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1. Identificacao

1.1. Informacdes Territoriais

UF MS
Municipio CORGUINHO
Regido de Saude Campo Grande
Area 2.640,81 Km?
Populacéo 5.947 Hab

Densidade Populacional = 3 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informética do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 26/01/2021

1 .2. Secretaria de Saude

Nome do Orgéo SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
Numero CNES 5536685
CNPJ A informagdo ndo foi identificada na base de dados

CNPJ da Mantenedora  03501525000107

Endereco RUA ANTONIO FURTADO DE MENDONCA 58
Email corguinhosaude@gmail.com
Telefone 00 00000000

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)
Data da consulta: 26/01/2021

1 .3. Informagdes da Gestdo

Prefeito(a) MARCELA RIBEIRO LOPES
Secretario(a) de Saude em ELICA LUIZA DE OLIVEIRA
Exercicio

E-mail secretério(a) contabilidade2017.2020@gmail.com
Telefone secretério(a) 67998960196

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Publicos em Saudde (SIOPS)
Data da consulta: 26/01/2021

1.4. Fundo de Saude

Instrumento de criacdo  LEI

Data de criacéo 09/2001
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CNPJ 14.016.980/0001-25

Natureza Juridica FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL
Nome do Gestor do Elica Luiza Oliveira
Fundo

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Publicos em Saudde (SIOPS)
Data da consulta: 26/01/2021

1.5. Plano de Saude

Periodo do Plano de Saude 2018-2021
Status do Plano Aprovado

Fonte: Departamento de Informética do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 17/05/2022

1.6. Informagdes sobre Regionalizacdo

Regido de Saude: Campo Grande

Municipio Area (Km?) Populagéo (Hab) Densidade
ALCINOPOLIS 4399.676 5417 1,23
ANASTACIO 2949.206 25237 8,56
AQUIDAUANA 16958.496 48029 2,83
BANDEIRANTES 3115.514 7266 2,33
BELA VISTA 4895.543 24735 5,05
BODOQUENA 2507.244 7838 3,13
BONITO 4934.318 22190 4,50
CAMAPUA 10758.432 13693 1,27
CAMPO GRANDE 8096.051 906092 111,92
CARACOL 2938.675 6182 2,10
CHAPADAO DO SUL 3850.693 25865 6,72
CORGUINHO 2640.814 6054 2,29
COSTARICA 5722.834 21142 3,69
COXIM 6411.552 33459 5,22
DOIS IRMAOS DO BURITI 2344.611 11467 4,89
FIGUEIRAO 3059

GUIA LOPES DA LAGUNA 1210.472 9824 8,12
JARAGUARI 2913 7265 2,49
JARDIM 2201.725 26238 11,92
MARACAJU 5298.84 48022 9,06
MIRANDA 5478.627 28220 5,15
NIOAQUE 3923.798 13862 3,53
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NOVA ALVORADA DO SUL 4019.209 22430 5,58

PARAISO DAS AGUAS 5654

PEDRO GOMES 3651.171 7621 2,09
PORTO MURTINHO 17734.925 17298 0,98
RIBAS DO RIO PARDO 17308.718 24966 1,44
RIO NEGRO 1807.665 4793 2,65
RIO VERDE DE MATO GROSSO 8151.975 19973 2,45
ROCHEDO 1560.647 5079 3,25
SIDROLANDIA 5286.49 59245 11,21
SONORA 4075.437 19721 4,84
SAO GABRIEL DO OESTE 3864.859 27221 7,04
TERENOS 2841.24 22269 7,84

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)

Ano de referéncia: 2021

1.7. Conselho de Saude

Intrumento Legal de Criacédo LEI
Endereco Rua. Duque de Caxias 1515 Centro
E-mail cmscorguinho@gmail.com
Telefone 6732501145
Nome do Presidente Nelci Ricardo de Lima
Numero de conselheiros por Usuarios 3
segmento
Governo 2
Trabalhadores 2
Prestadores 2

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Publicos em Saude (SIOPS)
Ano de referéncia: 201906

1.8. Casa Legislativa

1°RDQA 2° RDQA 3° RDQA
Data de Apresentacéo na Casa Data de Apresentacdo na Casa Data de Apresentacéo na Casa
Legislativa Legislativa Legislativa

30/05/2019 o 27/09/2019 [ 28/02/2020 ]

e Consideracdes

Neste relatdrio, observa se os resultados quantitativos e qualitativos dos processos de trabalho desenvolvidos pela Secretaria Municipal
de Saude, bem como a avaliacéo fisica e financeira da Programacdo Anual de Satde. O impacto da avaliagdo dos indicadores que serviram
para monitorar e avaliar seus resultados, serviram de base para subsidiar a revisao do Plano Municipal de Saude, como tambhém a
reprogramacao das a¢des avaliadas como de pouco ou nenhum desempenho.

O municipio de Corguinho encontra-se a 100 km ao norte da capital com uma érea de 2.640,814 km? Representa 0,74% do Estado,
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possui em sua extensao territorial composta por 4 distritos (Fala VVerdade, Baiandpolis, Taboco e Boa Sorte (uma comu nidade negra
considerada Quilombola), quatro assentamentos de trabalhadores rurais, além de mais 02 aglomerados urbanos Poc¢ao do Jau e Recanto dos
Pintados .Faz fronteira com os municipios de Rio Negro (Sede e Taboco), Rochedo (Sede), Sdo Gabriel d'Oeste (Fala Verdade), Bandeirantes
(Baianopolis) e Terenos (Furnas de Boa Sorte). A principal via de acesso ao municipio de Corguinho é a MS 080 que liga Campo Grande a
Rio Negro e este a BR 163 mais ao norte.

Tendo uma populagdo estimada pelo IBGE em 5.839 habitantes, e densidade demogréfica é de aproximadamente 3 hab/kmz.
Curiosamente, Corguinho nao tem comunidades indigenas, sendo integrada por imigrantes e pela comunidade quilombola do distrito de Furnas

da Boa Sorte.

Com pouca populagdo e vasta area territorial, o municipio enfrenta dificuldades para suprir as questdes sociais emergentes.
O municipio faz parte da Regido de Salde de Campo Grande/MS, em 2019 o Fundo Municipal de Sadde de Corguinho, inscrito sob CNPJ n.
14016980/0001-25, estava sob a gestdo da Sr2 Elica Luiza de Oliveira (secretaria municipal de sade) e da Sr2 Marcela Ribeiro Lopes (prefeita
municipal). O Fundo Municipal de Saude de Corguinho foi criado através de LEI 09/2001. O Conselho Municipal de Saude foi
criado através da LEI 04/1992, atualmente encontra - se sob a gestédo do Sr. Nelci Ricardo de Lima, o mesmo e composto por 9 representantes

dos seguimentos dos usuérios, gestao, trabalhadores e prestadores de servicos.

https://digisusgmp.saude.gov.br 6 de 42



2. Introducéo

e Analises e Consideragdes sobre Introdugéo

O Relatério Anual de Gestdo (RAG) é um instrumento basico de planejamento do Sistema Unico de Satde (SUS) que apresenta elementos
fundamentais para o acompanhamento e avaliacdo das iniciativas quadrienais amplamente indicadas pelo Plano Municipal de Sadde e
anualmente operacionalizadas pela Programacdo Anual de Saude (PAS), sob responsabilidade da respectiva esfera de gestdo, visando o
alcance dos objetivos do SUS. O RAG permite a verificagdo da efetividade e da eficiéncia alcancadas na atencéo integral a satide, subsidia as
atividades de controle e auditoria, além de constituir se em importante instrumento de controle social e de referéncia para a participagéo social
na atuagdo estatal em salde. A Secretaria Municipal de Salde de Corguinho apresenta, nesta edigdo, o RAG referente ao exercicio 2019, que
explicita o desempenho da gestdo municipal do SUS. Este relatorio demonstra a execugédo anual das proposi¢des do Plano Municipal de Satde
2018-2021, aprovado por deliberagdo do Plenario na Ata n°® 007/2018. Reunido Ordinaria do Conselho Municipal de Saude, realizada em 29
de agosto de 2018.Consta no RAG, ora apresentado, uma consolidacéo de informagdes da execucéo fisica e financeira coletadas nas bases de
dados oficias do MS, com registros da atuacdo descentralizada no ambito do SUS, como também da execucdo municipal e centralizada das
intervencBes em salde. Esses resultados devem ser debatidos de modo a permitir a avaliacdo da participagdo municipal na operacionalizagdo da
politica de saude e na obtencéo dos resultados alcangados. Cabe ressaltar que a Lei Complementar n°141, aprovada em 13 de janeiro de 2012
(LC no 141/2012), traz importantes inovagdes de gestdo tanto para 0 MS, como para os estados e municipios. Em sintese, 0 RAG 2019
apresenta os resultados alcangados pelo SUS no exercicio e recomenda eventuais redirecionamentos que se fizerem necessarios. Essas fungdes
explicitam o desempenho orcamentério e financeiro da Secretaria Municipal de Saude e os resultados fisicos obtidos pela atuacéo
governamental descentralizada, consolidando o desempenho anual das metas tragadas pelo PMS 2018-2021 e a avaliacdo de seus indicadores,

bem como recomendacdes para a melhoria da gestéo.
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3. Dados Demogréficos e de Morbimortalidade

3.1. Populagdo estimada por sexo e faixa etaria

Periodo: 2019

0a4anos

5a9anos

10 a 14 anos

15a19 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 Salide/SVS/CGIAE (DataSUS/Tabnet)

Data da consulta: 09/02/2021.

3.2. Nascidos Vivos

NUmero de nascidos vivos por residéncia da mae.

