participantes nas palestras o o
7. Realizar a classificacao de risco dos pacientes do Hiperdia % de pacientes classificados 50 0 100,00 Percentual

77.33 154,66
8. Garantir os medicamentos preconizados pelo protocolo municipal de HA e % de medicamentos Fornecidos 90 0 90,00 Percentual
DM 88.56 98,40

OBJETIVO N2 3.1 - Promover o Acesso dos Usuérios aos Medicamentos com garantia de Qualidade, Humanizagéo no Atendimento, Mediante ao seu uso Racional e Atengao Integral a Satde

1. Atender as demandas de medicamentos padronizados pela REMUME = % de medicamentos ofertados a 80,00 Percentual

88.5 110,63

populacdo

2. Manter o Sistema HORUS como instrumento da gestao na % de UAF em funcionamento nas UBS 80 0 80,00 Percentual
Assisténcia Farmacéutica do SUS em todas as UBS 100 125,00
3. Aplicar a contrapartida municipal per capita estabelecida na % per capita investido na assisténcia 100 0 100,00 Percentual
legislacdo especifica para aquisicao de medicamentos farmacéutica 100 100,00
4. Manter REMUME atualizada Ne¢ de Avaliacdes de REMUME 2 0 1 8 Numero 50,00
5. Promover agdes para o uso racional de medicamentos Ne de agdes realizadas 2 0 o 8 Numero °
6. Atender aos mandatos judiciais % de mandatos judiciais atendidos 100 0 100,00 Percentual

100 100,00
7. Implementar e/ou atualizar Manual de Boas Praticas para todas as % de Manuais de Boas Praticas 100 0 100,00 Percentual
uBs implementados e/ou atualizados o o

OBJETIVO N2 4.1 - Qualificar o acesso do cidadao as agdes e aos servigos de salide especializados, oportunamente, mediante processos regulatérios capazes de resguardar a equidade na atengao

a salde enquanto principios valorativos do SUS.

1. Efetivar a Implantacéo do SISREG nas UBS % SISREG implantado 20,00 Percentual

100 100,00
2. Ofertar servigos de media e alta complexidade = % de usudrios com acesso ao servigo 100 0 100 100,00 Percentual 100,00
3. Monitorar os servicos tercerizados prestados Relatorio das produgdes apresentadas pelo 12 0 48 Namero
ao SUS ¢ CIM Pedra Azul prestador 4 3333

OBJETIVO N2 5.1 - Promover uma nova dinamica de participagdo popular em saude fortalecendo as préticas de escuta e interlocugdo com os cidad&os usuarios do SUS.
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1. Manter a estrutura de funcionamento do Fortalecimento dos mecanismos de 100 100,00 Percentual
Conselho Municipal de Satde Controle Social
i 100,00
2. Atualizar o cadastro do CMS de Venda Nova do ~ CMS cadastrado 0 0 100,00 Percentual
Imigrante no SIACS o o
3. Capacitar os conselheiros de satde % de Conselheiros capacitados 100 0 0 100,00 Percentual °
4. Implementar caixas de sugestéo nas UBS % de unidades com caixas de sugestao 100 0 100 100,00 Percentual 100,00

OBJETIVO N2 6.1 - Implementar e qualificar uma politica de gestdo compartilhada com foco em resultados para o usudrio e sustentada nos principios da administragédo publica

1. Adequar o quadro de servidores para assisténcia a demanda Levantamento da necessidade do Nimero

local setor por quadrimestre 1 100,00
2. Revisar dos cargos comissionados da SMS de acordo com Organograma revisado 100 0 100,00 Percentual

perfil e conhecimento conforme atribuicdes 100 100,00
3. Manter instrumento de Avaliacdo funcional dos profissionais % de servidores avaliados conforme 100 0 100 100,00 Percentual 100,00

da rede Municipal instrumento instituido

OBJETIVO N2 7.1 - Contribuir para efetivacdo da gestéo, Planejamento, formagéo e desenvolvimento dos trabalhadores do SUS, em consonancia com as politicas nacionais e estaduais de
educacdo permanente e de humanizagao

1. Capacitar os servidores da Satde, priorizando o efetivo, de acordo Servidores capacitados 50,00 Percentual
com a necessidade do setor, de forma continuada 80 160,00
2. Garantir que os trabalhadores que atendem ao SUS, na esfera Servidores com vinculos protegidos 100 0 100 100,00 Percentual 100,00

publica, tenham vinculos protegido

- Informacbes Complementares  Implementar e/ou atualizar Manual de Boas Préticas para todas as UBS 100,00
122 - Administracao Geral Executar as acoes do Programa de Qualificacéo das Acoes de Vigilancia em Satide PQAVS 80,00
Capacitar os servidores da Salde, priorizando o efetivo, de acordo com a necessidade do setor, de forma continuada 80,00
Adequar o quadro de servidores para assisténcia a demanda local 1
Manter a estrutura de funcionamento do Conselho Municipal de Satde 100,00
Efetivar a Implantac&o do SISREG nas UBS 100,00
Atender as demandas de medicamentos padronizados pela REMUME 88,50

