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1. Identificacao

1.1. Informag0es Territoriais

UF RR

Municipio AMAJARI
Regido de Saude Centro Norte
Area 28.472,22 Km?
Populagao 13.927 Hab
Densidade Populacional 1 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 21/02/2024

1 .2. Secretaria de Saude

Nome do Orgéo SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE AMAJARI
Numero CNES 6826504

CNPJ A informacgdo néao foi identificada na base de dados
CNP) da Mantenedora 01614081000182

Endereco RUA ZUZA PIAUI S/N

Email A informacéao nao foi identificada na base de dados
Telefone 35931079

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)
Data da consulta: 21/02/2024

1 .3. Informagdes da Gestao

Prefeito(a) NUBIA COSTA LIMA
Secretario(a) de Saude em Exercicio IRISLANDIA DA SILVA GALVAO
E-mail secretario(a) irisgalvao28@gmail.com
Telefone secretario(a) 95981253734

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Plblicos em Saude (SIOPS)
Data da consulta: 21/02/2024

1.4. Fundo de Saude

Instrumento de criacao Informacao indisponivel na base de dados do SIOPS
Data de criacao Informacao indisponivel na base de dados do SIOPS
CNPJ Informacgao indisponivel na base de dados do SIOPS
Natureza Juridica Informagao indisponivel na base de dados do SIOPS
Nome do Gestor do Fundo Informagao indisponivel na base de dados do SIOPS

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Publicos em Saude (SIOPS)
Data da consulta: 21/02/2024

1.5. Plano de Saude

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

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 05/06/2025

1.6. Informagdes sobre Regionalizagao

Regido de Saude: Centro Norte

Municipio Area (Km?) Populacao (Hab)
ALTO ALEGRE 25566.845
AMAJARI 28472.223
BOA VISTA 5687.064
BONFIM 8095.319
CANTA 7664.797

https://digisusgmp.saude.gov.br
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MUCAJAI 12751.255 18095 1,42

NORMANDIA 6966.777 13986 2,01
PACARAIMA 8028.428 19305 2,40
UIRAMUTA 8065.52 13751 1,70

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)

Ano de referéncia: 2024

N&o ha informagdes cadastradas para o periodo do Conselho de Salude

1.8. Casa Legislativa

12 RDQA 22 RDQA 32 RDQA

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

Consideragdes
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2. Introducao

o Andlises e Consideracdes sobre Introducdo

A SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE AMAJARiI APRESENTA O RELATORIO ANUAL DE GESTAO DE 2023 RELATIVO AS ACOES E SERVICOS DE SAUDE DO
MUNICIPIO DE AMAJARI. CONFORME O ART. 36, DA LEI COMPLEMENTAR N2. 141, DE 13 DE JANEIRO DE 2012, O RELATORIO GESTAO E UM INSTRUMENTO

DE MONITORAMENTO E ACOMPANHAMENTO DA EXECUCAO DO PLANO MUNICIPAL DE SAUDE (PMS) E DA PROGRAMACAO ANUAL DE SAUDE (PAS), E DEVE
SER APRESENTADO PELO GESTOR DO SUS ATE O FINAL DO MES DE MARCO, EM AUDIENCIA PUBLICA NA CASA LEGISLATIVA.
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3. Dados Demogréficos e de Morbimortalidade

A disponibilizagdo dos dados do SINASC, SIM e SIH, no DGMP, depende do prazo de publicagao, respectivamente, pelos DAENT/SVSA e DRAC/SAES

3.1. Populagao estimada por sexo e faixa etaria

Periodo: 2021
Faixa Etaria

0 a4 anos
5a 9 anos
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

Masculino

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

Data da consulta: 11/03/2024.

3.2. Nascidos Vivos

Ndmero de nascidos vivos por residéncia da mae.
Unidade Federacao

AMAJARI

Fonte: Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)

Data da consulta: 11/03/2024.

3.3. Principais causas de internacao por local de residéncia

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

Capitulo CID-10

I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias

Il. Neoplasias (tumores)

IIl. Doencgas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar
IV. Doengas enddcrinas nutricionais e metabdlicas
V. Transtornos mentais e comportamentais

VI. Doengas do sistema nervoso

VII. Doencas do olho e anexos

VIll.Doencas do ouvido e da apéfise mastdide

IX. Doengas do aparelho circulatério

X. Doengas do aparelho respiratério

XI. Doencas do aparelho digestivo

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

XV. Gravidez parto e puerpério

XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal
XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossémicas
XVII1.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat

XIX. Lesbes enven e alg out conseq causas externas
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2019

446

1115
892
728
634
1280
1003
693
444
263
98
32
7182

2020

395
2019

58

21

9

16

8

1

11

77

26

21

4

30

261

31

4

6

40

Feminino
1062
808
668
613
1083
809
629
383
219
78
27
6379
2021
435
2020 2021
50 90
11 27

4 8

11 27
- 1

3 5

1 -

9 12
50 83
34 17
17 10

3 13
15 23

239 292
31 52
15 6

3 3

44 21

Total

2177
1700
1396
1247
2363
1812
1322
827
482
176
59
13561

2022

431

2022 2023
55 108
17 12
7 9
24 49
- 1
1 13
1 1
- 1
17 23
129 186
44 28
6 9
4 3
26 34
260 216
46 45
8 6
7 6
36 59
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XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - -
XXI. Contatos com servicos de saude 36 30 49 54 54
CID 102 Revisao nao disponivel ou ndo preenchido - - - - -

Total 660 570 739 742 863

Fonte: Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 11/03/2024.

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10

Capitulo CID-10 2019 2020 2021 2022
I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias 9 27 16 19
Il. Neoplasias (tumores) 4 6 9 2
IIl. Doengas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar 1 3 - -
IV. Doengas endécrinas nutricionais e metabdlicas 11 10 25 8

V. Transtornos mentais e comportamentais - - - -
VI. Doengas do sistema nervoso 3 - 1 1
VIIl. Doengas do olho e anexos - - R R

VIIl.Doengas do ouvido e da apéfise mastdide - - R R

IX. Doengas do aparelho circulatério 8 2 5 13
X. Doencas do aparelho respiratério 9 10 13 8
XI. Doengas do aparelho digestivo 2 5 3 1
XlI. Doencas da pele e do tecido subcutaneo - 1 - -

XlIl.Doengas sist osteomuscular e tec conjuntivo - - - -

XIV. Doencas do aparelho geniturinario 3 - - 1
XV. Gravidez parto e puerpério 1 2 1 1
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 1 10 4 4
XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossémicas 5 3 5 1
XVIIL.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 6 9 9 12

XIX. Lesdes enven e alg out conseq causas externas - - - -
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 12 12 27 21
XXI. Contatos com servicos de salde - - - -
XXI1.Codigos para propdsitos especiais - - R -
Total 75 100 118 92

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 11/03/2024.

o Andlises e Consideragdes sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade

REFERENTE A POPULACAO ESTIMADA POR SEXO E FAIXA ETARIA, AMAJARI APRESENTA A POPULACAO ESTIMADA PARA 2021 DE 13.561 HABITANTES. A MAIOR CONCENTRACAO DE POPULAGCAO
APRESENTA-SE ENTRE 0 A 49 ANOS QUE PERFAZEM 8.140 PESSOAS, O QUE CORRESPONDE A CERCA DE 60% DA POPULAGCAO DO MUNICIPIO.

REFERENTE AOS NASCIDOS VIVOS, CONSTA NO SISTEMA DE INFORMAGAO SOBRE NASCIDOS VIVOS - SINASC, NO ANO DE 2023 FORAM REGISTRADOS DE 235 NASCIDOS VIVOS DE MAES RESIDENTES
EM AMAJARI, CONFORME DOCUMENTO ANEXADO NO ITEM 11 DESTE RELATORIO.

REFERENTE AS PRINCIPAIS CAUSAS DE INTERNAGCAO, CONSTA NO SISTEMA DE INFORMAGAO HOSPITALAR - SIASUS, NO ANO DE 2023FORAM REGISTRADOS 863 INTERNAGOES, ONDE A PRIMEIRA
CAUSA DE INTERNAGAO FORAM POR GRAVIDEZ, PARTO E PUERPERIO (CAPITULO XV DA CID 10), COM PERCENTUAL DE CERCA DE 25%. A SEGUNDA CAUSA MAIS FREQUENTE FORAM AS DOENGAS DO
APARELHO RESPIRATORIO (CAPITULO X DA CID 10), REPRESENTANDO 22% DAS INTERNAGOES E AS ALGUMAS DOENGAS INFECCIOSAS E PARASITARIAS (CAPITULO | DA CID 10), REPRESENTANDO 13%
DAS INTERNACOES FOI A TERCEIRA CAUSA, ENTRE OUTRAS CAUSAS, CONFORME DOCUMENTO ANEXADO NO ITEM 11 DESTE RELATORIO.

REFERENTE AS MORTALIDADES POR GRUPOS DE CAUSAS, CONSTA NO SISTEMA DE INFORMAGCAO DE MORTALIDADE - SIM, NO ANO DE 2023FORAM REGISTRADOS 119 OBITOS, SENDO ALGUMAS
DOENGAS INFECCIOSAS E PARASITARIAS COM 27 OBITOS A PRINCIPAL CAUSAS DE MORTE NA POPULAGCAO RESIDENTE EM AMAJARI, SEGUIDA DAS CAUSAS EXTERNAS DE MORBIDADE E MORTALIDADE
COM 25 OBITOS E ALGUMAS AFECGOES ORIGINADAS NO PERIODO PERINATAL COM 18 OBITOS, ENTRE OUTRAS CAUSAS, CONFORME DOCUMENTO ANEXADO NO ITEM 11 DESTE RELATORIO.
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4. Dados da Producdo de Servicos no SUS

A disponibilizagdo dos dados do SIS AB, SIA e SIH, no DGMP, depende do prazo de publicagdo, respectivamente, pelos DESF/SAPS e DRAC/SAES

4.1. Producao de Atencdo Basica

Visita Domiciliar
Atendimento Individual
Procedimento

Atendimento Odontolégico

Fonte: Sistema de informagdo em Saude para a Atengao Basica - SISAB

4.2. Producgdo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Carater de atendimento: Urgéncia

35.892
10.244
13.762

1.981

01 Agdes de promogéao e prevengdo em salde
02 Procedimentos com finalidade diagndstica
03 Procedimentos clinicos

04 Procedimentos cirtrgicos

05 Transplantes de orgdos, tecidos e células
06 Medicamentos

07 Orteses, préteses e materiais especiais

08 Agdes complementares da atengdo a saude

Total

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)

Data da consulta: 11/03/2024.

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

Nao ha informacdes cadastradas para o periodo

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

01 Agdes de promogéao e prevengdo em salde
02 Procedimentos com finalidade diagndstica
03 Procedimentos clinicos

04 Procedimentos cirtrgicos

05 Transplantes de orgdos, tecidos e células
06 Medicamentos

07 Orteses, préteses e materiais especiais

08 Agbes complementares da atencdo a saude

Total

218

557

Fonte: Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)

Data da consulta: 11/03/2024.

4.5. Produgdo 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.

https://digisusgmp.saude.gov.br
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4.6. Producao de Vigilancia em Saude por Grupo de Procedimentos

Financiamento: Vigilancia em Saude

Sistema de Informac6es Ambulatoriais
Grupo procedimento
Qtd. aprovada Valor aprovado

01 Agdes de promogéao e prevengdo em salde 339 -

Total 339 -

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

Data da consulta: 11/03/2024.

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

REFERENTE A PRODUCAO DA ATENGAO BASICA EM AMAJARI REALIZOU, NO ANO DE 2023, 35.892 VISITAS DOMICILIARES, 10.234 ATENDIMENTOS INDIVIDUAIS, 13.762 PROCEDIMENTOS E 1.981
ATENDIMENTOS ODONTOLOGICOS.