228

215

202

502

389

445

450

314

141

71

3180

184

158

179

372

409

432

375

252

135

58

2767

412

373

381

874

798

877

825

566

276

129

5947

Corguinho

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 09/02/2021.

3.3. Principais causas de internacéo

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

1. Algumas doengas infecciosas e parasitarias

11. Neoplasias (tumores)

111. Doengas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar
1V. Doengas enddcrinas nutricionais e metabélicas

V. Transtornos mentais e comportamentais
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Capitulo CID-10 2015 2016 2017
VI. Doencas do sistema nervoso 1 1 1
VII. Doencas do olho e anexos 3 5 6
VIIl.Doencas do ouvido e da ap6fise mastoide 1 - 1
IX. Doengas do aparelho circulatdrio 7 16 16
X. Doencas do aparelho respiratério 8 13 4
X1. Doengas do aparelho digestivo 13 8 19
XI1. Doengas da pele e do tecido subcutaneo 3 2 7
XII1.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo 1 1 1
XIV. Doencas do aparelho geniturinario 8 2 13
XV. Gravidez parto e puerpério 23 27 23
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 3 6 3
XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossdmicas 2 2 2
XVII1.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 3 3 1
XIX. LesOes enven e alg out conseq causas externas 16 19 31

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - -
XXI. Contatos com servigos de salde 3 - 2
CID 10% Reviséo ndo disponivel ou n&o preenchido - - -
Total 116 129 154

Fonte: Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 09/02/2021.

Obs.: A atualizagdo dos valores relativos ao Gltimo 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 2015 2016 2017

I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias - - -

I1. Neoplasias (tumores) 3 4 2
I11. Doencas sangue 6rgaos hemat e transt imunitar 1 - -
IV. Doengas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 2 1 2

V. Transtornos mentais e comportamentais - - -
VI. Doencas do sistema nervoso 1 - -
VII. Doencas do olho e anexos - - -
VII1.Doencas do ouvido e da ap6fise mastoide - - -

IX. Doengas do aparelho circulatdrio 7 8 5
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29

28

145

2018

2019

13

17

14

22

16

39

32

194

2019
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Capitulo CID-10 2015 2016 2017 2018 2019

X. Doencas do aparelho respiratério 2 7 3 5 4
X1. Doengas do aparelho digestivo 2 - 3 2 -
XI1. Doengas da pele e do tecido subcutaneo - - 1 - -

XII1.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo - - - - -
XIV. Doencas do aparelho geniturinario - - 1 1 -

XV. Gravidez parto e puerpério - - - - -

XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal - - 2 - -
XVIl.Malf cong deformid e anomalias cromossdmicas - - - - 1
XVII1.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 1 2 2 - -

XIX. LesOes enven e alg out conseq causas externas - - - - -
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 2 3 6 3 3
XXI. Contatos com servigos de salde - - - - -
XXI1.Cbdigos para propdsitos especiais - - - - -
Total 21 25 27 27 21

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 09/02/2021.

e Andlises e Consideragdes sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade

Conforme IBGE, entre 2000 e 2010, a populacdo de Corguinho cresceu a uma taxa média anual de 3,07%, enquanto no Brasil foi de
1,17%, no mesmo periodo. Nesta década, a taxa de urbanizacdo do municipio passou de 41,45% para 38,50% evidenciando ligeira queda e
permanecendo mais rural do que urbano.

Entre os anos de 2000 e 2015, a populagdo do municipio cresceu 53% em um ritmo mais rapido do que a média do Estado de Mato
Grosso do Sul que foi de 28%. Neste mesmo periodo a taxa média de crescimento anual da populagdo de Corguinho foi de 2,90% maior ao ser
comparada ao do Estado que foi de 1,64% (IBGE, 2015), hd uma predominancia do sexo masculino (54%) em relacdo ao sexo feminino
(46%), a maior parte esta residente na zona rural

A populagdo corguinhense pode ser dividida em trés grandes grupos etarios de maior propor¢édo: adultos de 20 a 29 anos; adultos de 30
aos 39 anos e dos 40 e 49 anos. Portanto hd uma predominancia da faixa etaria economicamente ativa do sexo masculino, com certa tendéncia
ao envelhecimento populacional, visto que ao observar dados dos anos de 2000 e 2010 a taxa de envelhecimento passou de 6,01% para
8,10%. Corguinho registrou a ocorréncia de 205 nascimentos no periodo de 2015 a 2019, apresentando um leve aumento no nimero, a faixa
etaria da mée que prevalece é a de 20-34 anos de idade nos 04 anos analisados, mas preocupa a faixa etaria entre 15 a 19 anos e menor de 14

anos.

As principais causas de internagdes no municipio de Corguinho nos anos de 2015 a 2019 foram gravidez parto e puerpério com 141
internagdes totais, sendo que essa causa ndo configura uma questdo de doenca, portanto ndo iremos levar em consideracéo, ficando a primeira
causa de internacdes as lesdes, envenenamento e algumas outras consequéncias de causas externas com 126 internagdes, em segundo lugar
as Doencas do aparelho digestivo com 78 internagdes, em terceiro lugar vem Doencas do aparelho circulatério, com 72 internagdes . Em
relacdo aos doados de Morbidade Hospitalar cabe ressaltar o crescimento consideravel das taxas de internagoes por lesdes, envenenamento e
algumas outras consequéncias de causas externas. No geral ouve um leve aumento de internacfes no ano de 2019 se comparado com o ano de
2018. Ao analisarmos os dados de mortalidade entre os anos de 2015 a 2019, podemos observar que as Doencas do aparelho circulatério

representa a principal causa morte do municipio de Corguinho, seguido das Doengas do aparelho respiratério e em terceiro lugar as Causas
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externas de morbidade e mortalidade, os dados de morbhidade e mortalidade do municipio no ano de 2019 apontam a necessidade
de intensificar as acdes de prevenc¢do e promocao em saude, visto que os nimeros de mortalidade vem tento alta consideravel entre os anos de
2015 a 2019
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4. Dados da Producéo de Servicos no SUS

4.1. Produgdo de Atencgdo Bésica

Visita Domiciliar 13.123
Atendimento Individual 5.615
Procedimento 9.138
Atendimento Odontoldgico 2.609

Fonte: Sistema de informagéo em Salde para a Atencéo Bésica — SISAB

4.2. Produgéo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Carater de atendimento: Urgéncia

02 Procedimentos com finalidade diagndstica - - - -

01 Acdes de promocéo e prevencao em salde

03 Procedimentos clinicos - - - R
04 Procedimentos cirlirgicos - - - -
05 Transplantes de orgdos, tecidos e células - - - -
06 Medicamentos - - - R
07 Orteses, proteses e materiais especiais - - - R
08 Agdes complementares da atengdo a satde - - - R
Total - - - -

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 25/07/2022.

4.3. Produgdo de Atencdo Psicossocial por Forma de Organizagédo

Né&o ha informagdes cadastradas para o periodo

4.4. Producgdo de Atengdo Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos
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Sistema de Informacdes Ambulatoriais Sistema de Informacdes Hospitalares
Grupo procedimento

Qtd. aprovada Valor aprovado AlIH Pagas Valor total
01 Acdes de promocéo e prevencao em salde 2649 - - -
02 Procedimentos com finalidade diagnéstica 14372 39422,69 - -
03 Procedimentos clinicos 30357 7367,53 - -
04 Procedimentos cirrgicos 102 - - -
05 Transplantes de orgdos, tecidos e células - - - -
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, proteses e materiais especiais - - - -
08 Ag¢des complementares da atengdo a satde - - - -
Total 47480 46790,22 - -

Fonte: Sistema de Informages Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 25/07/2022.

4.5. Producdo de Assisténcia Farmacéutica

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

4.6. Produgdo de Vigilancia em Saude por Grupo de Procedimentos

Financimento: Vigilancia em Saude

Sistema de Informacdes Ambulatoriais
Grupo procedimento

Qtd. aprovada Valor aprovado
01 Acdes de promogéo e prevencao em salide 175 -
02 Procedimentos com finalidade diagndstica 1 -
Total 176 -

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

Data da consulta: 25/07/2022.

e Analises e ConsideracOes sobre Dados da Producdo de Servicos no SUS

As planilhas apresentadas referem-se a producéo aprovada dos estabelecimentos do municipio de Corguinho, sob gestdo municipal. Os
dados foram colhidos dos arquivos disponibilizados pelo Departamento de Informatica do Sistema Unico de Satde - DATASUS, do
Ministério da Satde, de acordo com instrutivo do Sistema de Apoio ao Relatério de Gestdo - DIGISUS, os quais foram extraidos, segundo a
Complexidade dos Procedimentos, Carater de Atendimento, Tipo de Financiamento e Valor Pago, em consonancia com a Tabela SUS. Os
dados ora apresentados inferem procedimentos/internacdes processados no de 2019, com valores pagos pela Tabela SUS, sem referir 0s
incentivos municipal, estadual e federal.

A Rede Municipal de Satde do municipio de Corguinho presta atendimento de complexidade basico, assim, o Sistema Informatizado

do DATASUS nédo consta registro de producdo de dados de Urgéncia e Emergéncia, o atendimento de complexidade urgéncia prestado pela
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rede é considerado basico.

Em relacdo a producédo de Atencdo Psicossocial, a Rede Municipal de Salde presta atendimentos de complexidade basica e ndo
disponibiliza de CAPS.

Na producéo da Atencdo Ambulatorial Especializada e Hospitalar se da da mesma forma, o Nivel de Atengéo prestado pelo municipio
é de Atencdo Basica.