Reduzir taxa de mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das quatro principais Doengas Cronicas Nao Transmissiveis ¢ DCNT (doencas do aparelho circulatério, diabetes, 10
cancer e doengas respiratérias cronicas) SISPACTO

Manter as equipes de ESF nas UBS 100,00

Todo paciente com suspeita de infeccdo por COVID-19 devem ser triados no primeiro ponto de contato com o sistema de satde, para que o tratamento seja iniciado com base na 100,00
urgéncia e gravidade do quadro

Vacinar Caes e Gatos na Campanha de vacinagao antirrabica 81,76
Acbes de Vigilancia Sanitaria consideradas necessarias. SISPACTO 85,71
Gerar dados para embasar diagnéstico de Satde do Municipio 100,00
Elaborar boletim ou informe epidemioldgico anual 2
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 atribuigoes 100,00
Atualizar o cadastro do CMS de Venda Nova do Imigrante no SIACS 0,00
Ofertar servigos de media e alta complexidade 100,00
Manter o Sistema HORUS como instrumento da gestdo na Assisténcia Farmacéutica do SUS em todas as UBS 100,00
Alcancar a cobertura vacinal na populagcao acima de 60 anos de idade ( Influenza e DT) 83,06
Rever a divisao das microéreas limitrofes nas areas adstritas 0,00
Realizar reunidao mensal com a equipe ACE 1
Elaboragdo do Plano Bianual da VISA 0
Investigar os 6bitos em Mulheres em Idade Fértil (MIF) 100,00
Realizar Reunides entre as Vigilancias e os Coordenadores de Programas de Satde 11
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Manter instrumento de Avaliacao funcional dos profissionais da rede Municipal 100,00

Capacitar os conselheiros de satde 0,00
Monitorar os servicos tercerizados prestados ao SUS ¢ CIM Pedra Azul 4
Aplicar a contrapartida municipal per capita estabelecida na legislacéo especifica para aquisicdo 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 Vigilancia Ambiental 67,00
Investigar dos 6bitos Maternos 100,00
Realizar Investigacdo das denuncias/reclamacées que surgirem na VS 100,00
Implementar caixas de sugestdo nas UBS 100,00
Manter REMUME atualizada 1
Realizar cadastro dos pacientes portadores de Hipertensao e diabéticos no ESUS 100,00
Manter atualizados os dados das equipes de ESF no E-sus 100,00
Numero de ciclos que atingiram minimo de 80% de cobertura de iméveis visitados para controle vetorial da dengue SISPACTO 1
Acompanhar o registro de Obitos com causa basica definida 98,90
Encerrar casos de DNC registradas no SINAN até 60 dias a partir da notificacao 100,00
Promover agbes para o uso racional de medicamentos 0
Acompanhar os pacientes hipertensos e diabéticos nas UBS 77,33
Monitorar agdes do Programa de Melhoria do Acesso e da Qualidade da Atencao Basica 0
Realizar levantamento do indice Répido (LIRA) para Aedes aegyti ECOVEC 2
Investigar os 6bitos 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 0,00
Preencher os casos de doencas ou agravos relacionados ao trabalho com campo "ocupacdo” SISPACTO 100,00
Realizar a classificacdo de risco dos pacientes do Hiperdia 77,33
Manter as Acées do Programa Salde na Escola (PSE) conforme adesdo realizada pela SMS 100,00
Realizar acdes de bloqueio 100,00
Enviar pelo menos 1 lote do Sistema de Informacéo de Agravos de Notificagdo (SINAN) semanalmente em 2018 e 2019 0,00
Garantir os medicamentos preconizados pelo protocolo municipal de HA e DM 88,56
Realizar acées de mobilizacao prevencao e educacdo em Satide na Semana de amamentagao, no Outubro Rosa e Novembro Azul 2
Realizar controle da qualidade da 4gua para consumo humano quanto aos parametros coliformes totais, cloro residual livre e turbidez 100,00
Monitorar e Enviar mensalmente os Dados do SIPNI em 2018 e 2019 100,00
Manter equipes de Saude Bucal 100,00
Realizar capacitacdes anualmente a todos os ACS, divulgando a importancia e acées no combate da arboviroses 0
Manter 100 % das salas de vacina do Municipio com SIPNI implantado em 2018 e 2019 100,00
Contratualizar empresa especializada para manutencao corretiva e preventiva dos equipamentos odontolégicos 1
Realizar visitas quinzenais em imdveis do tipo Pontos Estratégicos (PE) cadastrados pelo municipio 100,00
Alcancar coberturas vacinais de 95%com vacinas selecionadas do Calendario Basico de Vacinagao em menores de 2 anos de idade SISPACTO 0,00
Proporcionar o atendimento a portadores de necessidades especiais (convénio estabelecido com APAE do municipio) 1
Trabalhar o programa de controle da esquistossomose nas localidades de acordo com as normas técnicas 50,00
Vacinar grupos prioritarios contra Influenza com alcance de cobertura 84,00
Construgéo de 1 UBS 1
Trabalhar o PSE nas escolas Municipais 100,00
Investigar os eventos adversos pés vacinais 100,00
Reforma e/ou Ampliacéo de UBS 0
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 86,07
Realizar acdes para deteccao de lesdes de pele 0
Ofertar exames de mamografia 0,07
Proporcao de cura de casos novos de hanseniase diagnosticados nos anos das coortes 87,50
Manter e se possivel diminuir o percentual de 13,61% de Gravidez na Adolescéncia 16,00
Manter o contrato de rateio para os procedimentos, exames e consultas realizados via CIM Pedra Azul 1
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 internagdes especializadas n&o existentes no municipio de acordo com a realidade local 0,00
Manter Contrato com o HPM para atendimento no Pronto Socorro (PS), Internacdes e Cirurgias eletivas 1
Manter o servico de Notificacéo de violéncia Doméstica, sexual e outras violéncias nos estabelecimentos de salde. 7
Aquisicao de Veiculos para transporte de Pacientes 2
Garantir visita ao recém-nascido até o sétimo dia de vida 0,00
Aumentar a captacao precoce da gestante pela UBS 91,80
Monitorar pacientes com alteracéo nos exames citopatolégicos de colo de utero 98,70
Realizar grupos de gestantes e puérperas para incentivar Amamentacao nas UBS 0
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Implementar Agbes para Prevencao da Mortalidade Infantil/ Fetal e Materna 0