REFERENTE A PRODUCAO DE URGENCIA E EMERGENCIA O MUNICIPIO DE AMAJARI, REALIZOU NO ANO DE 2023, 143 ATENDIMENTO PRE-HOSPITALAR MOVEL PELA EQUIPE DE SUPORTE BASICO DE
VIDA TERRESTRE E 75 TRANSPORTE INTER-HOSPITALAR PELA UNIDADE DE SUPORTE BASICO DE VIDA TERRESTRE (USB), CONFORME DOCUMENTO ANEXADO NO ITEM 11 DESTE RELATORIO.
REFERENTE A PRODUGAO DE ATENGAO PSICOSSOCIAL, NO ANO DE 2023, O MUNICIPIO DE AMAJARI NAO POSSUI CENTRO DE ATENGCAO PSICOSSOCIAL IMPLANTADO, PORTANTO, NAO HA DADOS A
INFORMAR.

REFERENTE A PRODUGAO AMBULATORIAL ESPECIALIZADA O MUNICIPIO DE AMAJARI, REALIZOU NO ANO DE 2023, 339 AGOES DE PROMOGAO E PREVENGAO A SAUDE E 218 PROCEDIMENTOS
CLINICOS. NA PRODUGAO HOSPITALAR, NO ANO DE 2023, NAO HA DADOS A INFORMAR.

REFERENTE A PRODUGCAO DE ASSISTENCIA FARMACEUTICA REFERE-SE AO COMPONENTE ESPECIALIZADO SOB GESTAO DA ESFERA ESTADUAL, PORTANTO, NAO HA PRODUGAO SOB GESTAO
MUNICIPAL A INFORMAR.

REFERENTE A PRODUGAO DE VIGILANCIA EM SAUDE O MUNICIPIO DE AMAJARI, REALIZOU NO ANO DE 2023, 27 ATIVIDADES EDUCATIVAS PARA O SETOR REGULADOR, 92 INSPECOES DOS
ESTABELECIMENTOS SUJEITOS A VIGILANCIA SANITARIA, 78 RECEBIMENTO DE DENUNCIAS/RECLAMAGOES, 106 ATENDIMENTO DENUNCIAS/RECLAMACOES, 17 ATIVIDADES EDUCATIVAS SOBRE A
TEMATICA DA DENGUE, REALIZADAS PARA A POPULACAO E 19 INSTAURACOES DE PROCESSO ADMINISTRATIVO SANITARIO, CONFORME DOCUMENTO ANEXADO NO ITEM 11 DESTE RELATORIO.
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5. Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestao

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

Periodo 12/2023

Rede fisica de estabelecimentos de satde por tipo de estabelecimentos

Tipo de Estabelecimento Dupla Estadual
POLO ACADEMIA DA SAUDE 0
LABORATORIO DE SAUDE PUBLICA 0
POSTO DE SAUDE 0
UNIDADE MOVEL DE NIVEL PRE-HOSPITALAR NA AREA DE URGENCIA 0
UNIDADE DE ATENCAO A SAUDE INDIGENA 0
UNIDADE DE VIGILANCIA EM SAUDE 0
CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0
CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 1
FARMACIA 0
Total 1

Observagdo: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de salde publicos ou prestadores de servigos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)
Data da consulta: 21/02/2024.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 12/2023
Rede fisica de estabelecimentos de saude por natureza juridica
Natureza Juridica Municipal Estadual

ADMINISTRACAO PUBLICA

MUNICIPIO 13
ORGAO PUBLICO DO PODER EXECUTIVO FEDERAL 28
Total 41

Observagao: Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de salde publicos ou prestadores de servigos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)
Data da consulta: 21/02/2024.

5.3. Consoércios em salde

O ente nao estd vinculado a consoércio publico em sadde

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

Municipal

41

Dupla

Total

42

Total

14

28

42

REFERENTE A REDE FiSICA PRESTADORA DE SERVICOS NO SUS, NO ANO DE 2023, CONFORME TABULAGAO DE DADOS DO CNES EM DZEMBRO ESTAVA CONSTITUIDA POR 42 ESTABELECIMENTOS DE

SAUDE DE DIFERENTES TIPOS.

CONSIDERANDO O TIPO DE GESTAO: 65% DOS ESTABELECIMENTOS ESTAO SOB GESTAO FEDERAL (SAUDE INDIGENA), 33% DOS ESTABELECIMENTOS ESTAO SOB GESTAO MUNICIPAL E 2% SOB

GESTAO ESTADUAL.
REFERENTE A ESFERA JURIDICA, NO ANO DE 2023, 100% DOS ESTABELECIMENTOS CADASTRADOS TEM NATUREZA JURIDICA A ADMINISTRAGAO PUBLICA.

REFERENTE A CONSORCIO DE SAUDE, NO ANO DE 2023, O MUNICIPIO DE AMAJARi NAO ESTA VINCULADO A NENHUM CONSORCIO PUBLICO DE SAUDE.

https://digisusgmp.saude.gov.br
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6. Profissionais de Saude Trabalhando no SUS

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

Periodo 02/2023

Publica (NJ grupo 1)  Bolsistas (07)

Estatutarios e empregados publicos 0 1 8 11 1
(0101, 0102)

Intermediados por outra entidade (08) 0 6 8 87 0

Publica (N) grupo  Contratos tempordrios e cargos em comissao
1) (010301, 010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)
Data da consulta: 05/06/2025.

Publica (NJ grupo 1) Bolsistas (07)
Estatutarios e empregados publicos (0101, 7 14 43 20
0102)
Intermediados por outra entidade (08) 114 101 95 91

Publica (N) grupo 1) Contratos tempordrios e cargos em
comissdo (010301, 010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (CNES)
Data da consulta: 05/06/2025.

e Andlises e Consideracdes sobre Profissionais de Salde Trabalhando no SUS

REFERENTE A PROFISSIONAIS DE SAUDE TRABALHANDO NO SUS, NO ANO DE 2023, CONFORME TABULACAO DE DADOS DO CNES EM DEZEMBRO, A
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE AMAJARI POSSUIA 267 SERVIDORES DE DIVERSAS CATEGORIAS, SENDO, 53% POSSUI VINCULO POR CONTRATO POR
PRAZO DETERMINADO OU CARGOS EM COMISSAOQ; 38% SAO INTERMEDIADOS POR OUTRA ENTIDADE; 8% POSSUi VINCULO ESTATUTARIO E 1%

SAO INTERMEDIADOS SAO BOLSISTAS.
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7. Programacado Anual de Saude - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

DIRETRIZ N2 1 - GARANTIR O ACESSO A SERVICOS DE QUALIDADE MEDIANTE APRIMORAMENTO DA POLITICA DE ATENCAO BASICA.

OBJETIVO N2 1 .1 - UTILIZAR MECANISMOS QUE PROPICIEM A AMPLIACAO DO ACESSO A ATENCAO BASICA.

Indicador para Unidade Ano - . Meta LI B % meta
_— . . Linha- Meta de Resultado
Descricdao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2022- . alcancada
i - Base 2023 medida - Anual
avaliacao da meta medida Base 2025) Meta da PAS
1. Manter em 95 % a cobertura Cobertura Populacional  Proporcao 95,00 95,00 Proporcao 100,00 100,00

populacional estimada pelas
equipes de atencdo basica.

Estimada pelas equipes
de Atencdo Bésica

Acao N2 1 - Implantar mais ESFs, para aumentar a cobertura populacional;
Acdo N° 2 - Capacitar as equipes de ESF;
Acdo N° 3 - Elaborar plano de acdo, de acordo com as especificidades de cada territério de abrangéncia;

Acao N2 4 - Ampliar nUmero de ACS, Técnicos de Enfermagem e demais profissionais para compor equipe multidisciplinar na rede de atengao basica a
salde;

Agdo N2 5 - Realizar mapeamento e atualizacdo constante de nimero de familias referenciadas, e acompanhadas de acordo com as linhas de cuidado.

2. Atingir o percentual de 80 % Cobertura de Proporgao 80,00 80,00 Proporcao 77,94 97,42

da cobertura de
acompanhamento das
condicionalidades de Saude do
Programa Bolsa Familia.

acompanhamento das
condicionalidades de
Salde do Programa
Bolsa Familia (PBF)

Acao N2 1 - Manter a pesagem da condicionalidade da saude, em todas as unidades de saude facilitando a procura da populagdo para atingir a meta
estabelecida;

Acao N2 2 - Realizar o acompanhamento dos usuérios inscritos no Programa Bolsa Familia, através de monitoramento nas UBSés, Acsés, e busca ativa;
conforme vigéncia do programa;

Acao N° 3 - Manter profissional fixo para o gerenciamento do sistema de informacao;
Acao N2 4 - Contratar profissionais de salide em areas descobertas pela estratégia de satde da familia;

Agdo N2 5 - Realizar reuniées com as equipes responsaveis pelos trés eixos de acompanhamento a familia: Salde, Educagdo e Assisténcia Social, com
objetivo de alinhar as agdes de acompanhamento e de garantia de direitos da crianga e do adolescente.

3. Manter em 95% a cobertura Cobertura populacional  Proporgao 95,00 95,00 Proporcdo 66,66 70,17
populacional estimada pelas estimada de Salde

equipes de saude da bucal, e Bucal na Atencao Basica

acdes programadas de

prevencgdo.

Acdo N° 1 - Aumentar a taxa de cobertura com a Implantacdo de novas Unidades de Estratégia Saude da Familia e equipes de saude bucal;

Acao N2 2 - Estruturar ESF-UBS com equipamentos;

Acdo N 3 - Realizar manutencao periddica dos equipamentos.

4. Manter em 100 % das Percentual de cadastros Percentual 100,00 100,00 Percentual 88,94 88,94
USF/UBS as fichas de cadastro  nas Unidades Bésicas de

do e - SUS e realizar o envio Saude informando no

ao Ministério da Saude, SISAB

através do prontuario

eletronico.

Agdo N2 1 - Realizar o cadastro do usudrio por drea de cobertura;

Acdo N2 2 - Realizar atualizacao cadastral anualmente.

5. Manter 100% das equipes Percentual de unidades  Percentual 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

de atencdo basica pactuadas
no PSE.

aderidas e agdes do
Programa Saude na
Escola (PSE)

Acao N2 1 - Realizar as agbes pactuadas no Programa Saude na Escola, conforme descricdo do Termo de Compromisso.

OBJETIVO N2 1 .2 - ADEQUAR A INFRAESTRUTURA FiSICA DA REDE BASICA MUNICIPAL DE SAUDE A FIM DE PROPICIAR UMA AMBIENCIA
ACOLHEDORA E SEGURANCA AO ATENDIMENTO BASICO ADEQUADO.

Indicador para Unidade Ano - . Meta D % meta
_— . . Linha- Meta de Resultado
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2022- ) alcancada
.~ . Base 2023 medida Anual
avaliacao da meta medida Base 2025) Meta da PAS
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aquisicdo de

1. Realizar ajustes na infraestrutura NUmero de Unidades NuUmero 4 1 Ndmero 1,00 100,00
em 100 % das UBS (reformas e Basicas de Salde
contempladas com
equipamentos/mobilidrios), conforme  melhoria de
propostas aprovadas pelo MS. infraestrutura fisica
Acdo N° 1 - Realizar a reforma das Unidades Basicas de Saude, garantindo acessibilidade as pessoas com deficiéncia;
Acdo N° 2 - Requerer através de emenda parlamentar incentivo financeiro para a reforma e equipamentos;
Acao N2 3 - Encaminhar a Secretaria de obras para andlise de projetos e inclusao no planejamento de obras, e orgamento.
Ndmero de veiculos  NUmero 4 1 Ndmero 0 0

2. Fazer aquisicdo em 100% dos

veiculos dos projetos aprovados pelo
MS, com manutencdo e renovacao da
Frota, com aquisicdo de veiculos pick
up, ambulancia e veiculos de passeio.

adquiridos para
Transporte Sanitario
e Equipes de Saude

Acdo N° 1 - Requerer através de emenda parlamentar incentivo financeiro para aquisicao de veiculos, ambulancias e veiculos de passeio.