A producédo da Assisténcia Farmacéutica, pelo fato dos procedimentos deste Componente Especializado serem disponibilizados pela

Casa da Saude, d6rgao subordinado a Secretaria Estadual de Saude, de gestdo estadual e ndo do municipio de Corguinho também néo apresenta
producéo. Também nédo constam dados no campo ¢valor aprovado;, da Vigilancia em Satde, uma vez que os procedimentos apresentados ndo
sdo valorados na Tabela SUS, por serem procedimentos da Atencéo Bésica. Na produgdo da Atengdo Ambulatorial Especializada e Hospitalar

se da da mesma forma, o Nivel de Atencéo prestado pelo municipio é de Atengdo Basica.
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5. Rede Fisica Prestadora de Servigos ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestdo

Periodo 12/2019

CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA

UNIDADE MISTA 0 0 1 1
POSTO DE SAUDE 0 0 1 1
CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 0 1 1
UNIDADE DE VIGILANCIA EM SAUDE 0 0 1 1
Total 0 0 6 6

Observagdo: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de satide pablicos ou prestadores de servigos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)
Data da consulta: 26/01/2021.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 12/2019

ADMINISTRACAO PUBLICA

MUNICIPIO 6 0 0 6
PESSOAS FISICAS

Total 6 0 0 6

Observagao: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de satde publicos ou prestadores de servigos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (CNES)
Data da consulta: 26/01/2021.

5.3. Consércios em saude

O ente ndo esta vinculado a consorcio publico em satde

e Anaélises e ConsideracGes sobre Rede Fisica Prestadora de Servi¢os ao SUS
Os estabelecimentos de salde estdo cadastrados no Sistema de Cadastro Nacional de Estabelecimentos em Satde ; SCNES e séo classificados em

diversos tipos, definidos com base nas atividades profissionais e servigos ofertados a populacéo.

Com relagéo as variaveis que discriminam os estabelecimentos de salde, no quesito ;Tipo de Administragdo,, cabe ressaltar que ;Geréncia;
corresponde a esfera administrativa a qual o estabelecimento de saide estd diretamente subordinado, podendo estar classificado nas seguintes esferas: Privada,

Federal, Estadual e Municipal. Em relacéo a categoria ¢Tipo de Gestéo;, esta identifica a qual gestor (Estadual, Municipal ou Dupla) o estabelecimento de
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salde tem contrato/convénio, o qual é responsével pelo cadastro, programacdao, autorizacéo e pagamento dos servigos prestados ao SUS.

Os estabelecimentos de salde com gestdo municipal apresentam a producéo assistencial em sadde, através de estabelecimentos de salde da rede propria
(Rede Municipal de SaGde ; REMUS) e no ambito complementar através de firmamentos de convénios/contratos com estabelecimentos de salde
publicos/filantropicos/privados. De acordo com os Tipos de Estabelecimentos, apresentam-se elencados abaixo os estabelecimentos sob Gestdo Municipal, a

saber:
01 Central de Gestdo em Salde ¢, Secretaria Municipal de Satde Publica;
02 Centro de Satde/Unidade Basica de Saude;
01 Posto de Salde;
01 Umidade Mista de Salde

01 Unidade de Vigilancia em Salde
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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-,3,4e5)

Estatutarios e empregados
publicos (0101, 0102)

Intermediados por outra entidade
(08)

Autdnomos (0209, 0210)
Residentes e estagiarios (05, 06)
Bolsistas (07)

Informais (09)

Intermediados por outra entidade
(08)

Celetistas (0105)

Autdnomos (0209, 0210)
Residentes e estagiarios (05, 06)
Bolsistas (07)

Informais (09)

Servidores publicos cedidos para
ainiciativa privada (10)

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

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

Contratos temporérios e cargos em
comissdo (010301, 0104)

Contratos temporarios e cargos em
comissao (010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide (CNES)
Data da consulta: 25/07/2022.

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

(0101, 0102)

Estatutarios e empregados publicos

17 de 42
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Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Contratos temporarios e cargos em 144 281 419 449
comissao (010301, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)
Data da consulta: 25/07/2022.

e Analises e Consideragdes sobre Profissionais de Satde Trabalhando no SUS

A quantidade de profissionais disponivel no municipio ainda ndo ¢ suficiente, tem-se a caréncia de profissionais especificos para determinada érea,

nem todos que trabalham na sadde esta capacitado ou pelo menos tem capacidade de executar suas tarefas o que acaba sobrecarregando outras pessoas.
Além disso a falta de um quadro de funcionarios adequado para a demanda dos servigos acaba gerando uma certa rotatividade dentro dos setores.

A jornada de trabalho existente nos servicos de satde do municipio é de 40 horas semanais, 20 horas semanais, mais plantdes de 12 horas, a escala de
plantdes é de 12 horas trabalhadas X 36 horas de folga. O vinculo empregaticio do municipio é estatutario, havendo funcionario contratados por tempo

determinado e prestadores de servicos.

Existe no municipio o plano de cargos e carreiras, mas no geral, ndo voltado apenas para o setor salide como deveria ser.
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7. Programacdo Anual de Saude - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

DIRETRIZ N° 1 - Diretriz 1 ¢ Garantir acesso da populacéo a servicos de qualidade, com equidade e em tempo adequado ao

atendimento das necessidades de saude, mediante aprimoran-do a politica de atencdo bésica e a atengao especializada.

OBJETIVO N° 1.1 - Objetivo 1.1 ¢ Utilizagdo de mecanismos que propiciem a ampliagdo do acesso a Aten-¢ao Basica.

Descricdo da Meta

1. Manter a cobertura popula-cional
estimada pelas equi-pes de Atencédo
Basica em 100%

2. Reduzir em 1% ao ano a taxa de
internacBes por causas sensiveis a
Atencdo Bésica. (ICSAB).

3. Aumentar o percentual de
cobertura de acompanha-mento das
condicionalida-des de Saude do
Programa Bolsa Familia (PBF) em
1% ao ano.

4. Manter a cobertura popula-cional
estimada pelas equi-pes de Satde
Bucal em 100%.

5. Aumentar o percentual de agdo
coletiva de escovacdo dental
supervisionada em 1% ao ano.

6. Reduzir o percentual de exodontia
em relacdo aos procedimentos
preventivos e curativos em 1% ao
ano.

7. Aumentar o nimero de
atendimento domiciliar na Satde
Bucal em 2% ao ano.

8. Aumentar em 1% ao ano a razéo
entre tratamentos concluidos e
primeiras con-sultas odontolégicas
pro-gramaticas

Indicador para

monitoramento e avaliacao

da meta

Cobertura populacional
estimada pelas equipes de
Atencdo Bésica

Reduzir em 1% ao ano a
taxa de internagdes por
causas sensiveis a Atengao
Basica. (ICSAB).

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

Cobertura populacional
estimada de satde bucal na
atencéo bésica

Média da agéo coletiva de
escovagdo dental supervisi-
onada.

Proporcédo de exodontia em
relagéo aos procedimentos.

NUmero de atendimento
domiciliar realizado por
equipe ao més.

Razdo entre tratamentos
concluidos e primeiras con-
sultas odontoldgicas pro-
gramaticas

A -
Unidade de *"° " Linha-

medida

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Linha-

Base

2017

2017

100,00

100,00

Meta
Plano(2018-
2021)

100,00

100,00

2019

100

100

Unidade de
medida -
Meta

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Resultado % meta
alcancada

Anual

100

100

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

DIRETRIZ N° 2 - Diretriz 2 ¢ Aprimoramento da Rede de Atengdo as Urgéncias, com expanséo e adequacdo de Unidades de
Pronto Atendimento (UPA), de Servigos de Atendimento Movel de Urgéncia (Samu), de prontos-socorros e centrais de regulagéo,
articulada as outras redes de atencéo.

OBJETIVO N° 2.1 - Objetivo 2.1 ;, Implementacdo da Rede de Atencao &s Urgencias
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1. Ampliar em 100% o nimero de ~ NUmero de unidades de Satde Ndmero Ndmero 1
unidades de Salde com servico com servico de notificagdo de
de notificagdo continua da violéncia doméstica, sexual e
violéncia doméstica, sexual e outras violéncias implantado. 100,00
outras violén-cias.
2. Aumentar em 50% a oferta de Nudmero de veiculos de Ndmero 6 2 Ndmero 0
transporte de paciente em transporte em urgéncia e
urgéncia e emergéncia na Rede de  emergéncia na Rede de Atencéo
Atencéo as Urgéncias. as Urgén-cias em condigOes de ?
uso.
3. Aumentar em 75% a oferta de Numero de veiculos de Numero 7 1 Ndmero 1
transporte sanitario para pacientes  transporte sanitario em
que necessitam de tra-tamento em condicoes de uso. 100,00
outro mu-nicipio.
4. Garantir em 100% a estrutura Numero de Unidades de Numero 1 0 Ndmero 0
fisica da Rede de Atengdo as Atencdo as Urgén-cias com 0
Urgén-cias estrutura fisi-ca adequada.
5. Ampliar em 100% a capacidade =~ Numero de atendimen-to da Percentual 100,00 25 Percentual 25
de atendi-mento da Rede de Rede de Atencgéo as Urgéncias 100,00
Atencéo as Urgéncias
6. Ampliar em 50% a ca-pacidade ~ Numero de pacientes com Percentual 50,00 125 = Percentual 125 100.00

da Central Regulagdo Municipal. ~ encaminhamentos regulados.

OBJETIVO N° 3.1 - Objetivo 3.1 ¢, Fortalecer e ampliar as acdes de prevencao, deteccdo precoce e tratamen-to oportuno do cancer de
mama e do colo de Gtero.