Incentivar o Parto Normal 27,00
Vincular as mulheres ao local de ocorréncia do Parto, durante o acompanhamento pré- natal de acordo com o desenho regional da rede cegonha 100,00
Padronizagao dos Atendimentos ofertados as gestantes 1
Garantir 7 ou mais consultas de Pré -Natal as Gestantes 94,60
Garantir consulta odontoldgica as gestantes 98,00
Realizar pelo menos 2 testes de sifilis por gestante 96,00
Monitorar dos casos de Sifilis Congénita SISPACTO 2,00
Investigar os 6bitos Maternos 100,00
Ofertar exames citopatoldgicos do colo do Utero 1,00
301 - Atencéo Basica Manter as equipes de ESF nas UBS 86,00
Efetivar a Implantac&o do SISREG nas UBS 100,00
Atender as demandas de medicamentos padronizados pela REMUME 88,50

Reduzir taxa de mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das quatro principais Doengas Cronicas Nao Transmissiveis ¢ DCNT (doencas do aparelho circulatério, diabetes, 10
céncer e doencas respiratérias crénicas) SISPACTO

Alcancar a cobertura vacinal na populagao acima de 60 anos de idade ( Influenza e DT) 83,06
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 100,00
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
Implementar caixas de sugestdo nas UBS 100,00
Realizar cadastro dos pacientes portadores de Hipertenséo e diabéticos no ESUS 100,00
Monitorar agdes do Programa de Melhoria do Acesso e da Qualidade da Atencéo Bésica 0
Promover agdes para o uso racional de medicamentos 0
Acompanhar os pacientes hipertensos e diabéticos nas UBS 77,33
Instituir nas cinco UBS o Procedimento Operacional Padréo (POP) 100,00
Manter atividades educativas voltadas para habitos saudaveis de vida nas UBS 0,00
Manter as Acbes do Programa Salde na Escola (PSE) conforme ades&o realizada pela SMS 100,00
Implementar e/ou atualizar Manual de Boas Préticas para todas as UBS 0,00
Realizar a classificagdo de risco dos pacientes do Hiperdia 77,33
Realizar agdes de mobilizagéo prevencao e educacéo em Saide na Semana de amamentacao, no Outubro Rosa e Novembro Azul 2
Garantir os medicamentos preconizados pelo protocolo municipal de HA e DM 88,56
Manter equipes de Satde Bucal 100,00
Contratualizar empresa especializada para manutencéo corretiva e preventiva dos equipamentos odontolégicos 1
Proporcionar o atendimento a portadores de necessidades especiais (convénio estabelecido com APAE do municipio) 1
Acompanhar as condicionalidades de 90% do Programa Bolsa Familia 86,07
Ofertar exames de mamografia 0,07
Manter e se possivel diminuir o percentual de 13,61% de Gravidez na Adolescéncia 16,00
Manter oferta de Exames Laboratoriais basicos 90,00
Manter o servico de Notificacdo de violéncia Doméstica, sexual e outras violéncias nos estabelecimentos de satde. 7
Aquisicéo de Veiculos para transporte de Pacientes 2
Garantir visita ao recém-nascido até o sétimo dia de vida 0,00
Aumentar a captacio precoce da gestante pela UBS 91,80
Monitorar pacientes com alteracéo nos exames citopatoldgicos de colo de dtero 98,70
Realizar grupos de gestantes e puérperas para incentivar Amamentacao nas UBS 0
Implementar Acées para Prevencao da Mortalidade Infantil/ Fetal e Materna 0
Incentivar o Parto Normal 27,00
Vincular as mulheres ao local de ocorréncia do Parto, durante o acompanhamento pré- natal de acordo com o desenho regional da rede cegonha 100,00
Padronizagéo dos Atendimentos ofertados as gestantes 1
Garantir 7 ou mais consultas de Pré -Natal as Gestantes 94,60
Garantir consulta odontolégica as gestantes 98,00
Realizar pelo menos 2 testes de sifilis por gestante 96,00
Monitorar dos casos de Sifilis Congénita SISPACTO 2,00
Ofertar exames citopatolégicos do colo do Gtero 1,00
302 - Assisténcia Hospitalar e Monitorar os servicos tercerizados prestados ao SUS ¢ CIM Pedra Azul 12
Ambulatorial
Manter o contrato de rateio para os procedimentos, exames e consultas realizados via CIM Pedra Azul 1
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 internacées especializadas ndo existentes no municipio de acordo com a realidade local 0,00
Manter Contrato com o HPM para atendimento no Pronto Socorro (PS), Internagées e Cirurgias eletivas 1
Aquisicéo de Veiculos para transporte de Pacientes 2
Incentivar o Parto Normal 27,00
303 - Suporte Profilatico e Manter o Sistema HORUS como instrumento da gestdo na Assisténcia Farmacéutica do SUS em todas as UBS 80,00
Terapéutico
Aplicar a contrapartida municipal per capita estabelecida na legislacao especifica para aquisicdo de medicamentos 100,00
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Manter REMUME atualizada 1