DIRETRIZ N2 2 - APRIMORAR A REDE CEGONHA PARA ATENGCAO INTEGRAL A SAUDE DA MULHER E DA CRIANCA, COM ENFASE NAS AREAS
E POPULACOES DE MAIOR VULNERABILIDADE.

OBJETIVO N 2 .1 - FORTALECER E AMPLIAR AS ACOES DE PREVENCAO, DETECCAO PRECOCE E TRATAMENTO OPORTUNO DO CANCER
DE MAMA E DO COLO DE UTERO.

. . Unidade
Indicador para Unidade Ano - Meta % meta
o . — N Linha- Meta de Resultado
Descricao da Meta monitoramento e avaliacao de Linha- Plano(2022- ) alcancada
. Base 2023 medida Anual
da meta medida Base 2025) da PAS
- Meta

1. Atingir 0,30 ou mais a Razdo de exames Razdo 0,30 0,30 Razao 9,00 100,00

razao de mulheres na faixa
etaria de 25 a 64 anos com
um exame citopatolégico a

citopatolégicos do colo do
Utero em mulheres de 25 a 64
anos e a populagao da mesma

cada trés anos. faixa etéria

Acao N2 1 - Realizar palestras nas unidades de salde sobre o tema, durante o ano, de todos os indicadores;
Acdo N9 2 - Realizar campanhas do outubro rosa, para conscientizar a importancia da prevencao;

Acao N2 3 - Realizar monitoramento e busca ativa das mulheres na faixa etaria preconizada através dos agentes comunitarios de saude e/ou unidade
de saude, buscando a distribuicdo quadrimestral da meta;

Acao N2 4 - Realizar monitoramento quadrimestral do relatério de mulheres na faixa etaria preconizada, que realizaram exame citopatolégico colo de
Utero pelo coordenador da Atengdo Basica através do e-gestor;

Acdo N° 5 - Ampliar, diante da necessidade, a agenda de atendimentos e horarios disponiveis nas unidades de saude;
Acao N2 6 - Promover a distribuicdo da realizagdo dos exames de forma quadrimestral, com intuito de atingir o indicador do Previne Brasil.

Razdo de exames de Razdo Razdo 0
mamografia de rastreamento

realizados em mulheres de 50

a 69 anos e populacdo da

mesma faixa etaria

2. Atingir 0,30 ou mais de 0,30 0,30

razao de exames de
mamografia em mulheres de
50 a 69 anos de idade.

Agdo N2 1 - Ampliar os exames de mamografia na faixa etdria 50 a 60 anos para diagndstico precoce e investigagdo em mulheres cadastradas nas
Unidades Bésicas de Salde;

Acao N° 2 - Realizar palestras nas Unidades Basicas de Saude sobre o tema, durante o ano;
Acao N2 3 - Realizar campanhas do outubro rosa, para conscientizar a importancia da prevencgao;

Acdo N9 4 - Realizar monitoramento e busca ativa das mulheres na faixa etaria preconizada através dos agentes comunitarios de salde e/ou unidade
de salde;

Acdo N° 5 - Realizar monitoramento quadrimestral do relatério de mulheres na faixa etaria preconizada, que realizaram exame de mamografia pelo
coordenador da Atencao Basica;

Acao N2 6 - Ampliar, diante da necessidade, a agenda de atendimentos e horarios disponiveis nas unidades de salde;
Acao N° 7 - Promover a distribuicdo da realizacao dos exames de forma quadrimestral, com intuito de atingir o indicador do Previne Brasil;

Acao N2 8 - Ampliar niUmero de cota através do consércio municipal e realizando credenciamento de prestadores de servigos.

OBJETIVO N¢ 2 .2 - ORGANIZAR A REDE DE ATENCAO A SAUDE MATERNA E INFANTIL PARA GARANTIR ACESSO, ACOLHIMENTO E
RESOLUTIVIDADE.

Indicador para Unidade Ano ) Meta Ui % meta
_— . - Linha- Meta de Resultado
Descricao da Meta monitoramento e de Linha Plano(2022- . alcancada
i - Base 2023 medida- Anual
avaliacao da meta medida Base 2025) Meta da PAS
1. Manter em 30% ou diminuira  Proporgao de gravidez Proporgdo 30,00 30,00 Proporcdo 31,06 0
proporgdo de gravidez na na adolescéncia entre
adolescéncia (10 a 19 anos). as faixas etarias de
10 a 19 anos
Agdo N2 1 - Realizar palestras em escolas, nas unidades de salde e rede socioassitencial;
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Agdo N2 2 - Manter a adesdo e realizar as atividades do Programa Saude na Escola;

Acdo N° 3 - Proporcionar a oferta de métodos contraceptivos de forma descentralizada, em todas as unidades de salde, assim como 0s insumos
necessarios (injetavel, comprimido, preservativo feminino e masculino e DIU);

Acao N2 4 - Monitorar as mulheres pdés-parto, gestagdo de risco e multipariedade quanto a oferta e utilizagdo de método contraceptivo;

Agdo N2 5 - Garantir as agles de orientagdo com familias sobre planejamento familiar (métodos contraceptivos), com parceria através da Secretaria
de Educacado e Assisténcia Social.

2. Manter em 75% ou ampliar Proporgdo de parto Proporgdo 75,00 75,00 Proporcdo 68,94 91,92
proporgao de parto normal. normal no SUS e na
Salde Suplementar

Acao N2 1 - Reduzir o nimero de parto cesarea, incentivando o parto normal com informagdes do parto humanizado, que é recomendado pelo
Ministério da Saude, para reduzir as intervencdes desnecessérias;

Agdo N2 2 - Desenvolver agdes de Informagdo e conscientizagdo sobre o parto Normal e cesarea, integrando profissionais da rede de salde de
atendimento a gestante;

Acdo N° 3 - Implantar Programa de Acompanhamento a gestante ao Hospital e contato com equipe de obstetricia de referéncia do municipio.

3. Ampliar ou manter 65% a Proporgdo de nascidos Proporcao 65,00 65,00 Proporcdo 8,00 12,31
proporcao de nascidos vivos de vivos de maes com 6
maes com 6 ou mais consultas ou mais consultas de

de pré-natal realizadas, sendoa  pré-natal
12 até a 202 semana de
gestagao.

Acao N2 1 - Realizar em gestantes pelo menos 06 consultas de pré-natal;

Agdo N2 2 - Acompanhar o quantitativo de consultas de pré-natal por cada gestante (por meio de relatérios de sistema de informagéo ou controle
manual através de planilhas ou cadernos);

Acdo N° 3 - Facilitar o acesso aos testes de gravidez (preferencialmente teste rdpido) por meio de escuta inicial qualificada;
Acao N2 4 - Fortalecer o vinculo da equipe de salde com as gestantes;
Acdo N2 5 - Promover encontros educativos com abordagem de temas relacionados a gestagao;

Acgao N2 6 - Langar corretamente no sistema de informagao (conforme manual do E-SUS PEC / MS), a solicitagao e resultados dos exames realizados.

4. Realizar em 100% das Percentual de Percentual 100,00 100,00 Percentual 16,00 16,00
gestantes 1 teste sifilis e HIV no  gestantes com
19 e 32 trimestres. realizagdo de exames

para sifilis e HIV
Agdo N2 1 - Realizar testes para sifilis e HIV em gestantes;

Acao N2 2 - Monitorar os casos de sifilis no ciclo gravidico-puerperal a partir das notificacdes no Sistema de Informacao de Agravos de Notificacdo
(SINAN);

Acao N2 3 - Monitorar o tratamento de todas as gestantes diagnosticadas com sifilis por meio do Prontuario Eletrénico do Cidaddo (PEC).

5. Realizar avaliacao Proporcdo de Proporgao 100,00 100,00 Proporcdo 11,00 11,00
odontolégica em 100% das gestantes que
gestantes. passaram por

atendimento
odontolégico

Acdo N° 1 - Qualificar os profissionais de salde bucal em registro de atendimento da gestante;
Agdo N2 2 - Realizar oficinas visando a fortalecer a busca ativa das gestantes cadastradas;
Agdo N2 3 - Qualificar os profissionais de satde bucal quanto ao manejo do atendimento odontolégico da gestante.

6. Reduzir a mortalidade infantil  NUmero de ébito NUmero 15 15 Ndmero 31,00 0
para 15 casos/ano. infantil

Acao N2 1 - Fortalecer a puericultura como forma de acompanhamento do crescimento e desenvolvimento infantil;

Agdo N2 2 - Realizar puericultura segundo a linha de cuidado materno infantil, de forma descentralizada nas unidades de saude;

Acao N2 3 - Realizar o pré-natal, garantindo o nimero minimo de consultas de pré-natal;

Acao N2 4 - Garantir a ofertados exames segundo linha de cuidado materno infantil;

Acdo N2 5 - Realizar as vacinas conforme calendario determinado, com busca ativa;

Acao N2 6 - Elaborar um cronograma de educacdo continuado para equipe da APS, com temas relacionados ao cuidado da gestantes e crianca.

7. Manter 0 o nimero de dbitos Ndmero de dbitos NUmero 0 0 Ndmero 1,00 0
materno. maternos em

determinado periodo

e local de residéncia

Agdo N2 1 - Realizar o pré-natal, garantindo o nimero minimo de consultas de pré-natal;
Acdo N2 2 - Garantir a oferta dos exames segundo linha de cuidado materno infantil;
Agdo N¢ 3 - Estratificar oportunamente todas as gestantes e vincular ao CRSM as gestantes de alto risco e risco intermediario;

Acdo N9 4 - Realizar a gestao de caso de todas as gestantes estratificadas como alto risco e as de risco intermediério que se fizer necessario;
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Acdo N2 5 - Realizar monitoramento e acompanhamento das gestantes pelos agentes comunitérios de saude;

Acdo N° 6 - Realizar as vacinas conforme calendario determinado;

Acao N2 7 - Realizar capacitagdes de forma continua aos profissionais das UBSés e ESFés, para acompanhamento planejado das gestantes e

puérperas.

8. Investigar 100% dos 6bitos de 100,00 100,00

mulheres em idade fértil - MIF.

Proporgéo de 6bitos
de mulheres em idade
fértil (MIF) 10 a 49
anos investigados

Proporgao

Acdo N° 1 - Investigar todos os dbitos ocorridos durante o ano de mulheres em idade fértil;
Acao N2 2 - Desenvolver acdes anuais de mobilizacao para precao e controle de cancer de colo de Utero e mama;
Acdo N2 3 - Incentivar a mulher nessa faixa etéaria realizar seus exames preventivos e a se cuidar mais.

9. Investigar 100% de
investigacdo de ébitos infantis e
fetais.

Proporcéo de 6bitos
infantis e fetais
investigados

Proporgdo 100,00 100,00

Agdo N2 1 - Realizar a investigagao de ébito infantil em todos casos;
Acao N2 2 - Analisar a evitabilidade do 6bito Infantil e analise dos problemas identificados pelo comité Municipal;
Acao N° 3 - Melhorar a Qualidade nos atendimentos de Pré-Natal, atendimento hospitalar puericultura.