1. Objetivo 3.1 ¢, Fortalecer e Raz&o de exames citopatoldgicos do Razéo 8,0 Razéo 6

ampliar as acOes de prevencéo, colo do Gtero em mulheres de 25 a 64

detecgéo precoce e tratamen-to anos na populacéo residente de

oportuno do cancer de mama e determinado local e a populagéo da 23,00
do colo de Utero. mesma faixa etaria

2. Aumentar em 1% ao ano a Razdo de exames de mamografia de Razéo 4,00 1 Razéo 12

razdo de mamografias realizadas rastreamento realizados em mulheres de

na populagéo-alvo. 50 a 69 anos na populacéo residente de fo00

determinado local e populacéo da
mesma faixa etaria.
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DIRETRIZ N° 3 - Diretriz 3: Promocgédo da aten¢do integral a saide da mulher e da crianca e im-plementagédo da "'Rede

Cegonha'', com énfase nas areas e populacdes de maior vulnerabi-lidade.

OBJETIVO N° 3.2 - Objetivo 3.2 ;, Organizar a Rede de Atencdo & Salide Materna e Infantil para garantir acesso, acolhimento e

resolutividade.

Descricdo da Meta

1. Ampliar a oferta de con-sulta
especializada na Atencéo Primaria
voltada para a satde da mulher

2. Ampliar a oferta de ser-vigos na
atencdo primaria

3. Manter o percentual bai-xode 8% de

gravidez na Adolescéncia.

4. Manter o percentual de parto
normal acima de 52%.

5. Aumentar a proporg¢do de nascidos
vivos de maes com no minimo sete

con-sultas de pré-natal em 1% ao ano.

6. Realizar no minimo 03 testes de
sifilis nas gestantes usuarias do SUS.

7. Manter o nimero de 6bi-tos
maternos abaixo de 02 ao ano.

8. Manter em no minimo 90% a
propor¢do de 6bi-tos de mulheres em
idade fértil (10 a 49 anos) in-
vestigados.

9. Manter o numero de mortalidade
infantil abai-xo de 02 ao ano.

10. Vincular 80% das gestantes SUS

ao hospital para a realizacdo do parto,

conforme estratificacdo de risco

11. Manter o numero de sifi-lis
congénita abaixo de 02 ao ano.

12. Garantir a quantidade de consultas

por faixa etéria, preconizadas pelo
Minis-tério da Saude.

Indicador para
monitoramento e avaliacdo
da meta

Ne° de profissionais com
especialidades para a sa-Ude
da mulher

N° de servigos novos ofe-
recidos na atencéo prima-ria.

Proporcéo de gravidez na
adolescéncia entre as faixas
etéarias 10 a 19 anos

Proporcéo de parto normal
no Sistema Unico de Sadde
e na Salde Suplementar

Proporgédo de nascidos vivos
de mées com sete ou mais
consultas de pré-natal.

NUmero de testes de sifi-lis
por gestante.

NUmero de dbitos maternos
em determinado periodo e
local de residéncia

Proporcéo de obitos de
mulheres em idade fértil (10
a 49 anos) investigados.

Taxa de mortalidade in-
fantil.

Proporcéo de gestantes SUS
vinculadas ao hospital para
realizagdo do parto

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

N° de consultas por faixa
etaria

Unidade de An

medida

Numero

NUmero

Percentual

Percentual

Percentual

NUmero

NUmero

Percentual

Taxa

Percentual

NUmero

Numero

0 -
Linha-
Base

Linha-
Base

Meta
Plano(2018-
2021)

1

0,00

56,00

4,00

90,00

1,00

80,00

Unidade de
Meta medida
2019
Meta
1 NUmero
2 NUmero
0 Percentual

53 Percentual

1 Percentual
3 NUmero
1 NUmero

90  Percentual

1 Taxa

20 Percentual

1 NUmero

7 NUmero

Resultado % meta
alcancada

Anual

0

43.48

90

20

82,04

100,00

100,00

100,00

100,00

100,00

DIRETRIZ N° 4 - Diretriz 4 ¢, Fortalecimento da rede de salide mental, com énfase no enfrenta-mento da dependéncia de crack e

outras drogas.

OBJETIVO N° 4.1 - Objetivo 4.1 - Ampliar o acesso a atencdo psicossocial da populagdo em geral, de forma articulada com os demais
pontos de atencdo em salde e outros pontos intersetoriais.
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Numero de CAPS
instala-do.

1. Solicitar ao Ministério da Saude, o
credenciamento para implantacéo de um CAPS
regional para atender os trés municipios Corgui-nho,

NUmero Numero

0

Rochedo e Rio Negro.

OBJETIVO N°5.1 - Objetivo 5.1 - Melhoria das condig@es de salde do idoso e portadores de doengas cronicas mediante qualificacdo da
gestdo e das redes de atengdo.

1. Manter o nimero de
mor-talidade prematura (

2. Implantacéo e
implementagao da
estratificagdo de risco para
Fragilidade de idosos em
100% da Rede de Atencado
Primaria.

Taxa de mortalidade prematura (de 30 a 69
anos) pelo conjunto das quatro principais
doengas cronicas ndo transmissiveis(do apa-
relho circulatério, cancer, diabetes e
respiratérias cronicas) por 100mil habi-tantes
nessa faixa etaria

Numero de Equipes de Estratégia Salde da
Fami-lia com estratificacéo de risco para
Fragilidade de idosos implantada.

Namero

NUmero

9

100,00

OBJETIVO N° 6.1 - Objetivo 6.1 - Fortalecer a promogdo e a Vigilancia em Saude.

1. Alcancar, em pelo me-nos
75% as coberturas vacinais
(CV) adequa-das do
Calendario Bési-co de
Vacinacdo da Crianca.

2. Alcancar em 70% a
proporgao de cura dos casos
novos de hanseni-ase
diagnosticados nos anos de
coortes

3. Garantir a realizacéo de
exames anti-HIV em 100%
dos casos novos de
tuberculose.

https://digisusgmp.saude.gov.br

Proporcéo de vacinas selecionadas do Percentual
Calendario Nacional de Vacinagao
para crian¢as 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

Proporcéo de cura dos casos novos de  Percentual
hanseniase diagnosticados nos anos

das coortes

Proporcéo de exame anti-HIV Percentual
realizados entre os casos novos de

tuberculose.

75,00

70,00

100,00

70

100

Percentual

Percentual

Percentual

100

100

117,65

100,00

100,00
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DIRETRIZ N°6 - Diretri

Descricdo da Meta
em saude.

4. Aumentar para 99% a
proporcdo de registro de
6bitos com causa bésica
definida.

5. Encerrar 80% ou mais das
doengas compulsé-rias
imediatas registra-das no
Sistema de In-formagoes
sobre Agra-vos de
Notificagdo (Si-nan), em até
60 dias a partir da data de
notifi-cacéo.

6. Implantar em 100% das
unidades as notificacdes de
casos de doengas ou agravos
relacionados ao trabalho
notificados.

7. Manter a incidéncia de
aids em menores de 5 anos
abaixo de 01 ao ano.

8. Manter o numero abso-
luto de 6bitos por
leishmaniose visceral abaixo
01 ao ano.

9. Garantir a vacinacdo
antirrabica de 80% dos cées e
100% dos felinos na
campanha.

10. Manter o nimero abso-
luto de 6bitos por den-gue
abaixo de 01 ao ano.

11. Realizar no minimo 04
ciclos com 80% de co-
bertura de imdveis visi-tados
para controle ve-torial da
dengue.

12. Realizar os seis grupos
de a¢Bes considerados
necessarios para a VI-SA.

JRdicRESYSEA HAMNISEANErRGEAVO BiAisREEaE ﬁmgt

avaliacdo da meta

Proporcéo de registro de 6bitos com
causa basica definida

Proporcéo de casos de doencas de
notificagdo compulséria imediata
(DNCI) encerrados em até 60 dias
apos notificacdo.

Numero de unidades com
notificagdes de casos de doencas ou
agravos relacionados ao trabalho
notificados.

NUmero de casos novos de aids em
menores de 5 anos

Numero absoluto de ébitos por
leishmaniose visceral.

Proporcéo de cées vaci-nados na
campanha de vacinagdo antirrabica
canina.

NUmero absoluto de dbitos por
dengue.

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

Percentual de municipios que
realizam no minimo seis grupos de
acoes de Vigilancia Sanitaria
consideradas necessarias a todos 0s
municipios no ano

medida

Percentual

Percentual

NUmero

Numero

Numero

Percentual

NUmero

NUmero

Numero

Base

lagaa, POeio de paes HUEBAR 1550 ade itaneia:

Plano(2018- medida - Anual alcancada
2021) Meta ¢
99,00 99 Percentual 100

101,01
80,00 80 Percentual 80

100,00
3 3 Numero 3

100,00
0 0 NUmero

0 0

0 0 NUmero 0

0
80,00 80 Percentual 80

100,00
0 0 NUmero

0 0

4 4 NUmero 6

150,00
6 6 Numero 6

100,00

OBJETIVO N° 6.2 - Objetivo 6.2 - Implementar a¢6es de saneamento basico e salde ambiental para a pro-mogao da satde e reducdo das

desigualdades sociais, com énfase no Programa de Acele-racdo do Crescimento.

Descricdo da Meta

1. Realizar 100% de pro-porcéo de
anélises reali-zadas em amostras
de &gua para consumo hu-mano,
quanto aos para-metros coliformes

to-tais, cloro residual livre e
turbidez.

https://digisusgmp.saude.gov.br

Indicador para
monitoramento e avaliacdo da
meta

Proporcéo de analises realizadas
em amostras de &gua para
consumo humano quanto aos
pardmetros coliformes totais,
cloro residual livre e turbidez

Ano -
Unidade d
nidade de Linha-

Base

medida

Percentual

Linha

Meta Unidade de
- i Resultado % meta
Plano(2018- 2019 medida - Anual alcancada
2021) Meta ¢
100,00 100 = Percentual 100
100,00
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OBJETIVO N° 7.1 - Objetivo 7.1 - Ampliar a implantacdo do Sistema Nacional de Gestdo da Assisténcia Farmacéutica (Horus) como
estratégia de qualificacdo da gestdo da Assisténcia Farma-céutica no SUS.