Promover agbes para o uso racional de medicamentos 0
Atender aos mandatos judiciais 100,00
304 - Vigilancia Sanitaria Vacinar Caes e Gatos na Campanha de vacinacao antirrabica 90,00
Elaboracéo do Plano Bianual da VISA 0
Alimentar Banco de dados da Vigilancia Ambiental 67,00
Realizar Investigacdo das denuncias/reclamacées que surgirem na VS 100,00
Realizar controle da qualidade da 4gua para consumo humano quanto aos parametros coliformes totais, cloro residual livre e turbidez 100,00
305 - Vigilancia Epidemiolégica Executar as acdes do Programa de Qualificacdo das Acdes de Vigilancia em Salde PQAVS 80,00

Reduzir taxa de mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das quatro principais Doengas Cronicas Nao Transmissiveis ¢ DCNT (doencas do aparelho circulatério, diabetes, 10
céncer e doencas respiratérias crénicas) SISPACTO

Todo paciente com suspeita de infeccio por COVID-19 devem ser triados no primeiro ponto de contato com o sistema de satide, para que o tratamento seja iniciado com base na 100,00
urgéncia e gravidade do quadro

Gerar dados para embasar diagnéstico de Satide do Municipio 100,00
Elaborar boletim ou informe epidemioldgico anual 2
Realizar reunido mensal com a equipe ACE 1
Investigar os dbitos em Mulheres em Idade Fértil (MIF) 100,00
Realizar Reunides entre as Vigilancias e os Coordenadores de Programas de Satde 11
Investigar dos 6bitos Maternos 100,00
Realizar Investigacdo das denuncias/reclamacées que surgirem na VS 100,00
Numero de ciclos que atingiram minimo de 80% de cobertura de iméveis visitados para controle vetorial da dengue SISPACTO 1
Acompanhar o registro de Obitos com causa basica definida 98,90
Encerrar casos de DNC registradas no SINAN até 60 dias a partir da notificacdo 100,00
Investigar os 6bitos Infantis e fetais 100,00
Preencher os casos de doencas ou agravos relacionados ao trabalho com campo "ocupacéo” SISPACTO 100,00
Realizar acées de blogueio 100,00
Monitorar e Enviar mensalmente os Dados do SIPNI em 2018 e 2019 100,00
Realizar capacitacdes anualmente a todos os ACS, divulgando a importancia e acées no combate da arboviroses 0
Manter 100 % das salas de vacina do Municipio com SIPNI implantado em 2018 e 2019 100,00
Realizar visitas quinzenais em iméveis do tipo Pontos Estratégicos (PE) cadastrados pelo municipio 100,00
Alcancar coberturas vacinais de 95%com vacinas selecionadas do Calendario Basico de Vacinagao em menores de 2 anos de idade SISPACTO 0,00
Trabalhar o programa de controle da esquistossomose nas localidades de acordo com as normas técnicas 50,00
Vacinar grupos prioritarios contra Influenza com alcance de cobertura 84,00
Investigar os eventos adversos pés 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 acées para detecgao de lesdes de pele 0
Proporcao de cura de casos novos de hanseniase diagnosticados nos anos das coortes 87,50
Manter o servico de Notificacdo de violéncia Doméstica, sexual e outras violéncias nos estabelecimentos de satde. 7
Implementar Acoes para Prevencao da Mortalidade Infantil/ Fetal e Materna 0
Realizar pelo menos 2 testes de sifilis por gestante 96,00
Monitorar dos casos de Sifilis Congénita SISPACTO 2,00
Investigar os 6bitos Maternos 100,00
306 - Alimentacao e Nutricdo Manter atividades educativas voltadas para habitos saudaveis de vida nas UBS 100,00
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da Progr do de D com Saude por Subfuncao, Natureza e Fonte