10. Investigar 100% de
investigagao de ébitos maternos.

Proporgdo de ébitos 100,00 100,00
maternos

investigados

Proporgao

Acdo N2 1 - Realizar a investigacdo de 6bito materno em todos os casos;

Proporcdo 0 0
Proporcdo 6,45 6,45
Proporcdo 0 0

Acdo N° 2 - Analisar de evitabilidade do ébito materno e anélise dos problemas identificados, pelo comité Municipal;

Acao N2 3 - Garantir qualidade no Pré-Natal, atendimento hospitalar e puerpério.

DIRETRIZ N2 3 - REDUZIR E PREVENIR RISCOS E AGRAVOS A SAUDE DA POPULACAO E DO TRABALHADOR, POR MEIO DAS ACOES DE
PROMOCAO E PROTECAO COM FOCO NA PREVENGCAO DAS DOENCAS CRONICAS NAO TRANSMISSIVEIS, ACIDENTES E VIOLENCIA, NO

CONTROLE DAS DOENCAS TRANSMISSIVEIS E NA PROMOGCAO DO ENVELHECIMENTO SAUDAVEL.

OBJETIVO N 3 .1 - FORTALECER A PROMOGCAO E A VIGILANCIA EM SAUDE E SAUDE DO TRABALHADOR.

Indicador para Unidade Ano - Linha Meta Meta
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Base Plano(2022- 2023
avaliacao da meta medida Base 2025)
1. Atingir o percentual de Proporcdo de cura de casos Proporgdo 80,00 80,00
80% de cura de casos novos novos de tuberculose
de tuberculose pulmonar pulmonar bacilifera
bacilifera.
Acao N° 1 - Oferecer tratamentos supervisionados a todos os pacientes;
Acao N2 2 - Realizar campanhas para diagnéstico precoce.
2. Garantir a oferta de Proporcdo de exames Proporgao 100,00 100,00
exames antiHIV em 100% antiHIV realizados entre os
dos casos novos de casos novos de
tuberculose diagnosticados. tuberculose.
Acao N° 1 - Realizar exame anti-HIV em todos casos novos de tuberculose;
Agao N2 2 - Realizar busca ativa de casos e contatos faltosos.
3. Atingir o percentual de Proporcdo de cura de casos Proporgdo 83,50 83,50
83,50% de cura de casos novos de hanseniase
novos de hanseniase diagnosticados nos anos
diagnosticados nos anos das coortes
das coortes.
Agdo N2 1 - Acompanhar e monitorar o paciente nas Unidades de Saude e em visita domiciliar;
Acao N° 2 - Realizar dose Supervisionada da medicagdo.
4. Manter em 100% as Proporcdo de vacinas Proporgao 100,00 100,00

coberturas vacinais
adequadas do calendario
basico de Vacinagao da
Crianca.

selecionadas do Calendario
Nacional de Vacinacdo para
criangas menores de dois
anos de idade (

% meta
alcancada
da PAS

Resultado
Anual

100,00 100,00

100,00 100,00

Acao N2 1 - Aproveitar as oportunidades de vacinagdo como consultas ou outros procedimentos na unidade de salde para verificar situagao vacinal;

Acao N9 2 - Ampliar salas de vacinas nas UBS¢s;

Acao N2 3 - Realizar busca ativa mensal dos faltosos, através de relatério do sistema de informacdes e/ou revisao nas fichas de aprazamento

organizadas de forma mensal;

Acdo N2 4 - Realizar a busca ativa através do ACS e escolas;
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Agdo N2 5 - Contratar técnico de enfermagem especificos para vacinagao;

Acao N° 6 - Proporcionar capacitagao para vacinadores.

5. Garantir 100% a Proporcdo de cobertura Proporgao 100,00 100,00 Proporcao
cobertura vacinal contra vacinal de poliomielite

difteria, tétano, coqueluche, inativada e de

hepatite B, infecgdes pentavalente

causadas por Haemophilus
influenzae tipo B e
poliomielite inativada.

26,00

26,00

Agdo N2 1 - Ofertara as vacinas que compde o calendério vacinal sejam ofertadas cotidianamente nas unidades basicas de salde e ndo restritas a

acoes focalizadas;

Agdo N2 2 - Orientar nas consultas de pré-natal e de puericultura sobre a importéncia da administragdo das vacinas preconizadas pelo Ministério da

Saude;

Acdo N° 3 - Realizar acdes educativas direcionadas a comunidade para sensibilizacdo da importancia de manter o esquema vacinal completo nas

criancas nesta faixa etéria.

6. Manter 80% ou mais de Proporcdo de salas de Proporgao 80,00 80,00 Proporcdo
salas de vacina com vacina com alimentagao
alimentagdo mensal das mensal das doses de

doses de vacinas aplicadas  vacinas aplicadas e da
e da movimentagdo mensal movimentacdao mensal de

de imunobioldgicos, no imunobioldgicos, no
sistema oficial de sistema oficial de
informagao do Programa de informagao do Programa de
Imunizacdes de dados Imunizacées de dados
individualizados, por individualizados, por
residéncia. residéncia

Acdo N2 1 - Implantar o SI-PNI em todas as salas de vacinas cadastradas no CNES;

Acao N2 2 - Alimentar mensalmente o SI-PNI.

7. Encerrar oportunamente  Proporgao de casos de Proporgao 80,00 80,00 Proporgdo
80 % das investigagdes das doencas de notificagdo

notificagdes imediatas de compulséria imediata

agravos compulsérios (DNCI) encerradas em até

registradas no SINAN. 60 dias apds notificacdo

Acao N2 1 - Gerenciar mensalmente e monitoramento mensal de Sistema de Informacdes de Agravo de Notificagdes ( SINAN).

8. Manter em 95% as Proporcdo de notificacdes Proporgao 95,00 95,00 Proporcdo
notificagdes de violéncia de violéncia interpessoal e

interpessoal e autoprovocada com o

autoprovocada com o campo raga/cor preenchido

campo raga/cor preenchido  com informagao valida
com informacdo valida.

Agdo N2 1 - Realizar atendimento e notificagdo continua da violéncia doméstica, sexual e outras violéncias;

Agdo N2 2 - Capacitar os profissionais para o correto preenchimento da ficha de notificagdo de violéncia.

9. Manter em 0 o nimero NUmero de casos novos de  NUmero 0 0 Ndmero
de casos de sifilis Sifilis Congénita em
congénita. menores de um ano de

idade

Acao N2 1 - Realizar nas UBS¢s testes rapidos na gestante;
Acdo N2 2 - Realizar busca ativa a gestantes com resultados alterados;
Acdo N2 3 - Melhorar o acesso ao tratamento para melhor adesao do mesmo;

Acao N2 4 - Realizar monitoramento e acompanhamento das gestantes durante todo pré-natal.

10. Atingir o percentual de  Proporcdo de registro de Proporgao 90,00 90,00 Proporgdo

90% do numero de registro  dbitos com causa béasica
de ébitos com causa basica definida
definida.

80,00

100,00

3,00

95,60

100,00

100,00

100,00

Acdo N° 1 - Sensibilizar os médicos em relacao ao preenchimento a declaracdo de 6bito ou envio do ébito ao Servico de Verificacdo de ébito (SVO).

11. Atingir o percentual de  Proporcdo de Proporgao 95,00 95,00 Proporcdo
95 % de preenchimento do  preenchimento do campo

campo “ocupagao” nas “ocupagao” nas

notificacdes de agravos notificacdes de agravos

relacionados ao trabalho. relacionados ao trabalho

Agdo N2 1 - Orientar os profissionais de Saude quanto ao preenchimento do campo Ocupagdo nas notificagdes de agravo.

12. Manter em 0 o nimero  NUmero de casos novos de  NUmero 0 0 Ndmero

de casos novos de AIDS em  AIDS em menores de 5
menores de 5 anos. anos

Acao N2 1 - Ampliar a realizacdo de testagem para o HIV /AIDS e o diagnéstico precoce;

Agdo N2 2 - Realizar monitoramento mensal e avaliagdo do sistema de informagao;
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Acao N2 3 - Realizar e incentivar as campanhas alusivas ao tema para mobilizacdo e sensibilizagcdo da populacdo e profissionais de salde, salientando
a importancia da adesdo ao TARV - Terapia Anti-Retroviral, para atingir a carga viral indetectavel, reduzindo a cadeia de transmissdo.

13. Manter abaixo de 4.000 NUmero de casos Ndmero 4.000 4.000 Ndmero 8.385,00 209,63
0s casos autéctones de autdctones de maléria

malaria.

Acdo N° 1 - Investigar todas as notificacdes de malaria com local provavel de infeccdo em area urbana e rural;

Acao N2 2 - Diagnosticar e tratar precocemente os casos autéctones de malaria em até 48 horas apds o inicio dos primeiros sintomas;

Acdo N° 3 - Diagnosticar e tratar precocemente os casos importados de malaria em até 96 horas ap6s o inicio dos primeiros sintomas;

Acao N2 4 - Adquirir equipamentos e materiais permanentes para os ACE¢s.

14. Realizar 80% do Ndmero de ciclos que NUmero 5 5 Ndmero 0 0
numero de iméveis atingiram minimo de 80%

visitados em pelo menos de cobertura de iméveis

cinco ciclos de visitas visitados para controle

domiciliares para controle vetorial da dengue

da dengue.

Acao N° 1 - Elaborar material educativo;

Agao N9 2 - Visitar casa a casa para controle dos criadouros;

Acao N2 3 - Realizar bloqueio de Nebulizacdo;

Acdo N° 4 - Realizar acdes educativas em escolas e reparticdes publicas;

Acdo N2 5 - Ofertar treinamento anual dos ACE para melhora da qualidade de trabalho.

15. Realizar 100% testagem Percentual de pacientes Percentual 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

para diagndstico Covid - 19, que realizam teste para

seguindo protocolos do
Ministério da Saude,

seguindo critérios de acordo

com a avaliacdo médica.

diagnéstico Covid - 19

Agdo N2 1 - Implementar os testes de detecgdo rapida de antigenos da COVID-19.

OBJETIVO N2 3 .2 - APRIMORAR O MARCO REGULATORIO E AS ACOES DE VIGILANCIA SANITARIA, PARA ASSEGURAR A PROTECAO A
SAUDE E O DESENVOLVIMENTO SUSTENTAVEL DO SETOR.

Indicador para Unidade Ano - . Meta LIIEEEE % meta
_— . N Linha- Meta de Resultado
Descricdao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2022- . alcancada
i . Base 2023 medida - Anual
avaliacao da meta medida Base 2025) Meta da PAS
1. Manter em 75% o Proporcdo de analises Proporgdo 75,00 75,00 Proporgao 50,00 66,67
percentual das andlises realizadas em amostras de
realizadas em amostras de 4agua para consumo humano
4dgua para consumo quanto aos parametros
humano, disponibilizadas coliformes totais, cloro
pelo Laboratério Estadual residual livre e turbidez
(LACEN).
Acdo N° 1 - Realizar mensalmente a coleta da dgua para andlise e consumo humano.
2. Realizar 70% das acdes Proporcdo de no minimo seis = Proporgdo 70,00 70,00 Proporgao 100,00 142,86

de vigilancia sanitaria
consideradas necessarias
para o municipio.

grupos de agles de
Vigilancia Sanitaria
consideradas necessarias a

todos os municipios no ano
Acao N2 1 - Cadastrar de estabelecimentos sujeitos a Visa;
Acdo N° 2 - Realizar inspecao em estabelecimentos sujeitos a Visa;
Acao N2 3 - Realizar atividades educativas para populacdo;
Acao N2 4 - Realizar atividades educativas para o setor regulado;
Acdo N° 5 - Receber denuncias;
Acdo N2 6 - Atender denuncias;
Agdo N2 7 - Realizar capacitagdo para a equipe da Vigilancia Sanitéaria.