1. Implantar o Sistema Nacio-nal de Gest&o Percentual de Percentual 100,00 Percentual 0
da Assistén-cia Farmacéutica (Horus), em municipios com o
100% dos servigos far-macéuticos da Sistema Hérus im- 0
Atencéo Bésica. plantado.
OBJETIVO N° 7.2 - Objetivo 7.2 - Qualificar os servigos de Assisténcia Farmacéutica nos municipios
1. 90% dos medicamentos da Proporcéo de unidade de Percentual 90,00 Percentual 90
REMUME adquiridos em tempo medicamentos solicitadas e
adequado para atender ao CMM atendidas. 100,00
(Consumo médio mensal)
2.80% das farmacias das uni-dades =~ Numero de Unidades equi- Percentual 80,00 80  Percentual 80
equipadas e estrutu-radas de padas e estruturadas de acordo
acordo com boas praticas de com boas praticas de
armazenamento de medicamentos. armazenamento de me- 100,00
dicamentos.
OBJETIVO N° 8.1 - Objetivo 8.1 - Investir em qualificagéo e fixacéo de profissionais para o SUS.
1. Implementar 100% das a¢Ges de Numero de agdes de Percentual 100,00 Percentual 100
educagdo perma-nente para qualificacdo edu-cagdo permanente 100,00
das redes de atengdo pactua-das imple-mentadas.
2. Ampliar para 100% o nG-mero de Numero de pontos de Percentual 100,00 100  Percentual 100
100,00

acesso ao Telessatide
Bra-sil Redes.

pontos do Teles-satde Brasil Redes.

OBJETIVO N° 8.2 - Objetivo 8.2 - Investir em qualificacdo e fixagdo de profissionais para 0 SUS. Despreca-rizar o trabalho em sadde nos

servicos do SUS da esfera publica na regido de Salde.

Numero de trabalhadores- Percentual 90,00 Percentual

que atendem ao SUS com
vinculos protegidos.

1. Ampliar para 90% o per-centual de
trabalhadores que atendem ao SUS
com vinculos protegidos.

100,00

OBJETIVO N° 9.1 - Objetivo 9.1 - Fortalecer os vinculos do cidaddo, conselheiros de Sadde, liderangas de movimentos sociais, agentes
comunitarios de Saude, agentes de combate as endemias, educadores populares com o SUS.
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1. 100% de plano de sadde enviado ao
conselho de Sadde.

2. Fortalecer, implantar e man-ter as

acBes do Conselho Municipal de
Satde em 100%.

3. Estruturar em 90% a estru-tura fisica
do Conselho Municipal de Satde.

Proporcéo de plano de sad-  Percentual 100,00 Percentual
de enviado ao Conselho de

Salde

Conselho Municipal de Percentual 100,00 100  Percentual
Saude fortalecido.

Estrutura fisica do Conse- Percentual 90,00 90 Percentual

lho Municipal de Sadde
adequada.

100 100,00
100 100,00
90 100,00

OBJETIVO N°10.1 - Objetivo 10.1 - Qualificacdo de instrumentos de execucdo direta, com geracdo de ga-nhos de produtividade e

eficiéncia para o SUS.

1. 100% dos instrumentos de gestéo

em dia, apro-vados pelo CMS

2. Aplicar no minimo15%, por
exercicio, da receita liquida de
impostos em gastos em acoes e
servi-¢os publicos de salde

3. Manter a prestacéo de servicos

Numero de instrumentos de
gestéo em dia, apro-vados pelo
CMS.

Percentual de gastos aplicados

em acdes e servicos publicos
de sat-de

Servigos administrativos para

Percentual

Percentual

Percentual

100,00

15,00

90,00

Percentual

Percentual

Percentual

administrativos para o

funcionamento da Secretaria

Municipal de Satde.

o funcionamento da Secretaria
Municipal de Satde em
funcionamen-to.

100 100,00
15

100,00
90

100,00

Ampliar a oferta de con-sulta especializada na Atengdo Primaria voltada para a satide da mulher

0 - Informacgdes
Complementares

https://digisusgmp.saude.gov.br

100% dos instrumentos de gestdo em dia, apro-vados pelo CMS

100% de plano de satde enviado ao conselho de Salde.

Ampliar para 90% o per-centual de trabalhadores que atendem ao SUS com vinculos protegidos.
Manter o nimero de mor-talidade prematura (

Solicitar ao Ministério da Saude, o credenciamento para implantacdo de um CAPS regional para
atender os trés municipios Corgui-nho, Rochedo e Rio Negro.

Ampliar a oferta de ser-vi¢os na atencéo primaria

100,00
100,00
90,00
9,00

0
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Demonstrativo da vincula¢do das metas anualizadas com a Subfun¢do

Meta
Subfuncoes da . - rogramada
. ¢ Descricé@o das Metas por Subfun¢do A
Saude para o
exercicio
Fortalecer, implantar e man-ter as a¢gdes do Conselho Municipal de Satde em 100%. 100,00

Aumentar em 75% a oferta de transporte sanitario para pacientes que necessitam de tra-tamentoem 1
outro mu-nicipio.

Manter a prestacdo de servicos administrativos para o funcionamento da Secretaria Municipal de 90,00

Saude.
Estruturar em 90% a estru-tura fisica do Conselho Municipal de Salde. 90,00
Garantir em 100% a estrutura fisica da Rede de Atencdo as Urgén-cias 0
122 - Administracdo  Objetivo 3.1 ¢, Fortalecer e ampliar as acdes de prevencdo, deteccdo precoce e tratamen-to 2,00
Geral oportuno do cancer de mama e do colo de Utero.
100% dos instrumentos de gestdo em dia, apro-vados pelo CMS 100,00
100% de plano de saude enviado ao conselho de Saude. 100,00
Ampliar para 90% o per-centual de trabalhadores que atendem ao SUS com vinculos protegidos. 90,00
Implementar 100% das a¢des de educagdo perma-nente para qualificacdo das redes de atengao 100,00
pactua-das
90% dos medicamentos da REMUME adquiridos em tempo adequado para atender ao CMM 90,00

(Consumo médio mensal)

Implantar o Sistema Nacio-nal de Gestdo da Assistén-cia Farmacéutica (Hérus), em 100% dos 0,00
servicos far-macéuticos da Atengdo Basica.

Realizar 100% de pro-porcéo de analises reali-zadas em amostras de agua para consumo hu-mano, 100,00
quanto aos para-metros coliformes to-tais, cloro residual livre e turbidez.

Manter o nimero de mor-talidade prematura ( 9,00

Solicitar ao Ministério da Satde, o credenciamento para implantagdo de um CAPS regional para 0
atender os trés municipios Corgui-nho, Rochedo e Rio Negro.

Ampliar a oferta de con-sulta especializada na Atencao Primaria voltada para a saide da mulher 0

Aumentar em 50% a oferta de transporte de paciente em urgéncia e emergéncia na Rede de 0
Atengdo as Urgéncias.

Aplicar no minimo15%, por exercicio, da receita liquida de impostos em gastos em ages e servi- 15,00
¢os publicos de saude

Fortalecer, implantar e man-ter as a¢gdes do Conselho Municipal de Saide em 100%. 100,00
Ampliar para 100% o ni-mero de pontos do Teles-saude Brasil Redes. 100,00
80% das farmacias das uni-dades equipadas e estrutu-radas de acordo com boas praticas de 80,00

armazenamento de medicamentos.
Ampliar a oferta de ser-vigos na atengdo primaria 0
Aumentar em 1% ao ano a razdo de mamografias realizadas na populagdo-alvo. 0,12

Aumentar em 75% a oferta de transporte sanitario para pacientes que necessitam de tra-tamentoem 1
outro mu-nicipio.
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Demonstrativo da vincula¢do das metas anualizadas com a Subfun¢do

Meta
Subfuncoes da . - d
. ¢ Descricé@o das Metas por Subfun¢do programaca
Saude para o
exercicio

Manter a prestagao de servicos administrativos para o funcionamento da Secretaria Municipal de 90,00

Saude.

Estruturar em 90% a estru-tura fisica do Conselho Municipal de Satde. 90,00
Garantir em 100% a estrutura fisica da Rede de Atencdo as Urgén-cias 0
Ampliar em 100% a capacidade de atendi-mento da Rede de Atencédo as Urgéncias 25,00
Ampliar em 50% a ca-pacidade da Central Regulagdo Municipal. 12,50

Vincular 80% das gestantes SUS ao hospital para a realizagéo do parto, conforme estratificagdo de 20,00

risco
Manter o nimero abso-luto de 6bitos por den-gue abaixo de 01 ao ano. 0
Manter o numero de sifi-lis congénita abaixo de 02 ao ano. 0

Realizar no minimo 04 ciclos com 80% de co-bertura de imoveis visi-tados para controle ve-torial 6

da dengue.
Realizar os seis grupos de acdes considerados necessarios para a VI-SA. 6

301 - Atengdo Béasica = Manter a cobertura popula-cional estimada pelas equi-pes de Atencdo Basica em 100% 100,00
Implementar 100% das ag¢les de educacdo perma-nente para qualificagdo das redes de atencdo 100,00
pactua-das

Alcancar, em pelo me-nos 75% as coberturas vacinais (CV) adequa-das do Calendario Bési-co de 100,00
Vacinagdo da Crianca.