Subfuncodes Natureza Recursos de T de fundos a  Transferéncias de fundos ao  Transferéncias Operacdes de Royalties do Outros Total(R$)
da Saude da ordinarios e de transferéncia de Fundo de Recursos do SUS, Fundo de Recursos do SUS, de convénios Crédito petréleo recursos

Despesa - Fonte impostos (receita provenientes do Governo provenientes do Governo a i ladas a destinados a

Livre (R$) prépria - R$) Federal (R$) Estadual (R$) Saude (R$) Saude (R$) Saude (R$) a Saude
(R$)

0 - Informagoes Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Complementares

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
122- Corrente N/A 5.383.900,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A 5.383.900,00
Administracéo
Geral Capital N/A 100,00 1.000,00 N/A 1.000,00 N/A N/A N/A 2.100,00
301 - Atencao Corrente N/A 4.120.600,00 4.034.100,00 N/A N/A N/A N/A N/A 8.154.700,00
Bésica

Capital N/A 5.000,00 5.100,00 N/A N/A N/A N/A N/A 10.100,00
302 - Assisténcia  Corrente N/A 720.100,00 5.115.400,00 N/A N/A N/A N/A N/A 5.835.500,00
Hospitalar e
Ambulatorial Capital N/A N/A 100,00 N/A N/A N/A N/A N/A 100,00
303 - Suporte Corrente N/A 450.000,00 125.000,00 75.000,00 N/A N/A N/A N/A 650.000,00
Profilatico e
Terapéutico Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
304 - Vigilancia Corrente N/A 182.300,00 139.300,00 N/A N/A N/A N/A N/A 321.600,00
Sanitaria

Capital N/A 100,00 100,00 N/A N/A N/A N/A N/A 200,00
305 - Vigilancia Corrente N/A 251.800,00 120.800,00 N/A N/A N/A N/A N/A 372.600,00
Epidemiolégica

Capital N/A 100,00 N/A N/A N/A N/A N/A N/A 100,00
306 - Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Alimentacéo e
Nutricao Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

Fonte: DIGISUS Gestor - Mddulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 16/03/2022.

e Andlises e Consideragdes sobre Programacdo Anual de Saude - PAS

A Programacao Anual de Saude (PAS) é, por definicdo, o instrumento que operacionaliza as intengdes expressas no Plano de Salde a cada ano de sua vigéncia, possuindo
como base legal para sua elaboragdo as normas do Ministério da Saude, a Lei de Diretrizes Orgamentérias - LDO e a Lei Orgamentéaria Anual - LOA do respectivo exercicio.
Tem como objetivo apresentar as metas propostas para o ano de 2021 da Secretaria Municipal de Saude de Venda Nova do Imigrante, além de servir de referéncia para a
construcao do Relatério Anual de Gestdo (RAG), que deverd apresentar os resultados alcangados com a execugao da PAS, apurados com base no conjunto de metas e
indicadores desta, orientando eventuais redirecionamentos que se fizerem necessarios ao Plano de Salude e as programagdes seguintes.

Justifico algumas metas que nao foram alcangadas no periodo em questao:

Com relagdo a meta "enviar pelo menos um lote do SINAN semanalmente, informamos que o municipio utiliza o sistema esusVS para notificacdo de agravos, conforme
implantagao e orientagdo do Estado (ES).

O Plano Bianual da VISA e os Planos de Contingéncia da Dengue, Chikungunya-Zika e Febre Amarela tem validade até 2021.

Quanto a campanha de vacinagao de caes e gatos, foi realizada em outubro deste ano. A referéncia Estadual Rubia ceterinaria informou ao veterinario Marcio que a meta do
municipio era de 80%, o mesmo trabalhou em cima desta meta.

Quanto a alimentagao do banco de dados da Vigilancia informo que o SISFAD mudou o nome para SISCATMO. PINEN a informacé&o é dada dentro do SISCATMO. SISPCE ¢ nédo
utilizado no momento, pois estava instalado em um computador muito antigo, que parou de funcionar e ndo conseguimos instalar o sistema em outra maquina.

SISPCE ¢ ndo esta sendo realizado no momento

O controle da esquistossomose foi trabalhado em quatro localidades realizadas: Sapucaia, Alto Colina. Foram selecionados S&o Roque e Cutia representando alto Vigosinha.
50%.

Devido ao intervalo de 15 dias da vacina de covid para a de influenza, muitos idosos optaram por tomar a de covid inicialmente.