OBJETIVO N2 3 .3 - MELHORIA DAS CONDICOES DE SAUDE DO IDOSO E PORTADORES DE DOENGCAS CRONICAS MEDIANTE QUALIFICACAO
DA GESTAO E DAS REDES DE ATENCAO.

Indicador para Unidade Ano - . Meta ilerl % meta
o E ) Linha- Meta de Resultado
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2022- . alcancada
- . Base 2023 medida - Anual
avaliacdo da meta medida Base 2025) Meta da PAS
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1. Reduzir para 7 o niUmero
de 6bitos prematuro por
DCNT: doencas do aparelho
circulatério, cancer, diabetes
e doencgas respiratérias
cronicas.

Mortalidade prematura (de  NUmero 7 7 NUmero 12,00 100,00
30 a 69 anos) pelo conjunto

das quatro principais

Doencas Crénicas nao

Transmissiveis (DCNT)

Agdo N2 1 - Promover agdes educativas anuais, semestrais e até mensais de promogdo a salde para os pacientes hipertensos, diabético, doencas

respiratéria e cancer;

Acdo N9 2 - Implantar linhas de cuidado e protocolos de atendimento ao Hipertenso e diabético nas estratégias de salde da familia;

Agdo N2 3 - Realizar palestra aos grupos de hiperdia com temas (alimentacdo saudavel, uso adequado da farmacologia, academia de salde);

Acdo N° 4 - Ampliar o Programa de Academia de Salde;

Acao N@ 5 - Realizar o acompanhamento desse grupo conforme linha guia.

2. Realizar a verificagao da Percentual de pessoas Percentual 60,00 60,00 Percentual 17,00 28,33
pressdo arterial em 60% dos hipertensas com pressao

hipertensos duas vezes ao arterial aferida em cada

ano. semestre

Acao N2 1 - Aferir PA de hipertensos semestralmente;

Agao N9 2 - Realizar curso de estratificagao de risco;

Acao N2 3 - Realizar oficinas para intensificagcdo da busca ativa e do cadastro do usuério hipertenso no PEC;

Agdo N2 4 - Realizar oficinas para intensificagdo do registro de usuérios hipertensos com presséo arterial aferida no PEC;

Acdo N° 5 - Realizar eventos de educagado em salide nas datas alusivas.

3. Solicitar hemoglobina Percentual de diabéticos Percentual 60,00 60,00 Percentual 9,00 15,00

glicada em 60% dos
diabéticos anualmente.

com solicitacao de
hemoglobina glicada

Agdo N2 1 - Solicitar o exame hemoglobina glicada de diabéticos anualmente;
Agao N9 2 - Ofertar cursos e treinamento de estratificagao de risco;
Acao N2 3 - Realizar oficinas para intensificagdo do cadastro do usuério diabético no PEC;

Acdo N9 4 - Realizar eventos de educacdo em salde nas datas alusivas.

DIRETRIZ N2 4 - GARANTIR ACESSO A ASSISTENCIA FARMACEUTICA NO AMBITO DO SUS.

OBJETIVO N2 4 .1 - GARANTIR O ACESSO AOS MEDICAMENTOS BASICOS ATRAVES DA GESTAO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA NO

SusS.
Indicador para Unidade Ano - . Meta Unidade % meta
s " . Linha- Meta de Resultado
Descricao da Meta monitoramento e de Linha- Plano(2022- . alcancada
e . Base 2023 medida - Anual
avaliacao da meta medida Base 2025) Meta da PAS
1. Implantar e manter adesdo ao NUmero de Sistema  NUumero 1 1 Ndmero 0 0
Sistema Nacional de Gestdo da de informagao de
Assisténcia Farmacéutica - HORUS  Assisténcia
como estratégia de qualificacdo da  Farmacéutica Basica
gestao da Assisténcia Farmacéutica implantada
no SUS.
Acao N2 1 - Implantar e manter o Sistema de Assisténcia Farmacéutica ¢ HORUS.
2. Realizar atualizacdo do REMUME  NuUmero de REMUNE  NUmero 1 1 Ndmero 1,00 100,00
em parceria com o Servigo Social atualizada e
da Relagdo de Medicamentos publicada
Basicos do municipio anualmente.
Acgao N9 1 - Realizar estudos e selecao dos medicamentos;
Acdo N2 2 - Elaborar a REMUME com base nos estudos de medicamentos realizados;
Agdo N2 3 - Aprovagdo da REMUME no Conselho Municipal de Sadde (CMS);
3. Garantir a manutengao Percentual de Percentual 80,00 80,00 Percentual 80,00 100,00

adequada de estoque minimo de
medicamentos para dispensacao
aos usuarios, evitando o
desabastecimento

recurso aplicado na
Assisténcia
Farmacéutica Basica

Agdo N2 1 - Manter estoques com margem alta pra evitar desabastecimento (cuidando das validades).

Acdo N2 2 - Quantificar e licitar todos os itens da REMUME;

DIRETRIZ N2 5 - APRIMORAMENTO DA REDE DE URGENCIAS, COM GARANTIA DAS REFERENCIAS DE PRONTO-ATENDIMENTO, PORTA DE
ENTRADA, CENTRAIS DE REGULACAO ARTICULADAS COM AS DEMAIS REDES DE ATENCAO A SAUDE.

https://digisusgmp.saude.gov.br
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OBJETIVO N2 5 .1 - GARANTIR O ACESSO AO SERVICO EM MENOR TEMPO POSSIVEL E DE FORMA HUMANIZADA.

Indicador para Unidade Ano - . Meta Unidade de % meta
_ 3 N Linha- Meta ) Resultado
Descricdao da Meta monitoramento e de Linha- Base Plano(2022- 2023 medida - Anual alcancada
avaliacdo da meta medida Base 2025) Meta da PAS
1. Manter o transporte  NUmero de transporte Ndmero 1 1 Ndmero 1,00 100,00
sanitario para sanitario para pacientes
pacientes. mantidos

Acao N2 1 - Requerer através de emenda parlamentar incentivo financeiro para aquisi¢cdo de transporte sanitario.

2. Garantir renovacao Ndmero de ambulancias Ndmero 1 1 Ndmero 0 0
de frota para o SAMU adquiridas
192.

Acdo N° 1 - Requerer através de emenda parlamentar incentivo financeiro para renovagao de frota para o SAMU.

3. Manter 100% Base Percentual de Base do Percentual 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
do SAMU 192. SAMU 192 mantida

Agdo N2 1 - Realizar atendimento a todos os chamados recebidos pelo Servigo de Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU 192) no Municipio;
Acao N° 2 - Manter a equipe do Servico de Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU 192) completa;

Acao N¢ 3 - Realizar capacitagdo de todos os profissionais.

DIRETRIZ N2 6 - QUALIFICAR OS PROCESSOS DE GESTAO DO SUS.

OBJETIVO N2 6 .1 - QUALIFICAR OS PROCESSOS DE GESTAO DO SUS.

Indlc_ador para Unidade Ano - . Meta IRECE % meta
_ monitoramento e . Linha- Meta de Resultado
Descricdao da Meta . de Linha- Plano(2022- . alcancada
avaliacao da . Base 2023 medida - Anual
medida Base 2025) da PAS
meta Meta
1. Realizar os processos de Percentual de Percentual 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
educacdo permanente com 100% processos de EP
das equipes de apoio em saude. realizados

Acao N2 1 - Realizar capacitagdo e aperfeicoamento na area de vacinagao, puericultura, pré-natal, hipertenso, diabético;
Agdo N2 2 - Realizar capacitagdo e aperfeicoamento em prontuério eletrénico e procedimentos;

Acao N° 3 - Realizar capacitagao sobre humanizacao e atendimento;

Acao N2 4 - Realizar capacitagdo sobre desperdicio de material para sensibilizar equipes;

Acdo N2 5 - Realizar curso sobre a Guia Alimentar as Unidades Béasica de Salde e intersetorial;

Acao N° 6 - Realizar curso sobre acolhimento dos usuérios;

Acao N2 7 - Realizar curso para as unidades de salde sobre o tema aleitamento materno e alimentagdo complementar saudavel para menores de 2
anos de idade;

Acdo N° 8 - Realizar curso para os profissionais das unidades de salide que ndo executam atividades voltadas ao controle do tabagismo, para
formacgdo dos grupos junto a populagdo de seus territérios;

Acdo N9 9 - Realizar capacitagdo para os profissionais das Unidades de Saude em relacdo a saude do idoso;
Acao N2 10 - Realizar capacitagdo continuada para as equipes das Unidades Bésica de Saude em diferentes temas e qualidade do cuidado em saulde;
Acao N° 11 - Realizar curso e capacitacao continuada para ACS;

Acao N2 12 - Elaborar plano de capacitacao e reunido continuada para todos os setores.

2. Capacitar e qualificar os 80% dos Percentual de Percentual 80,00 80,00 Percentual 80,00 100,00
trabalhadores dos servicos de profissionais
salde (recepgdo, enfermagem, capacitados

Agentes Comunitarios de Saude).
Acdo N° 1 - Realizar capacitacdes técnicas definidas como prioridade;
Acao N2 2 - Promover e/ou enviar profissionais periodicamente cursos de capacitacdo técnica.

3. Manter a Ouvidoria Municipal. Ndmero de Ndmero 1 1 Ndmero 1,00 100,00
Ouvidoria mantida

Acdo N9 1 - Disponibilizacdo de Caixas de Sugestdes de Atendimento ao cidadao nas Unidades Basicas de Salde, para depositar reclamacdes e
avaliacOes de atendimento;

Acgao N2 2 - Realizar capacitagdes permanentes para os interlocutores de Ouvidoria.

DIRETRIZ N2 7 - IMPLEMENTAR E QUALIFICAR OS PROCESSOS DE GESTAO PARTICIPATIVA E O CONTROLE SOCIAL.
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OBJETIVO N2 7 .1 - IMPLEMENTAR E QUALIFICAR OS PROCESSOS DE GESTAO PARTICIPATIVA E O CONTROLE SOCIAL.

Ir::::;::;rl::r::o e e Linha Meta ::Idade Resultado 7% meta
Descricao da Meta . de Linha- Plano(2022- Meta 2023 . alcancada
avaliacdo da . Base medida Anual
medida Base 2025) da PAS
meta - Meta
1. Garantir a realizagédo a cada Ndmero de eleicdes NUmero 2 1 Ndmero 1,00 100,00

02 anos da eleigao para o realizadas
Conselho Municipal de Saude e

ou sua prorrogacao conforme lei

municipal, com ampla

divulgagao das etapas do

processo.

Agdo N2 1 - Realizar eleicdo da Mesa Diretora para cumprir o Regimento Interno e manter a legalidade das reunides.

2. Capacitar permanentemente  NUmero Ndmero 4 1 Ndmero 1,00 100,00
0s novos integrantes do capacitagdes
Conselho Municipal de Saude. realizadas

Agdo N2 1 - Realizar capacitagdo dos Conselheiros de Saide Municipal com temas bésicos: Papel do Conselho, suas obrigagdes, etc;
Acao N2 2 - Elaborar cronograma de educacdo permanente, junto a SEMSA e outros érgdaos competentes.

3. Realizar Reunides mensais do  NUmero de reuniées NUmero 12 12 Ndmero 12,00 100,00
Conselho municipal, e e/ou realizadas
plenéria a cada dois anos.

Agdo N2 1 - Realizacdo de reunies mensais do CMS sendo elas Ordinarias e Extraordinarias, com representantes da Secretaria Municipal de Salde e
Representantes de entidades participantes;

Acdo N° 2 - Atuar na formulacdo e controle da execucao da politica de salde, sendo elas econémicas, financeira e geréncia administrativa.