Manter o nimero de mor-talidade prematura ( 9,00

Solicitar ao Ministério da Salde, o credenciamento para implantacdo de um CAPS regional para 0
atender os trés municipios Corgui-nho, Rochedo e Rio Negro.

Ampliar a oferta de con-sulta especializada na Atencao Primaria voltada para a saide da mulher 0

Objetivo 3.1 ¢ Fortalecer e ampliar as acBes de prevencao, detecgdo precoce e tratamen-to 0,46
oportuno do cancer de mama e do colo de Utero.

Reduzir em 1% ao ano a taxa de internacOes por causas sensiveis a Atencdo Basica. (ICSAB). 1,00
Ampliar para 100% o ni-mero de pontos do Teles-salide Brasil Redes. 100,00

Alcancar em 70% a proporgdo de cura dos casos novos de hanseni-ase diagnosticados nos anos de 70,00
coortes

Implantacdo e implementacéo da estratificacéo de risco para Fragilidade de idosos em 100% da 0
Rede de Atencgdo Primaria.

Ampliar a oferta de ser-vicos na atengdo primaria 0
Aumentar em 1% ao ano a razdo de mamografias realizadas na populagdo-alvo. 0,12
Aumentar em 50% a oferta de transporte de paciente em urgéncia e emergéncia na Rede de 0

Atencdo as Urgéncias.
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Demonstrativo da vincula¢do das metas anualizadas com a Subfun¢do

Subfuncoes da
Saude

302 - Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial

https://digisusgmp.saude.gov.br

Descricé@o das Metas por Subfun¢do

Aumentar o percentual de cobertura de acompanha-mento das condicionalida-des de Salde do
Programa Bolsa Familia (PBF) em 1% ao ano.

Garantir a realizacéo de exames anti-HIV em 100% dos casos novos de tuberculose.
Manter o percentual bai-xode 8% de gravidez na Adolescéncia.

Aumentar em 75% a oferta de transporte sanitario para pacientes que necessitam de tra-tamento em
outro mu-nicipio.

Manter a cobertura popula-cional estimada pelas equi-pes de Satude Bucal em 100%.
Aumentar para 99% a proporcao de registro de dbitos com causa basica definida.

Manter o percentual de parto normal acima de 52%.

Aumentar o percentual de agdo coletiva de escovagdo dental supervisionada em 1% ao ano.

Encerrar 80% ou mais das doengas compulsd-rias imediatas registra-das no Sistema de In-
formacdes sobre Agra-vos de Notificacdo (Si-nan), em até 60 dias a partir da data de notifi-cacéao.

Aumentar a propor¢do de nascidos vivos de maes com no minimo sete con-sultas de pré-natal em
1% ao ano.

Reduzir o percentual de exodontia em relagdo aos procedimentos preventivos e curativos em 1%
ao ano.

Implantar em 100% das unidades as notificacbes de casos de doengas ou agravos relacionados ao
trabalho notificados.

Realizar no minimo 03 testes de sifilis nas gestantes usuérias do SUS.
Aumentar o nimero de atendimento domiciliar na Satude Bucal em 2% ao ano.
Manter a incidéncia de aids em menores de 5 anos abaixo de 01 ao ano.
Manter o nimero de 6bi-tos maternos abaixo de 02 ao ano.

Aumentar em 1% ao ano a razdo entre tratamentos concluidos e primeiras con-sultas odontoldgicas
pro-graméticas

Manter em no minimo 90% a propor¢ao de 6bi-tos de mulheres em idade fértil (10 a 49 anos) in-
vestigados.

Manter o numero de mortalidade infantil abai-xo de 02 ao ano.

Vincular 80% das gestantes SUS ao hospital para a realizagdo do parto, conforme estratificagdo de
risco

Manter o nimero abso-luto de 6bitos por den-gue abaixo de 01 ao ano.
Manter o numero de sifi-lis congénita abaixo de 02 ao ano.
Garantir a quantidade de consultas por faixa etaria, preconizadas pelo Minis-tério da Satde.

Solicitar ao Ministério da Salde, o credenciamento para implantagdo de um CAPS regional para
atender os trés municipios Corgui-nho, Rochedo e Rio Negro.

Meta

programada

para o
exercicio

1,00

100,00

0,00

100,00
100,00
43,48
1,00

80,00

0,00

1,00

2,00

1,00

90,00

0,00

20,00
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Demonstrativo da vincula¢do das metas anualizadas com a Subfun¢do

Subfuncoes da
Saude

303 - Suporte
Profilatico e
Terapéutico

304 - Vigilancia
Sanitaria

305 - Vigilancia
Epidemioldgica

https://digisusgmp.saude.gov.br

Descricé@o das Metas por Subfun¢do

Implementar 100% das agdes de educacgdo perma-nente para qualificacdo das redes de atencéo
pactua-das

Aumentar em 50% a oferta de transporte de paciente em urgéncia e emergéncia na Rede de
Atengdo as Urgéncias.

Aumentar em 75% a oferta de transporte sanitario para pacientes que necessitam de tra-tamento em
outro mu-nicipio.

Garantir em 100% a estrutura fisica da Rede de Atencdo as Urgén-cias
Ampliar em 100% a capacidade de atendi-mento da Rede de Atencéo as Urgéncias
Ampliar em 50% a ca-pacidade da Central Regulagcdo Municipal.

Vincular 80% das gestantes SUS ao hospital para a realizagdo do parto, conforme estratificagdo de
risco

Implantar o Sistema Nacio-nal de Gestdo da Assistén-cia Farmacéutica (Hérus), em 100% dos
servicos far-macéuticos da Atengdo Basica.

90% dos medicamentos da REMUME adquiridos em tempo adequado para atender ao CMM
(Consumo médio mensal)

80% das farmécias das uni-dades equipadas e estrutu-radas de acordo com boas praticas de
armazenamento de medicamentos.

Ampliar em 100% a capacidade de atendi-mento da Rede de Atencéo as Urgéncias
Manter o nimero abso-luto de 6bitos por den-gue abaixo de 01 ao ano.

Realizar 100% de pro-porc¢do de andlises reali-zadas em amostras de agua para consumo hu-mano,
quanto aos para-metros coliformes to-tais, cloro residual livre e turbidez.

Manter o numero abso-luto de dbitos por leishmaniose visceral abaixo 01 ao ano.
Garantir a vacinagao antirrabica de 80% dos céaes e 100% dos felinos na campanha.

Realizar no minimo 04 ciclos com 80% de co-bertura de imdveis visi-tados para controle ve-torial
da dengue.

Realizar os seis grupos de agdes considerados necessarios para a VI-SA.

Ampliar em 100% o nimero de unidades de Satde com servigo de notificacdo continua da
violéncia domeéstica, sexual e outras violén-cias.

Implementar 100% das ag¢Oes de educacdo perma-nente para qualificagdo das redes de atengéo
pactua-das

Realizar 100% de pro-porc¢do de analises reali-zadas em amostras de agua para consumo hu-mano,
quanto aos pard-metros coliformes to-tais, cloro residual livre e turbidez.

Alcangar, em pelo me-nos 75% as coberturas vacinais (CV) adequa-das do Calendario Basi-co de
Vacinagdo da Crianca.

Manter o nimero de mor-talidade prematura (

Implantacéo e implementagdo da estratificacdo de risco para Fragilidade de idosos em 100% da
Rede de Atenc¢do Primaria.

Meta

programada

para o
exercicio

100,00

25,00
12,50

20,00

100,00

90,00

80,00

25,00

100,00

80,00

100,00

100,00

100,00

9,00
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70,00

https://digisusgmp.saude.gov.br

Alcancar em 70% a proporgdo de cura dos casos novos de hanseni-ase diagnosticados nos anos de
coortes

Garantir a realizacéo de exames anti-HIV em 100% dos casos novos de tuberculose.
Aumentar para 99% a proporcao de registro de 6bitos com causa basica definida.

Encerrar 80% ou mais das doengas compulsd-rias imediatas registra-das no Sistema de In-
formagdes sobre Agra-vos de Notificagdo (Si-nan), em até 60 dias a partir da data de notifi-cagao.

Implantar em 100% das unidades as notificacdes de casos de doencgas ou agravos relacionados ao
trabalho notificados.

Manter a incidéncia de aids em menores de 5 anos abaixo de 01 ao ano.

Manter em no minimo 90% a proporcéo de 6bi-tos de mulheres em idade fértil (10 a 49 anos) in-
vestigados.

Manter o numero abso-luto de 6bitos por leishmaniose visceral abaixo 01 ao ano.
Garantir a vacinagao antirrabica de 80% dos cées e 100% dos felinos na campanha.
Manter o nimero abso-luto de 6bitos por den-gue abaixo de 01 ao ano.

Manter o numero de sifi-lis congénita abaixo de 02 ao ano.

Realizar no minimo 04 ciclos com 80% de co-bertura de iméveis visi-tados para controle ve-torial
da dengue.