Na meta ¢Proporcdo de cura de casos novos de hanseniase diagnosticados nos anos das coortesé, relato que um paciente ndo terminou o tratamento devido a falta de
medicamento de hanseniase no Estado, por este motivo, foi prorrogado o tempo de tratamento. Paciente de dificil adesdo ao tratamento, estamos realizando busca ativa
para avaliagdo médica.

Todas as salas de vacina s&o informatizadas e possuem sistema de registro on-line. Hoje o municipio registra suas informagdes no ESUS AB.
O SIPNI ndo é mais usado como sistema de registro conforme orientagéo da Secretaria Estadual de Saude.

Os dados da cobertura vacinal de setembro a dezembro foram de: Pentavalente (85,86%), Pneumovalente (80,56%), Triplice viral (93,3%) e Poliomielite (86,67%). Ainda s&o
resultados parciais que podem sofrer alteragdes no indicador.

O POP foi mantido o que foi realizado até o 22 quadrimestre, sendo inserido o POP Teste do Pezinho e Limpeza do DEA.

Foram feitas agdes em parceria com SICOOB para agdes do outubro Rosa e novembro Azul. As UBS foram ornamentadas de acordo com o tema a ser trabalhado no més.

N&o houver atividades educativas voltadas para habitos saudaveis de vida nas UBS devido a pandemia de covid.

Foi realizada busca ativa dos indicadores do Preveni Brasil pela equipe 1 da US Minete.

Devido a pandemia, o atendimento de covid, teste de antigeno e coleta de RT-PCR foram realizadas em todas as Unidades Basicas de Saude e Policlinica Municipal.

Com a intensificagdo da vacinagdo de covid, foi necessario fazer busca ativa de faltosos pelos Agentes Comunitarios de Saude, fortalecendo a parceria entre a Estratégia
Saude da Familia e a Imunizagéo.

Devido a pandemia de covid-19, as atividades de grupo foram suspensas, entre elas o grupo de gestante. Quanto a puericultura, as orientagdes estdo sendo realizadas
individualmente no momento do atendimento.

Todas as atividades de grupo previstas na programacgao anual de salde, estdo sendo feitas de forma individual nos momentos de consulta com os pacientes. Orientagdes,
informacdes e esclarecimentos de duvidas estao sendo realizados em momentos que os pacientes buscam o servigo de salde.

As visitas ao recém-nascido (RN) até o sétimo dia nado estdo sendo realizada devido a pandemia, mas o atendimento esta sendo realizado no dia que o RN realiza o teste do
pezinho.

As visitas a maternidade referenciada de baixo risco estdo suspensas em virtude da covid 19 e as orientagdes estdo sendo dadas nas consultas médicas.

Devido ao intervalo de 15 dias da vacina de covid para a de influenza, muitos idosos optaram por tomar a de covid inicialmente, ficando uma cobertura menor do que o
estimado.

Em relagdo a meta de manter as Agdes do Programa Saude na Escola (PSE) conforme adeséao realizada pela SMS, o ministério da Saude autorizou em virtude da pandemia o
trabalho de outros temas, além do pactuado. Dessa forma o municipio trabalhou o tema da pandemia (formas de prevencao, orientacdo, testagem) para os alunos e
comunidade escolar em geral. Apenas uma escola particular ndo foi atendida em virtude da agenda da instituicdo, sendo as demais (particular, municipal, estadual e federal)
todas contempladas.

Acerca do indice de cobertura dos medicamentos, foi emitido Portaria Municipal n1732 dia 8 de dezembro de 2021, que cria Grupo de Trabalho para atualizacdo da REMUME
e a Portaria Municipal n® 1747 de 24 de dezembro 2021 com a lista de medicamentos atualizada da REMUME.
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Quando ao percentual de medicamentos ofertados, a disponibilidade dos medicamentos foi comprometida por questdes ligadas ao mercado.
O cadastro do CMS de Venda Nova do Imigrante no SIACS néo foi atualizado devido a problemas no sistema.

Foi realizada duas capacitagées com alguns servidores da Secretaria Municipal de Saude, com os temas qualidade na recepgao em servicos de salde e humanizagdo na
assisténcia aos servigos de salde.
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8.

Indicadores de Pactuacao Interfederativa

Indicador

Mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das 4 principais DCNT (doencas do aparelho circulatério, cancer, diabetes e doencas respiratérias crénicas)
Proporcao de 6bitos de mulheres em idade fértil (10 a 49 anos) investigados.

Proporgdo de registro de 6bitos com causa basica definida

Proporcéao de vacinas selecionadas do Calendario Nacional de Vacinacao para criancas 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

Proporcao de casos de doencas de notificagdo compulséria imediata (DNCI) encerrados em até 60 dias ap6s notificagao.