4. Realizar prestagdo de contas  NUmero de Ndmero 3 3 Ndmero 3,00 100,00
quadrimestralmente ao audiéncias publicas
Conselho Municipal de Saude realizada

através das audiéncias publicas.

Agdo N2 1 - Elaborar e enviar ao Conselho Municipal de Salde o Relatério Detalhado do Quadrimestre Anterior (RDQA).

5. Realizar conferéncias Ndmero Ndmero 4 1 Ndmero 1,00 100,00
municipais. Conferéncias de
realizada

Agdo N2 1 - Programar e organizar a realizagao da Conferéncia Municipal de Saude;

Agdo N2 2 - Elaborar material de divulgagédo/convite para populagdo referente a realizagdo da Conferéncia.

6. Elaborar instrumentos de Ndmero de Plano NUmero 2 Nao Ndmero
planejamento e submete-los ao  Municipal de Saude programada
Conselho Municipal de Saude: (PMS) elaborado e
Plano Municipal de Sadde (PMS)  encaminhado ao
para 4 anos. CMS
7. Elaborar instrumentos de Ndmero de Ndmero 4 1 Ndmero 1,00 100,00
planejamento e submete-los ao  Programacao Anual
Conselho Municipal de Saude: de Saude (PAS)
Programacao Anual de Salde elaborado e
(PAS). encaminhado ao
CMS

Acao N2 1 - Elaborar e enviar ao Conselho Municipal de Saude a Programacgao Anual de Saude (PAS).

8. Elaborar instrumentos de Ndmero de Ndmero 1 1 Ndmero 1,00 100,00
planejamento e submete-los ao  Relatério Anual de
Conselho Municipal de Saude: Gestao (RAG)

Relatério Anual de Gestdo (RAG).

Agdo N2 1 - Elaborar e enviar ao Conselho Municipal de Salde o Relatério Anual de Gest&do (RAG).

DIRETRIZ N2 8 - ARTICULAR A IMPLEMENTAGCAO DE ACOES REGIONAIS.
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OBJETIVO N2 8 .1 - AMPLIAR E QUALIFICAR A ARTICULAGAO REGIONAL EM SAUDE.

Indlc.ador para Unidade Ano - . Meta Unidade
o monitoramento e . Linha- Meta de Resultado
Descricao da Meta . a de Linha- Plano(2022- .
avaliacao da . Base 2023 medida - Anual
medida Base 2025)
meta Meta
1. Participar em 90% das reunides Percentual de Percentual 90,00 90,00 Percentual 90,00
programadas de COSEMS/CIB. participagao nas
reunides de
COSEMS/CIB
Acao N2 1 - Participar nas reuniées mensais do COSEMS e CIB.
2. Implementar agdes junto ao Percentual de agbes Percentual 80,00 80,00 Percentual 80,00

Governo de Estado para ampliar a realizadas
oferta de exames e consultas de
especialidades a populagao geral.

Acao N° 1 - Realizar parceria com a SESAU para ampliar a oferta de exames e consultas especializadas.

DIRETRIZ N2 9 - MANUTENGAO DOS SERVICOS BASICOS DE SAUDE.

% meta
alcancada
da PAS

100,00

100,00

OBJETIVO N2 9 .1 - GARANTIR OS SERVICOS DA ATENCAO BASICA, MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE, OBJETIVANDO OFERECER SERVICOS

RESOLUTIVOS, HUMANIZADOS E QUALIFICADOS.

Indicador para Unidade Ano - Meta Unidade

" ) . Linha- Meta N Resultado

Descricao da Meta monitoramento e de Linha- eeo Plano(2022- 2023 de medida Anual
avaliacdo da meta medida Base 2025) - Meta

1. Implantar e manter o NUmero de Laboratério de Numero 1 1 Ndmero 1,00
Laboratério de Anélise préteses dentarias
Clinica de Amajari. implantados
Acdo N° 1 - Adquirir equipamentos e materiais permanentes para estruturar o o Laboratério de Andlise Clinica de Amajari.
2. Implantar e manter o NUmero de laboratérios Ndmero 1 1 Ndmero 0
Laboratério de Prétese com contratos mantidos
Dentéria.

Acao N2 1 - Manter os servicos odontolégicos na Atengao Primdria a Saude com servicos de prétese;

% meta
alcancada
da PAS

100,00

Acdo N° 2 - Manter o credenciamento do o LRPD seguindo as orientages definidas na Nota Técnica da Coordenagdo Geral de Salde Bucal - Ministério

da Saude;

Acao N° 3 - Enviar as produgdes para manter o repasse mensal dos recursos do LRPD.

Demonstrativo da vinculacdao das metas anualizadas com a Subfuncao

Subfuncoes Descricdao das Metas por Subfuncao
122 - Realizar os processos de educagao permanente com 100% das equipes de apoio em saude.
Administracao o "
Geral Participar em 90% das reunides programadas de COSEMS/CIB.
Garantir a realizagdo a cada 02 anos da eleicao para o Conselho Municipal de Salde e ou sua
prorrogacao conforme lei municipal, com ampla divulgacdo das etapas do processo.
Capacitar e qualificar os 80% dos trabalhadores dos servigos de salde (recepcéo, enfermagem,
Agentes Comunitarios de Saude).
Implementar agdes junto ao Governo de Estado para ampliar a oferta de exames e consultas de
especialidades a populacdo geral.
Capacitar permanentemente os novos integrantes do Conselho Municipal de Saude.
Manter a Ouvidoria Municipal.
Realizar Reunides mensais do Conselho municipal, e e/ou plenaria a cada dois anos.
Realizar prestacdo de contas quadrimestralmente ao Conselho Municipal de Saude através das
audiéncias publicas.
Realizar conferéncias municipais.
Elaborar instrumentos de planejamento e submete-los ao Conselho Municipal de Saude: Programacao
Anual de Salde (PAS).
Elaborar instrumentos de planejamento e submete-los ao Conselho Municipal de Saude: Relatério
Anual de Gestdo (RAG).
301 - Atengao Manter em 95 % a cobertura populacional estimada pelas equipes de atengdo bésica.
Béasica

Manter o transporte sanitario para pacientes.

https://digisusgmp.saude.gov.br

Meta
programada
para o
exercicio

100,00
90,00

1

80,00

80,00

95,00

Resultados

100,00

90,00

80,00

80,00

100,00
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302 - Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial

303 - Suporte
Profilatico e
Terapéutico

304 - Vigilancia
Sanitaria

Reduzir para 7 o nimero de ébitos prematuro por DCNT: doengas do aparelho circulatério, cancer,
diabetes e doencas respiratérias cronicas.

Atingir o percentual de 80% de cura de casos novos de tuberculose pulmonar bacilifera.
Manter em 30% ou diminuir a proporcdo de gravidez na adolescéncia (10 a 19 anos).

Atingir 0,30 ou mais a razdo de mulheres na faixa etéria de 25 a 64 anos com um exame
citopatoldgico a cada trés anos.

Realizar ajustes na infraestrutura em 100 % das UBS (reformas e aquisicao de
equipamentos/mobilidrios), conforme propostas aprovadas pelo MS.

Implantar e manter o Laboratério de Prétese Dentaria.

Realizar a verificagdo da pressao arterial em 60% dos hipertensos duas vezes ao ano.

Garantir a oferta de exames antiHIV em 100% dos casos novos de tuberculose diagnosticados.
Manter em 75% ou ampliar proporgao de parto normal.

Atingir 0,30 ou mais de razdo de exames de mamografia em mulheres de 50 a 69 anos de idade.

Fazer aquisicdo em 100% dos veiculos dos projetos aprovados pelo MS, com manutencgao e
renovacgao da Frota, com aquisicdo de veiculos pick up, ambulancia e veiculos de passeio.

Atingir o percentual de 80 % da cobertura de acompanhamento das condicionalidades de Satude do
Programa Bolsa Familia.

Manter em 95% a cobertura populacional estimada pelas equipes de saude da bucal, e agdes
programadas de prevengao.

Solicitar hemoglobina glicada em 60% dos diabéticos anualmente.

Atingir o percentual de 83,50% de cura de casos novos de hansenfase diagnosticados nos anos das
coortes.

Ampliar ou manter 65% a proporgdo de nascidos vivos de médes com 6 ou mais consultas de pré-natal
realizadas, sendo a 1 2 até a 202 semana de gestacgado.

Manter em 100 % das USF/UBS as fichas de cadastro do e - SUS e realizar o envio ao Ministério da
Saulde, através do prontuario eletrénico.

Manter em 100% as coberturas vacinais adequadas do calenddrio basico de Vacinagdo da Crianga.
Realizar em 100% das gestantes 1 teste sifilis e HIV no 12 e 32 trimestres.
Manter 100% das equipes de atencdo basica pactuadas no PSE.

Garantir 100% a cobertura vacinal contra difteria, tétano, coqueluche, hepatite B, infecgdes causadas
por Haemophilus influenzae tipo B e poliomielite inativada.

Realizar avaliagdo odontolégica em 100% das gestantes.
Reduzir a mortalidade infantil para 15 casos/ano.

Manter 80% ou mais de salas de vacina com alimentagdo mensal das doses de vacinas aplicadas e
da movimentagdo mensal de imunobioldgicos, no sistema oficial de informagdo do Programa de
Imunizagdes de dados individualizados, por residéncia.

Manter 0 o niUmero de ébitos materno.

Manter em 95% as notificagdes de violéncia interpessoal e autoprovocada com o campo raga/cor
preenchido com informacéao vélida.

Manter em 0 o nimero de casos de sifilis congénita.
Atingir o percentual de 90% do nimero de registro de ébitos com causa bésica definida.

Atingir o percentual de 95 % de preenchimento do campo “ocupacdo” nas notificagdes de agravos
relacionados ao trabalho.

Manter em 0 o nimero de casos novos de AIDS em menores de 5 anos.

Realizar 100% testagem para diagndstico Covid - 19, seguindo protocolos do Ministério da Saude,
seguindo critérios de acordo com a avaliagdo médica.

Implantar e manter o Laboratério de Anélise Clinica de Amajari.
Garantir renovacgao de frota para o SAMU 192.
Manter 100% Base do SAMU 192.

Implantar e manter adesdo ao Sistema Nacional de Gestdo da Assisténcia Farmacéutica - HORUS
como estratégia de qualificagdo da gestdo da Assisténcia Farmacéutica no SUS.

Realizar atualizacdo do REMUME em parceria com o Servigo Social da Relagdo de Medicamentos
Bésicos do municipio anualmente.

Garantir a manutencdo adequada de estoque minimo de medicamentos para dispensacdo aos
usudrios, evitando o desabastecimento

Realizar 70% das agOes de vigilancia sanitaria consideradas necessarias para o municipio.
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305 - Vigilancia Manter em 75% o percentual das andlises realizadas em amostras de dgua para consumo humano,
Epidemiolédgica disponibilizadas pelo Laboratério Estadual (LACEN).

Realizar em 100% das gestantes 1 teste sifilis e HIV no 12 e 3 trimestres.

Encerrar oportunamente 80 % das investigagdes das notificagdes imediatas de agravos compulsérios
registradas no SINAN.

Investigar 100% dos 6bitos de mulheres em idade fértil - MIF.
Investigar 100% de investigacdo de 6bitos infantis e fetais.
Investigar 100% de investigacdo de 6bitos maternos.

Manter abaixo de 4.000 os casos autéctones de maldria.