100,00
100,00

80,00

90,00

80,00
0
0

6
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Demonstrativo da Programacéo de Despesas com Saude por Subfuncéo, Natureza e Fonte

Subfungdes da
Salde

0 - Informagdes
Complementares

122 -
Administracéo
Geral

301 - Atengdo
Basica

302 -
Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial

303 - Suporte
Profilatico e
Terapéutico

304 - Vigilancia
Sanitéria

305 - Vigilancia
Epidemioldgica

306 -
Alimentacéo e
Nutricdo

Natureza
da
Despesa

Corrente
Capital
Corrente
Capital
Corrente
Capital
Corrente

Capital

Corrente
Capital
Corrente
Capital
Corrente
Capital
Corrente

Capital

Recursos
ordinarios
- Fonte

Livre (R$)

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

Receita de
impostos e de
transferéncia
de impostos
(receita
proépria - R$)

3.671.000,00
46.000,00
434.000,00
5.000,00
3.176.000,00
38.000,00
5.000,00

N/A

35.000,00
N/A
20.000,00
3.000,00
1.000,00
N/A

N/A

N/A

Transferéncias
de fundos a
Fundo de
Recursos do
SUS,
provenientes
do Governo
Federal (R$)
689.500,00
169.500,00
N/A

N/A
609.500,00
167.000,00
1.000,00

500,00

32.000,00

N/A

11.000,00

1.000,00

36.000,00

1.000,00

N/A

N/A

Transferéncias
de fundos ao
Fundo de
Recursos do
SUS,
provenientes
do Governo
Estadual (R$)
487.000,00
46.000,00
N/A

N/A
462.500,00
42.000,00
8.000,00

4.000,00

15.000,00

N/A

1.000,00

N/A

500,00

N/A

N/A

N/A

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

Data da consulta: 25/07/2022.

e Analises e Consideragdes sobre Programacgdo Anual de Salde - PAS

® A Programagdo Anual de Salde € parte importante do Relatério Anual de

Transferéncias
de convénios
destinados a
Saude (R$)

N/A

250.000,00

N/A

N/A

N/A

250.000,00

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

® Gestdo e auxilia na confeccédo dos relatdrios quadrimestrais elaborados pela Secretaria

® Municipal de Saude.

e E uma importante ferramenta para atualizacéo e acompanhamento do Plano

® Municipal de Salde e das metas pactuadas com o Estado de Mato Grosso do Sul.

® Espera-se deste documento, que seja um resumo dos COmpromissos que o

® Municipio firmou com a sociedade, que seja um manual de consulta diaria do gestor do

® SUS, de seus coordenadores, do Conselho Municipal de Satde e dos interessados em

e geral.

Operagdes
de Crédito
vinculadas
a Saude
(R$)

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

Royalties
do
petréleo
destinados
a Salde
(R$)

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

Qutros
recursos
destinados
a Saude

(R9)

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

N/A

Total(R$)

4.847.500,00

511.500,00

434.000,00

5.000,00

4.248.000,00

497.000,00

14.000,00

4.500,00

82.000,00

N/A

32.000,00

4.000,00

37.500,00

1.000,00

N/A

N/A

® Ao analisarmos os resultados das metas elaboradas, podemos observar que no geral o municipio vem cumprindo com os compromissos firmados

com a sociedade.
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8. Indicadores de Pactuacdo Interfederativa

E necessério que a pactuacio seja enviada para aprovacéo pelo Conselho de Satde.

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 25/07/2022.

o Analises e Consideragdes sobre Indicadores de Pactuacéo Interfederativa

Ao analisarmos os indicadores de pactuagdo interfederativa para o ano de 2019, podemos notar que o municipio, em sintese cumpriu 75% das metas
pactuadas. observa - se a necessidade de intensificar agdes voltadas especificamente para os indicadores de numero 1 ¢ 11 4 13 ; 14 - 20, aos quais 0 municipio

ndo cumpriu meta. Ha a necessidade de se fortalecer a Vigilancia em Satde do municipio.

N [ INDICADOR TIPO | META | RESULTADO | % UNIDADE DE
ANO | ANUAL ALCANCADA | MEDIDA
DE DA META
2019

1 | MORTALIDADE PREMATURA (DE 30 A 69 ANOS) PELO CONJUNTO DAS 4 U 6 3 3 NUMERO

PRINCIPAIS DCNT (DOENGAS DO APARELHO CIRCULATORIO, CANCER,
DIABETES E DOENGCAS RESPIRATORIAS CRONICAS)

2 | PROPORGAO DE OBITOS DE MULHERES EM IDADE FERTIL (10 A 49 ANOS) E 70% | 0,00% (NAO | 0,00% PERCENTUAL
INVESTIGADOS. HOUVE
OBITOS)
3 U |90% | 100% 100% PERCENTUAL

PROPORGAO DE REGISTRO DE OBITOS COM CAUSA BASICA DEFINIDA

4 | PROPORGAO DE VACINAS SELECIONADAS DO CALENDARIO NACIONAL DE U 75% 100% 100% PERCENTUAL
VACINAGAO PARA CRIANGAS MENORES DE DOIS ANOS DE IDADE -
PENTAVALENTE 32 DOSE, PNEUMOCOCICA 10-VALENTE 22 DOSE,
POLIOMIELITE 32 DOSE E TRIPLICE VIRAL 12 DOSE - COM COBERTURA
VACINAL PRECONIZADA

5 | PROPORGAO DE CASOS DE DOENGAS DE NOTIFICAGAO COMPULSORIA U 80% NA NA PERCENTUAL

IMEDIATA (DNCI) ENCERRADOS EM ATE 60 DIAS APOS NOTIFICACAO

6 | PROPORCAO DE CURA DOS CASOS NOVOS DE HANSENIASE DIAGNOSTICADOS | U 70% | N.A N.A PERCENTUAL
NOS ANOS DAS COORTES

7 | NUMERO DE CASOS AUTOCTONES DE MALARIA E N.A N.A N.A NUMERO

8 | NUMERO DE CASOS NOVOS DE SiFILIS CONGENITA EM MENORES DE UM ANO | U 0 0 0 NUMERO
DE IDADE

9 | NUMERO DE CASOS NOVOS DE AIDS EM MENORES DE 5 ANOS. U 0 0 0 NUMERO

10 | PROPORGAO DE ANALISES REALIZADAS EM AMOSTRAS DE AGUA PARA u 90% 100% 100% PERCENTUAL

CONSUMO HUMANO QUANTO AOS PARAMETROS COLIFORMES TOTAIS,

CLORO RESIDUAL LIVRE E TURBIDEZ

11 | RAZAO DE EXAMES CITOPATOLOGICOS DO COLO DO UTERO EM MULHERES U 0,46 0,35 0,35 RAZAO
DE 25 A 64 ANOS NA POPULACAO RESIDENTE DE DETERMINADO LOCAL E A

POPULAGAO DA MESMA FAIXA ETARIA

12 | RAZAO DE EXAMES DE MAMOGRAFIA DE RASTREAMENTO REALIZADOSEM | U 0,15 0,15 0,15 RAZAO
MULHERES DE 50 A 69 ANOS NA POPULAGAO RESIDENTE DE DETERMINADO
LOCAL E POPULACAO DA MESMA FAIXA ETARIA.
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13 | PROPORGAO DE PARTO NORMAL NO SISTEMA UNICO DE SAUDE E NA SAUDE 51,94 | 42,86 42,86 PERCENTUAL
SUPLEMENTAR

14 | PROPORGAO DE GRAVIDEZ NA ADOLESCENCIA ENTRE AS FAIXAS ETARIAS 10 16,05 | 16,66 16,66 PERCENTUAL
A 19 ANOS

15 | TAXA DE MORTALIDADE INFANTIL 0 0 0 NUMERO

16 | NUMERO DE OBITOS MATERNOS EM DETERMINADO PERIODO E LOCAL DE 0 0 0 NUMERO
RESIDENCIA

17 | COBERTURA POPULACIONAL ESTIMADA PELAS EQUIPES DE ATENCAO 100% | 100% 100% PERCENTUAL
BASICA

18 | COBERTURA DE ACOMPANHAMENTO DAS CONDICIONALIDADES DE SAUDE 53% | 90,49% 90,49% PERCENTUAL
DO PROGRAMA BOLSA FAMILIA (PBF)

19 | COBERTURA POPULACIONAL ESTIMADA DE SAUDE BUCAL NA ATENCAO 100% | 100% 100% PERCENTUAL
BASICA

20 | PERCENTUAL DE MUNICIPIOS QUE REALIZAM NO MINIMO SEIS GRUPOS DE 100% | 83% 83% PERCENTUAL
AGOES DE VIGILANCIA SANITARIA CONSIDERADAS NECESSARIAS A TODOS 0OS
MUNICIPIOS NO ANO

21 | AGOES DE MATRICIAMENTO SISTEMATICO REALIZADAS POR CAPS COM N,A N.A N.A PERCENTUAL
EQUIPES DE ATENCAO BASICA

22 | NUMERO DE CICLOS QUE ATINGIRAM MINIMO DE 80% DE COBERTURA DE 4 6 6 NUMERO
IMOVEIS VISITADOS PARA CONTROLE VETORIAL DA DENGUE

23 | PROPORGAO DE PREENCHIMENTO DO CAMPO OCUPAGAO NAS NOTIFICAGOES 100% | 100% 100% PERCENTUAL
DE AGRAVOS RELACIONADOS AO TRABALHO
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9. Execucdo Orcamentaria e Financeira

9.1. Execugdo da programacao por fonte, subfuncéo e natureza da despesa

Despesa Total em Satde por Fonte e Subfuncéo

Corrente 0,00 ‘ 3.621.011,12 ‘ 1.027.302, 32 608.056, 74 0, 00 0 00 0, 00 0,00 | 5.256.370,18 ‘

| Capital ‘ 0,00 ‘ 0,00 ‘ 588.919,29 ‘ 0,00 ‘ 18.964,80‘ 0,00 ‘ 0,00 | 0,00 | 607.884,09 ‘

| Corrente ‘ o,oo‘ o,oo‘ o,oo‘ o.oo‘ o,oo‘ 0,00‘ 0,00| 0 00| 0,00‘

| Capital ‘ 0,00 ‘ 0,00 ‘ 0,00 ‘ 105.000,00 ‘ o,oo‘ 0,00 ‘ 0,00 | 0,00 | 105.000,00 ‘

Corrente 0,00 227,44 20.945,68 19.166,29 0,00 0,00 0,00 0,00 40.339,41
Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Corrente 0,00 0,00 1.808,14 11,03 0,00 0,00 0,00 0,00 1.819,17
Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Corrente 0,00 11.311,15 10.277,91 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 21.589,06
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 0,00 382.648,65 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 382.648,65
Capital 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

(*) ASPS: Acoes e Servigos Plblicos em Saude
2) Dados extraidos do Médulo de controle externo, conforme Art. 39, inc. V, LC 141/2012.