Proporcao de cura dos casos novos de hanseniase diagnosticados nos anos das coortes

Namero de Casos Autéctones de Malaria

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

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

Proporcao de anélises realizadas em amostras de dgua para consumo humano quanto aos parametros coliformes totais, cloro residual livre e turbidez

Razao de exames citopatolégicos do colo do ttero em mulheres de 25 a 64 anos na populagao residente de determinado local e a populagao da mesma faixa etaria
Raz&o de exames de mamografia de rastreamento realizados em mulheres de 50 a 69 anos na populacao residente de determinado local e populacdo da mesma faixa
etéria

Proporgéo de parto normal no Sistema Unico de Satde e na Satde Suplementar

Proporcao de gravidez na adolescéncia entre as faixas etarias 10 a 19 anos

Taxa de mortalidade infantil

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

Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atengdo Bésica

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

Cobertura populacional estimada de satde bucal na atengao basica

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

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

Proporcao de preenchimento do campo ocupacéo nas notificacdes de agravos relacionados ao trabalho.

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 16/03/2022.

¢ Andlises e Consideracdes sobre Indicadores de Pactuacdo Interfederativa

Tipo Meta
ano
2021

u 27

E 98,00

u 98,00
100,00

u 80,00

u 90,00

E -

u 2

u 0

u 95,00

u 0,80
0,60

u 34,00

u 10,00

u 2

u 0

u 90,00

u 80,00

u 90,00

E -

u 4

u 100,00

do % i de

Quadrimestre da meta Medida

Nimero
10 0

Percentual
100,00 0

Percentual
98,90 0

Percentual
0,00 0

Percentual
100,00 0

Percentual
87,50 0

Namero
- 0

Ndmero
0 0

Nimero
0 0

Percentual
100,00 0

Razéo
0,90 0

Razdo
0,07 0

Percentual
27,00 0

Percentual
16,00 0

Namero
0 0

Ndmero
0 0

Percentual
100,00 0

Percentual
86,07 0

Percentual
100,00 0

Percentual
o 0

Nimero
1 0

Percentual
100,00 0

Os dados da cobertura vacinal de setembro a dezembro foram de: Pentavalente (85,86%), Pneumovalente (80,56%), Triplice viral (93,3%) e Poliomielite (86,67%). Ainda séo
resultados parciais que podem sofrer alteragdes no indicador.

Na meta Proporcdo de cura de casos novos de hanseniase diagnosticados nos anos das coortes, relato que um paciente ndo terminou o tratamento devido a falta de
medicamento de hanseniase no Estado, por este motivo, foi prorrogado o tempo de tratamento. Paciente de dificil adesdo ao tratamento, estamos realizando busca ativa
para avaliagdo médica.
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9. Execucao Orcamentaria e Financeira
9.1. Execugdo da programacgao por fonte, subfungéo e natureza da despesa

Despesa Total em Satde por Fonte e Subfuncao
Memsespmsopeimomsie
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Publicos em Satde (SIOPS)
Data da consulta: 23/02/2022.
9.2. Indicadores financeiros
N&o ha informagbes cadastradas para o periodo da Indicadores financeiros.

9.3. Relatério Resumido da Execucdo Orcamentéria (RREO)

N&o ha informagbes cadastradas para o periodo da Relatério Resumido da Execucdo Orgamentaria (RREO).

9.4. Covid-19 Repasse Unido
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Gerado em 23/02/2022
15:55:08
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Publicos em Saude (SIOPS)

9.5. Covid-19 Recursos Préprios

Gerado em 23/02/2022
15:55:08
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Publicos em Saude (SIOPS)

9.6. Covid-19 Repasse Estadual

0,00

0,00
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Gerado em 23/02/2022
15:55:09
Fonte: Sistema de Informacdes sobre Or¢camentos Publicos em Saude (SIOPS)

e Andlises e Consideracdes sobre Execucdo Orcamentaria e Financeira

O Ministério da Satde enviou um Comunicado CSIOPS 03/2022. O qual informa que, em 18/02/2022 foi disponibilizada versao do software para preenchimento, transmisséo e
homologacao dos dados do SIOPS relativos ao 62 bimestre 2021. O arquivo de estrutura pode ser baixado por meio do navegador Internet Explorer no sitio eletrénico do
SIOPS, na péagina do Médulo de Gestores. Orientamos aos usuarios que antes de proceder com a atualizagdo da versdo do sistema/arquivo de estrutura, realize um backup da
seguinte forma: na Unidade de Sistema C:/Arquivos de Programas/SIOPS faga uma cépia da pasta XML em outro local da maquina para evitar perda de dados. A fim de alertar
os atores envolvidos com o Sistema para o prazo de envio dos dados anuais do SIOPS e as penalidades decorrentes do ndo envio destes.
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10. Auditorias

N&o ha informagdes cadastradas para o periodo das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 16/03/2022.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Mddulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 16/03/2022.

o Andlises e Consideragdes sobre Auditorias

Auditoria consiste no exame sistematico e independente dos fatos obtidos através da observacao, medicdo, ensaio ou outras técnicas apropriadas, de uma atividade,
elemento ou sistema, para verificar a adequagdo aos requisitos preconizados pelas leis e normas vigentes e determinar se as agdes de saude e seus resultados, estdo de
acordo com as disposicOes planejadas. Através da analise e verificacao operativa, avalia-se a qualidade dos processos, sistemas e servicos e a necessidade de melhoria ou de
acao preventiva/corretiva/saneadora. Tem como objetivo maior propiciar a administracdo informagdes necessérias ao exercicio de um controle efetivo sobre a organizagdo
ou sistema, contribuir para o planejamento e replanejamento das agdes de salde e para o aperfeicoamento do Sistema.