Realizar 80% do nimero de iméveis visitados em pelo menos cinco ciclos de visitas domiciliares para
controle da dengue.

https://digisusgmp.saude.gov.br
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Demonstrativo da Programacao de Despesas com Saude por Subfuncdo, Categoria Econdmica e Fonte de Recursos

Subfuncées Categoria Recursos Receita de Transferéncias de Transferéncias de Transferéncias Operacées Royalties Outros Total(R$)

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

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

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

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
122 - Corrente 0,00 3.444.755,00 0,00 94.395,00 325.000,00 N/A N/A  144.110,00 4.008.260,00
Administracao
Geral Capital 0,00 108.500,00 0,00 N/A  325.000,00 N/A N/A N/A 433.500,00
301 - Atengdo Corrente N/A 37.975,00 2.654.657,38 N/A N/A N/A N/A N/A 2.692.632,38
Basica

Capital N/A 162.850,00 496.930,00 N/A N/A N/A N/A N/A 659.780,00
302 - Assisténcia Corrente N/A N/A 205.835,00 N/A N/A N/A N/A N/A 205.835,00
Hospitalar e )
Ambulatorial Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
303 - Suporte Corrente N/A N/A 77.415,84 N/A N/A N/A N/A N/A 77.415,84
Profilatico e )
Terapéutico Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
304 - Vigilancia  Corrente N/A N/A 12.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 12.000,00
Sanitéria

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
305 - Vigilancia  Corrente N/A N/A 274.713,00 N/A N/A N/A N/A N/A  274.713,00
Epidemiolégica

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
306 - Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00
Alimentagao e )
Nutricdo Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A 0,00

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 05/06/2025.

e Andlises e Consideracdes sobre Programacao Anual de Saude - PAS

A EQUIPE TECNICA JUNTAMENTE COM AS COORDENACOES DOS PROGRAMAS NECESSITAM ELABORAR ESTRATEGIAS PARA QUE AS METAS PREVISTAS NA
PROGRAMAGAO ANUAL DE SAUDE SEJAM ALCANGCADAS E UTILIZADAS AS MESMAS COMO FERRAMENTA DE TRABALHO.
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8. Indicadores de Pactuacao Interfederativa

O processo de Pactuagao Interfederativa de Indicadores foi descontinuado com a revogacdo da Resolugdo n2 8/2016 a partir da publicacdo da Resolugao de
Consolidagao CIT n? 1/2021.
Para mais informacdes, consultar a Nota Técnica n2 20/2021-DGIP/SE/MS

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 05/06/2025.
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9. Execucao Orcamentaria e Financeira

A disponibilizacdo dos dados do SIOPS, no DGMP, depende do prazo de publicagdo pelo DESID/SCTIE.

9.1. Execugdo da programacgao por fonte de recurso, subfungdo e categoria econdmica

Despesa Total em Saude por Fonte e Subfuncéao

Corrente. 0,00 250.611,25 3.518.260,51 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 3.768.871,76
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Corrente. 0,00 0,00 293.084,04 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000  293.084,04
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- 0,00 0,00 121.614,76 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 121.614,76
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Corrente. 0,00 0,00 902.791,88 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000 90279188
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Corrente. 0,00 0,00 72.808,67 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000  72.808,67
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Corrente. 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
- 0,00 5.495.502,20 598.678,86 36.753,20 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 6.130.934,26
Capital 0,00 398.681,69 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2.461.500,00 2.860.182,59
Tota 0,00 6.144.795,14 5.507.238,72 36.753,20 0,00 0,00 0,00 0,00 2.461.500,90 14.150.287,96

(*) ASPS: Acdes e Servicos Publicos em Satde

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

Data da consulta: 15/07/2024.

9.2. Indicadores financeiros

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

Data da consulta: 15/07/2024.

9.3. Relatério Resumido da Execucdo Orcamentéria (RREO)

R$ 1.043,45

41,83 %

42,37 %

42,88 %

91,01 %
12,30 %
96,82 %

24,99 %

0,81 %
15,66 %
20,21 %

0,00 %

23,67 %

641.235,00 2.526.174,93 2.878.947,40 113,96
1.085,00 1.085,00 0,00 0,00
1.085,00 1.085,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
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1.085,00 1.634.024,93 626.738,50 38,36
1.085,00 1.634.024,93 626.738,50 38,36

0,00 0,00 0,00 0,00
530.565,00 710.565,00 2.212.927,59 311,43
530.565,00 710.565,00 2.212.927,59 311,43
0,00 0,00 0,00 0,00
108.500,00 180.500,00 39.281,31 21,76
17.944.164,00 28.916.100,85 19.800.808,63 68,48
5.912.382,00 13.049.495,21 8.457.436,34 64,81
66.402,00 66.402,00 98.712,82 148,66
52.080,00 52.080,00 68.452,55 131,44
11.899.195,00 15.734.018,64 11.143.373,91 70,82
14.105,00 14.105,00 32.833,01 232,78
0,00 0,00 0,00 0,00

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

0,00 0,00 0,00 0,00
18.585.399,00 31.442.275,78 22.679.756,03 72,13

200.825,00  545.825,00  250.611,25 4591  250.611,25 45,91  250.611,25 45,91 0,00
37.975,00 532.975,00  250.611,25 47,02 250.611,25 47,02 250.611,25 47,02 0,00
162.850,00 12.850,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
3.314.750,00 6.599.081,25 5.894.183,89 89,32 5.118.156,67 77,56 4.824.083,71 73,10  776.027,22
3.206.250,00 6.192.581,25 5.495.502,20 88,74 5.094.317,12 82,26 4.800.244,16 77,52  401.185,08
108.500,00  406.500,00  398.681,69 98,08 23.839,55 5,86 23.839,55 5,86  374.842,14
3.515.575,00 7.144.906,25 6.144.795,14 86,00 5.368.767,92 75,14 5.074.694,96 71,03  776.027,22
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6.144.795,14 5.368.767,92 5.074.694,96
776.027,22 N/A N/A
0,00 0,00 0,00

0,00 0,00 0,00
5.368.767,92 5.368.767,92 5.074.694,96
3.401.963,40

N/A

1.966.804,52 1.966.804,52 1.672.731,56
0,00 0,00 0,00

23,67 23,67 22,37

3.401.963,40 5.368.767,92 1.966.804,52 1.070.100,18 776.027,22 1.070.100,18 0,00 2.742.8
3.016.722,58 4.822.462,74 1.805.740,16 0,00 886.892,81 0,00 0,00 0,00 0,00 2.692.6
2.927.813,31 4.560.976,03 1.633.162,72 0,00 398.544,79 0,00 0,00 0,00 0,00 2.031.7
1.880.094,76 2.336.467,34  456.372,58 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 456.3
1.638.600,64 2.238.444,87  599.844,23 0,00 3,00 0,00 0,00 0,00 0,00 599.8
1.485.169,53 1.838.975,15  353.805,62 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 353.8
1.302.887,82 1.355.382,61 52.494,79 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 52.4
1.473.099,48 1.520.211,28 47.111,80 0,00 4.646,97 0,00 0,00 0,00 0,00 51.7
1.240.333,40 1.240.878,74 545,34 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 5
1.101.256,67 1.489.872,98  388.616,31 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 388.6
864.324,91 1.282.451,97  418.127,06 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 418.1
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3.635.641,22 8.550.846,03 6.067.351,59

3.635.641,22 8.550.846,03 5.874.335,19 68,70
0,00 0,00 193.016,40 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00

3.635.641,22 8.550.846,03 6.067.351,59 70,96

3.151.587,38  7.160.341,60 3.518.260,51 3.507.306,76 3.448.631,50 10.953,75
2.654.657,38  6.663.411,60 3.518.260,51 52,80 3.507.306,76 52,64 3.448.631,50 51,75 10.953,75
496.930,00 496.930,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
205.835,00 325.835,00  293.084,04 89,95  290.884,04 89,27  288.684,04 88,60 2.200,00
205.835,00 325.835,00  293.084,04 89,95  290.884,04 89,27  288.684,04 88,60 2.200,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
77.415,84 173.365,84  121.614,76 70,15 121.614,76 70,15 72.352,21 41,73 0,00
77.415,84 173.365,84  121.614,76 70,15  121.614,76 70,15 72.352,21 41,73 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
12.000,00 930.002,54 902.791,88 97,07 294.559,38 31,67  294.559,38 31,67 608.232,50
12.000,00 930.002,54  902.791,88 97,07  294.559,38 31,67 294.559,38 31,67  608.232,50
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
274.713,00 232.713,00 72.808,67 31,29 72.808,67 31,29 72.808,67 31,29 0,00
274.713,00 232.713,00 72.808,67 31,29 72.808,67 31,29 72.808,67 31,29 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
889.505,00  3.588.699,27 3.096.932,96 86,30  627.858,84 17,50 506.004,70 14,10 2.469.074,12
564.005,00 1.123.715,27 635.432,06 56,55  627.858,84 55,87 506.004,70 45,03 7.573,22
325.500,00 2.464.984,00 2.461.500,90 99,86 0,00 0,00 0,00 0,00 2.461.500,90
4.611.056,22 12.410.957,25 8.005.492,82 64,50 4.915.032,45 39,60 4.683.040,50 37,73 3.090.460,37

3.352.412,38 7.706.166,60 3.768.871,76 3.757.918,01 3.699.242,75 10.953,75
205.835,00 325.835,00 293.084,04 89,95 290.884,04 89,27  288.684,04 88,60 2.200,00
77.415,84 173.365,84 121.614,76 70,15 121.614,76 70,15 72.352,21 41,73 0,00
12.000,00 930.002,54 902.791,88 97,07 294.559,38 31,67  294.559,38 31,67 608.232,50
274.713,00 232.713,00 72.808,67 31,29 72.808,67 31,29 72.808,67 31,29 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
4.204.255,00 10.187.780,52 8.991.116,85 88,25 5.746.015,51 56,40 5.330.088,41 52,32 3.245.101,34
8.126.631,22 19.555.863,50 14.150.287,96 72,36 10.283.800,37 52,59 9.757.735,46 49,90 3.866.487,59
4.611.056,22 12.410.957,25 8.005.492,82 64,50 4.915.032,45 39,60 4.683.040,50 37,73 3.090.460,37
3.515.575,00 7.144.906,25 6.144.795,14 86,00 5.368.767,92 75,14 5.074.694,96 71,03 776.027,22
FONTE: SIOPS, Roraima23/05/24 18:02:08
1 - Nos cinco primeiros bimestres do exercicio, o acompanhamento seré feito com base na despesa liquidada. No ultimo bimestre do exercicio, o valor devera corresp ao total da desp empenhada.

2 - Até o exercicio de 2018, o controle da execucdo dos restos a pagar considerava apenas os valores dos restos a pagar nao processados (regra antiga). A partir do exercicio de 2019, o controle da execugdo dos restos a pagar
considera os restos a pagar processados e ndo processados (regra nova).
3 - Essas despesas sé&o consideradas executadas pelo ente transferidor.

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

Valor
. . Transferido Valor
Bloco de Financiamento Programas de Trabalho em 2023 Executado

Estruturacao da Rede de Servigos

Publicos de Satide (INVESTIMENTO) 1030150198581 - ESTRUTURACAO DA REDE DE SERVICOS DE ATENCAO PRIMARIA DE SAUDE

10122502100UW - ASSISTENCIA FINANCEIRA COMPLEMENTAR AOS ESTADOS, AO DISTRITO FEDERAL E
AOS MUNICIPIOS PARA O PAGAMENTO DO PISO SALARIAL DOS PROFISSIONAIS DA ENFERMAGEM

10301501900UC - TRANSFERENCIA AOS ENTES FEDERATIVOS PARA O PAGAMENTO DOS VENCIMENTOS
DOS AGENTES COMUNITARIOS DE SAUDE

103015019217U - APOIO A MANUTENGAO DOS POLOS DA ACADEMIA DE SAUDE
103015019219A - PISO DA ATENGAO PRIMARIA EM SAUDE

10301501921CE - IMPLEMENTACAO DE POLITICAS DE ATENCAO ESPECIALIZADA A SAUDE

https://digisusgmp.saude.gov.br

(Fonte: FNS)

R$ 674.157,00

R$ 500.440,27

R$ 34.176,00
R$ 33.000,00
1.886.576,2?