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

Data da consulta: 25/03/2021.

2. Indicadores financeiros

\

3,79 %
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88,93 %

24 %

39,06 %

9,62 %

63,70 %

R$ 1.098,76

55,32 %

4,82 %

%
11,11 %

0,00 %

%

l

%

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

Data da consulta: 25/03/2021.

9.3. Relatério Resumido da Execucdo Orgamentaria (RREO)

1.448.000,00 1.448.000,00 1.091.321,58

8.500.000,00 8.773.514,78

1.472.897,1
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52.000,00 52.000,00 76.989,21 148,06

13.000,00 13.000,00 0,00 0,00

13.000,00 13.000,00 0,00 0,00
16.363.000,00 16.363.000,00 18.362.444,75

1.642.000,00 1.783.753,42 1.921.545,98 107,72
1.004.000,00 1.145.753,42 1.357.534,26 118,48
623.000,00 623.000,00 547.817,33 87,93
0,00 0,00 0,00 0,00
15.000,00 15.000,00 16.194,39 107,96
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
1.642.000,00 1.783.753,42 1.921.545,98

"

4.847.500,00 5.886.349,31 5.702.766,47 0,00 96,88
3.214.500,00 3.585.985,10 3.549.222,89 0,00 98,97
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
1.633.000,00 2.300.364,21 2.153.543,58 0,00 93,62
511.500,00 876.992,05 712.884,09 0,00 81,29
511.500,00 876.992,05 712.884,09 0,00 81,29
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
5.359.000,00 6.763.341,36 6.415.650,56 94,86

‘ 0,00

‘ 0,00

0,00

‘ ‘ 000 ‘

https://digisusgmp.saude.gov.br

36 de 42



0,00 0,00 0,00 0,00
2.746.329,42 2.400.452,20 0,00 37,42
2.496.329,42 2.381.487,40 0,00 37,12

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

250.000,00 18.964,80 0,00 0,30

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

N/A N/A 0,00

N/A 0,00 0,00 0,00

N/A 0,00 0,00 0,00

N/A 2.400.452,20 37,42

N/A ‘ ‘ 4.015.198,36
21,86
1.260.831,65

https://digisusgmp.saude.gov.br

N/A N/A N/A 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00

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

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

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

0,00

0,00

0,00

FONTE: SIOPS, Mato Grosso do Sul27/02/20 20:08:45

superior ao fixado na LC n° 141/2012
5 - Durante 0 exercicio esse valor servird para 0 monitoramento previsto no art. 23 da LC 141/2012
6 - No Gltimo bimestre, sera utilizada a formula [VI(h+i) - (15 x 111b)/100].

1 - Essa linha apresentara valor somente no Relatorio Resumido da Execucdo Orcamentaria do Gltimo bimestre do exercicio.

2 - O valor apresentado na intercessdo com a coluna "h" ou com a coluna "h+i"(tltimo bimestre) devera ser o mesmo apresentado no "total j*.
3 - O valor apresentado na intercessédo com a coluna "h* ou com a coluna "h+i"(Gltimo 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 Organica do Municipio quando o percentual nela estabelecido for

4.745.000,00 6.090.467,94 5.864.254,27 91,41
18.500,00 105.420,00 105.000,00 0,00 1,64
82.000,00 44.091,18 40.339,41 0,00 0,63
36.000,00 2.742,45 1.819,17 0,00 0,03
38.500,00 136.590,06 21.589,06 0,00 0,34

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
439.000,00 384.029,73 382.648,65 0,00 5,96
5.359.000,00 6.763.341,36 6.415.650,56 100,01

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

programa de trabalho

Bloco de

. . Programas de Trabalho
Financiamento

https://digisusgmp.saude.gov.br

Valor
Transferido
em 2019
(Fonte: FNS)

Valor
Executado
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Bloco de
Financiamento

Programas de Trabalho

Valor
Transferido
em 2019
(Fonte: FNS)

Valor
Executado

10301201520Y1 - IMPLEMENTACAO DE POLITICAS DE ATENCAO A SAUDE R$ 149,58 149,58
103012015219A - PISO DA ATENCAO BASICA EM SAUDE RS 6105056
763.295,93 ’
~ . R$
1030120152E89 - APOIO A MANUTENCAO DE UNIDADES DE SAUDE T oyndl| 20n0m0,00
10302201520R4 - APOIO A IMPLEMENTAGAO DA REDE CEGONHA R$ 224,00 224,00
1030220158585 - ATENCAO A SAUDE DA POPULAGAOQ PARA
58585 ¢ U LG R$331,02 33192
PROCEDIMENTOS NO MAC
CUSTEIO

10303201520AE - PROMOGCAO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA E

. A . R$31.705,25 2094568
INSUMOS ESTRATEGICOS NA ATENCAO BASICA EM SAUDE
10303201520AH - ORGANIZAGAO DOS SERVICOS DE ASSISTENCIA RS 42.000,00| [ 3508000
FARMACEUTICA NO SUS
10304201520AB - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO
FEDERAL E MUNICIPIOS PARA EXECUGAO DE ACOES DE VIGILANCIA R$12.000,00 180814
SANITARIA
10305201520AL - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO

; - . R$42.808,94 1027791
FEDERAL E MUNICIPIOS PARA A VIGILANCIA EM SAUDE
1030120158581 - ESTRUTURACAO DA REDE DE SERVI DE ATENGA
030120158581 - ESTRUTURACAO S cos CAO RS 99.905.00 | | seo85.00
BASICA DE SAUDE

INVESTIMENTO - ~

1030520152E87 - CONTROLE DA POPULACAO DE ANIMAIS EM SITUACOES RS 00000
EXCEPCIONAIS 150.000,00 ’

Fonte: Fundo Nacional de Satde (FNS)

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

e Analises e Consideragdes sobre Execucdo Orcamentaria e Financeira
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10. Auditorias

Nao ha informagdes cadastradas para o periodo das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 25/07/2022.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 25/07/2022.

e Analises e Consideracgdes sobre Auditorias

Visita técnica ¢ a analise pontual de um fato especifico para verificar a adequagdo aos requisitos preconizados pelas leis ¢ normas
vigentes. Em geral sdo programadas a partir de denuncias e/ou demandas externas (Ministério Publico, Poder Judiciario, Conselhos
Profissionais, Ouvidoria ¢ SUS), bem como demandas internas (areas técnicas da Secretaria Municipal de Saude).

Para melhor compreenséo acerca das atividades de auditoria, conceituamos com finalidade de diferenciagdo, a auditoria propriamente
dita, a visita técnica e a supervisao.

Auditoria ¢ o exame sistematico dos fatos para verificar a adequagdo aos requisitos preconizados pelas leis e normas vigentes.
Geralmente sdo planejadas e tem como objetivo propiciar ao gestor do SUS informag6es necessarias ao exercicio de um controle efetivo, e
contribuir para o planejamento e aperfeicoamento das a¢des de salde.

Supervisdo ¢ a verificagdo analitica, sem a necessidade de visita in loco, de um fato especifico para verificar a adequagao aos requisitos
preconizados pelas leis e normas vigentes.

No de 2019 a Secretaria Municipal de Satde ndo sofreu nenhuma auditorias e visitas técnicas no que se refere a assisténcia a salde,

por drgdos de controle externo, assim como nao realizou nenhuma também.
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11. Analises e Consideracbes Gerais

O Relatério Anual de Gestdo da Saude tem se constituido num importante instrumento de planejamento da satde proporcionando informagdes
para implementagdo dos planos e programacdo de salide. A analise da gestdo da sade no exercicio de 2019 foi feita a partir de dados de
producéo e relatérios de servigos, sendo a maioria ja apresentada resumidamente nas audiéncias publicas quadrimestrais e nas reunides mensais

do Conselho Municipal de Saude

Entre as acdes e servigos existentes na rede publica de satde municipal, deu-se prioridade para a promogéo e prevencao em salde,

qualificacéo e capacitagdo dos profissionais da area de salde para desenvolverem as agdes e servicos de salide, monitoramento e avaliagdo de
indicadores, estruturacéo da infra estrutura da rede publica de salde com reformar e manutencdo dos prédios publicos da sadde, ampliagdo da
oferta de servigos ja existentes, aquisicdo de materiais permanentes e equipamentos para estruturagdo da rede, manutengdo e concerto da frota

de veiculo, aquisicdo de medicamentos e insumos, hospitalares, laboratoriais e odontolégicos em tempo habil, entre outras agdes.
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12. Recomendacdes para o Proximo Exercicio

e Analises e Considerac6es sobre Recomendaces para o Proximo Exercicio

Neste relatério, observam - se os resultados quantitativos e qualitativos dos processos de trabalho desenvolvidos pela Secretaria Municipal de Satde, bem como
a avaliacdo fisica e financeira da execugéo da Programacdo Anual de Salde - PAS - 2019. O impacto da avaliagdo dos indicadores que serviram para
monitorar a avaliar seus resultados, servirdo de base para subsidiar a revisao do Plano Municipal de Satde - 2018-2020, como também a reprogramacéo das

acoes avaliadas como de pouco ou nenhum desempenho.

ELICA LUIZA DE OLIVEIRA
Secretario(a) de Salde
CORGUINHO/MS, 2019
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