A Pandemia da COVID-19 trouxe muitos desafios aos sistemas de saude refletindo, consequentemente, nas agdes dos érgaos de auditoria e monitoramento.

Neste periodo ndo houve auditoria.
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11. Andlises e Consideracdes Gerais

1. Aproximacao da elaboragado da PAS pelos setores com os instrumentos de planejamento e gestdo governamental (PMS, PPA, LDO, LOA);
2. Monitorar e avaliar as metas da Programacé&o Anual de Saude, Pactuagdo Interfederativa, Indicadores do previne Brasil, entre outros;

3. Aprimorar a divulgagédo das agdes de salde;

4. Capacitar os profissionais para a insergéo correta dos dados no sistema municipal da atengdo priméaria e regulagao;

5. Planejamento e programagao dos recursos financeiros (federal e municipal) por meio da geréncia e coordenagdes pertinentes.

MARISE BERNARDA VILELA
Secretario(a) de Saude
VENDA NOVA DO IMIGRANTE/ES, 2021
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: ESPIRITO SANTO
MUNICiPIO: VENDA NOVA DO IMIGRANTE
32 Relatério Detalhado do Quadrimestre Anterior - 2021
Parecer do Conselho de Saude
Identificacao
. Consideracgdes:

Em reunido extraordinaria, no dia 22-02-2022, o Conselho aprova a Prestacdo de Contas do Terceiro quadrimestre do ano de 2021, da Secretaria Municipal de Saide. Resolugdo nimero 536.

Introducao
. Consideragdes:

Em reunido extraordindria, no dia 22-02-2022, o Conselho aprova a Prestacdo de Contas do Terceiro quadrimestre do ano de 2021, da Secretaria Municipal de Salde. Resolugdo nimero 536.

Dados Demograficos e de Morbimortalidade
« Consideracoes:

Em reunido extraordindria, no dia 22-02-2022, o Conselho aprova a Prestacdo de Contas do Terceiro quadrimestre do ano de 2021, da Secretaria Municipal de Saude. Resolugdo nimero 536.

Dados da Producao de Servicos no SUS
« Consideracoes:

Em reunido extraordindria, no dia 22-02-2022, o Conselho aprova a Prestacdo de Contas do Terceiro quadrimestre do ano de 2021, da Secretaria Municipal de Saude. Resolugdo nimero 536.

Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS
« Consideracgdes:

Em reunido extraordinaria, no dia 22-02-2022, o Conselho aprova a Prestacdo de Contas do Terceiro quadrimestre do ano de 2021, da Secretaria Municipal de Saide. Resolugdo nimero 536.

Profissionais de Saude Trabalhando no SUS
« Consideragdes:

Em reunido extraordindria, no dia 22-02-2022, o Conselho aprova a Prestacdo de Contas do Terceiro quadrimestre do ano de 2021, da Secretaria Municipal de Salde. Resolugdo nimero 536.

Programacao Anual de Saude - PAS
« Consideragoes:

Em reunido extraordinéria, no dia 22-02-2022, o Conselho aprova a Prestacdo de Contas do Terceiro quadrimestre do ano de 2021, da Secretaria Municipal de Saude. Resolugdo nimero 536.

Indicadores de Pactuacdo Interfederativa
. Consideracoes:

Em reunido extraordindria, no dia 22-02-2022, o Conselho aprova a Prestacdo de Contas do Terceiro quadrimestre do ano de 2021, da Secretaria Municipal de Saude. Resolugdo nimero 536.

Execucao Orcamentéria e Financeira
. Consideracgdes:

Em reunido extraordinaria, no dia 22-02-2022, o Conselho aprova a Prestacdo de Contas do Terceiro quadrimestre do ano de 2021, da Secretaria Municipal de Saude. Resolugdo nimero 536.

Auditorias
« Consideragdes:

Em reunido extraordindria, no dia 22-02-2022, o Conselho aprova a Prestacdo de Contas do Terceiro quadrimestre do ano de 2021, da Secretaria Municipal de Salde. Resolugdo nimero 536.

Andlises e Consideracdes Gerais
« Parecer do Conselho de Saude:

Em reunido extraordinéria, no dia 22-02-2022, o Conselho aprova a Prestacdo de Contas do Terceiro quadrimestre do ano de 2021, da Secretaria Municipal de Saude. Resolugdo nimero 536.

Status do Parecer: Avaliado
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VENDA NOVA DO IMIGRANTE/ES, 16 de Marco de 2022

Conselho Municipal de Saude de Venda Nova Do Imigrante
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