R$1.79858 o000
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Manutengao das Acbes e Servicos  1030150192E89 - INCREMENTO TEMPORARIO AO CUSTEIO DOS SERVICOS DE ATENCAO PRIMARIA EM R$
Piblicos de Satde (CUSTEIO) SAUDE PARA CUMPRIMENTO DAS METAS - NACIONAL 2.074.619,00

1030250188585 - ATENCAO A SAUDE DA POPULACAO PARA PROCEDIMENTOS NO MAC R$ 230.343,75 25823211

10303501720AE - PROMOGAO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA E INSUMOS ESTRATEGICOS NA
ATENCAO PRIMARIA EM SAUDE

10304502320AB - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS PARA
EXECUCAO DE ACOES DE VIGILANCIA SANITARIA

10305502300UB - TRANSFERENCIA AOS ENTES FEDERATIVOS PARA O PAGAMENTO DOS VENCIMENTOS
DOS AGENTES DE COMBATE AS ENDEMIAS

10305502320AL - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS PARA A
VIGILANCIA EM SAUDE

R$ 77.415,84 72352,21

R$ 12.000,00  902791,88

R$ 136.704,00 72352,21

R$ 234.950,80

Fonte: Fundo Nacional de Saude (FNS)

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

9.5. Covid-19 Repasse Unido

640.693,32 640.693,32
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Gerado em 15/07/2024

08:35:32
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Plblicos em Saude (SIOPS)

9.6. Covid-19 Recursos Préprios
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Gerado em 15/07/2024

08:35:31
Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orgamentos Plblicos em Saude (SIOPS)

9.7. Covid-19 Repasse Estadual
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Gerado em 15/07/2024
08:35:33

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

o Anélises e Consideragdes sobre Execugao Orgamentaria e Financeira

NOTA-SE QUE A PARTICIPACAO POR PARTE NO TOTAL DE RECURSOS TRANSFERIDOS PARA A SAUDE NO MUNICIPIO TEM A MAIOR PORCENTAGEM COM
TRANSFERENCIAS DA UNIAO TOTALIZANDO 96,82% NO ANO 2023. NO QUE CORRESPONDENTE AS DESPESAS DA SAUDE COM PESSOAL TOTALIZARAM
42,37%. AS DESPESAS COM SAUDE POR HABITANTE NO MUNICIPIO FOI R$ 1.043,45. AS DESPESAS COM MEDICAMENTOS TOTALIZARAM 0,81%. AS
DESPESAS COM SERVICO DE TERCEIROS TOTALIZARAM 15,66%. AS DESPESAS COM INVESTIMENTO TOTALIZARAM 20,21%.

EM ANALISE AS SUBFUNCOES ADMINISTRATIVAS A ATENCAO BASICA E O SERVICO DE MAIOR INVESTIMENTO NO MUNICIPIO DE AMAJARI.

AS RECEITAS PREVISTAS ATUALIZADAS PARA APLICAGCOES E SERVICOS DE SAUDE PARA O ANO DE 2023, FORAM R$ 8.550.846,03; CONSEGUIU REALIZAR
NO ANO DE 2023, 70,96% DAS RECEITAS PREVISTAS.

AS DESPESAS PREVISTAS ATUALIZADAS PARA O ANO DE 2023, FORAM R$ 12.410.957,25; EMPENHADAS PARA O ANO DE 2023, R$ 8.005.492,82;
LIQUIDADAS R$ 4.915.032,45; PAGAS R$ 4.683.040,50 E INSCRITAS EM RESTOS A PAGAR NAO PROCESSADOS R$ 3.090.460,37.

0S RECURSOS ADVINDOS DA UNIAO PARA APLICACAO NO ENFRENTAMENTO DA SITUACAO DE EMERGENCIA DE SAUDE PUBLICA DE IMPORTANCIA
NACIONAL CORONAVIRUS (COVID 19) TEVE SALDO RECORRENTE DO EXERCICIO ANTERIOR (2022) R$ 640.693,32 E DO EXERCICIO DE 2023 NAO HOUVE
REPASSE.

O MUNICIPIO APLICOU 23,67%, DEMONSTRANDO A APLICACAO DO RECURSO PROPRIO ACIMA DOS 15%, O MINIMO, CONFORME A LEI COMPLEMENTAR N°
141/2012 EXIGE.
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10. Auditorias

25000.109963/2023- Componente Federal do - PREFEITURA MUNICIPAL DE - -
01 SNA AMAJARI
Recomendacbes -

Encaminhamentos -

Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 05/06/2025.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - M6dulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 05/06/2025.

e Andlises e Consideracdes sobre Auditorias

NO PERIODO DE ELABORACAO DO RELATORIO ANUAL DE GESTAO DE 2023, HOUVE AUDITORIA DO MINISTERIO DA SAUDE NA SECRETARIA MUNICIPAL DE
SAUDE E NEM EM SUAS UNIDADES DE SAUDE.
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11. Andlises e Consideracdes Gerais

COM A ELABORAGCAO DO RELATORIO ANUAL DE GESTAO E POSSIVEL CONHECER MELHOR A REALIDADE DA SITUAGAO DE SAUDE DO MUNICIPIO, BEM COMO ENTENDER OS DESAFIOS ENFRENTADOS
PELA GESTAO DA SAUDE E SUAS EQUIPES, TANTO DO ESTADO QUANTO DOS MUNICIPIOS.

A SAUDE NO MUNICIPIO DE AMAJARi POSSUI O DESAFIO DE FORTALECER E INTEGRAR A ATENCAO BASICA A VIGILANCIA EM SAUDE, ESTRUTURAR E EXPANDIR A ASSISTENCIA HOSPITALAR E
AMBULATORIAL ESPECIALIZADA QUE REQUER UM APORTE TECNOLOGICO MAIS AMPLO E DE MAIOR CUSTO, VISANDO REDUZIR OS GASTOS COM A DEMANDAS DE TRATAMENTO FORA DO DOMICILIO,
TORNANDO O MUNICIPIO AUTONOMO NO ATENDIMENTO DE SUA POPULAGAO.

AS INFORMAGCOES APRESENTADAS EVIDENCIAM AS DIVERSAS AGOES ASSISTENCIAIS E AS MEDIDAS DE GESTAO TOMADAS POR MEIO DAS RELEVANTES AGCOES REALIZADAS QUE REFLETEM AS
POLITICAS DE SAUDE NA GESTAO E OFERTA DE ACOES E SERVICOS.

ESTE RAG EDITADO E ENCAMINHADO PARA O CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE DE AMAJARI, CONFORME DETERMINA A LEI COMPLEMENTAR N2 141/2012.
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12. Recomendacdes para o Préximo Exercicio

e Andlises e Consideracdes sobre Recomendacdes para o Préximo Exercicio

REFLETIR SOBRE O PROCESSO DE TRABALHO EM SAUDE E DE EXTREMA IMPORTANCIA, POIS O TRABALHO EM SAUDE TEM UMA CARACTERISTICA
FUNDAMENTAL, ELE E RELACIONAL, ISTO E, ACONTECE NA RELACAO ENTRE O TRABALHADOR E O USUARIO, SEJA ESTE INDIVIDUAL OU COLETIVO.

E ESSENCIAL A CONTINUIDADE DAS ACOES PROPOSTAS NO PLANO DE SAUDE E A IMPLEMENTAGAO DE NOVAS ACOES A PARTIR DA ANALISE E REFLEXAO
DAS EQUIPES, INSERINDO O USUARIO NESTE PROCESSO DE MODO A PENSAR A GESTAO DO CUIDADO EM REDE E ELABORACAO DE PROJETOS
TERAPEUTICOS SINGULARES INDIVIDUAL/FAMILIAR/TERRITORIAL.

BUSCAR MAIORES FONTES DE FINANCIAMENTO JUNTO AO GOVERNO ESTADUAL E FEDERAL A FIM DE GARANTIR O ACESSO AO CUIDADO INTEGRAL AOS
USUARIOS DO SUS.

QUANTO AS ACOES QUE SE FAZEM NECESSARIAS PARA A PROXIMA PROGRAMAGAO EM SAUDE PODEMOS DIZER QUE ELAS SE ASSEMELHAM AS
REALIZADAS NOS ULTIMOS ANOS, COM ENFASE PARA A MELHORIA DA QUALIDADE DO ATENDIMENTO PRESTADO, PRINCIPALMENTE NO TOCANTE A
REORGANIZACAO NOS PROCESSOS DE TRABALHO.

IRISLANDIA DA SILVA GALVAO
Secretario(a) de Saude
AMAJARI/RR, 2023
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: RORAIMA
MUNICIiP1O: AMAJARI
Relatério Anual de Gestéo - 2023

Parecer do Conselho de Saude
Identificacao
. Consideracgdes:

O Pleno do Conselho Municipal de Satide de Amajari, por meio da Resolugdo n2 012/2025, aprovou o Relatério Anual de Gestdo de 2023.

Introducao
. Consideragdes:

O Pleno do Conselho Municipal de Satide de Amajari, por meio da Resolugdo n® 012/2025, aprovou o Relatério Anual de Gestédo de 2023.

Dados Demograficos e de Morbimortalidade
« Consideracoes:

O Pleno do Conselho Municipal de Satde de Amajari, por meio da Resolugdo n® 012/2025, aprovou o Relatério Anual de Gestdo de 2023.

Dados da Producao de Servicos no SUS
. Consideracoes:

O Pleno do Conselho Municipal de Satide de Amajari, por meio da Resolugdo n2 012/2025, aprovou o Relatério Anual de Gestdo de 2023.

Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS
« Consideracgdes:

O Pleno do Conselho Municipal de Saide de Amajari, por meio da Resolugdo n® 012/2025, aprovou o Relatério Anual de Gestdo de 2023.

Profissionais de Saude Trabalhando no SUS
. Consideragdes:

O Pleno do Conselho Municipal de Satide de Amajari, por meio da Resolugdo n® 012/2025, aprovou o Relatério Anual de Gestdo de 2023.

Programacao Anual de Saude - PAS
« Consideragoes:

O Pleno do Conselho Municipal de Satde de Amajari, por meio da Resolugdo n® 012/2025, aprovou o Relatério Anual de Gestdo de 2023.

Indicadores de Pactuacdo Interfederativa
. Consideracoes:

Sem Parecer

Execucao Orcamentéria e Financeira
. Consideracgdes:

O Pleno do Conselho Municipal de Satide de Amajari, por meio da Resolugdo n® 012/2025, aprovou o Relatério Anual de Gestdo de 2023.

Auditorias
. Consideragdes:

O Pleno do Conselho Municipal de Satide de Amajari, por meio da Resolugdo n® 012/2025, aprovou o Relatério Anual de Gestdo de 2023.

Andlises e Consideracdes Gerais
« Parecer do Conselho de Saude:

O Pleno do Conselho Municipal de Satde de Amajari, por meio da Resolugdo n® 012/2025, aprovou o Relatério Anual de Gestdo de 2023.

Recomendacdes para o Préximo Exercicio
. Consideracoes:

O Pleno do Conselho Municipal de Satide de Amajari, por meio da Resolugdo n2 012/2025, aprovou o Relatério Anual de Gestdo de 2023.

Status do Parecer: Aprovado com Ressalvas
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AMAJARI/RR, 05 de Junho de 2025

Conselho Municipal de Saude de Amajari
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