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1. Identificacao

1.1. Informacdes Territoriais

UF MA

Municipio BURITI BRAVO
Regido de Saude Sdo Jodo dos Patos
Area 1.582,53 Km2
Populacao 23.939 Hab
Densidade Populacional 16 Hab/Km?

Fonte: Departamento de Informatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 08/08/2023

1 .2. Secretaria de Saude

Nome do Orgao SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE BURITI BRAVO
Nuamero CNES 7274564

CNP) A informacdo nao foi identificada na base de dados
CNPJ da Mantenedora 06052138000110

Endereco RUA JOAQUIM AIRES S/N

Email saudedeburitibravo@hotmail.com

Telefone

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)
Data da consulta: 08/08/2023

1 .3. Informacdes da Gestdo

Prefeito(a) LUCIANA BORGES LEOCADIO
Secretario(a) de Saude em JOSE WILSON ALVES DE AMORIM
Exercicio

E-mail secretario(a) j.wilamorim@gmail.com

Telefone secretario(a)

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Orcamentos Publicos em Saude (SIOPS)
Data da consulta: 08/08/2023

1.4. Fundo de Saude

Instrumento de criagao LEI

Data de criacao 12/1991

CNPJ 12.086.778/0001-44

Natureza Juridica FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA MUNICIPAL

Nome do Gestor do Fundo JOSE WILSON ALVES DE AMORIM

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Orcamentos Publicos em Saude (SIOPS)
Data da consulta: 08/08/2023

1.5. Plano de Saude

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

Fonte: Departamento de Informéatica do SUS (DATASUS)
Data da consulta: 08/08/2023

1.6. Informacgdes sobre Regionalizacao

Regido de Saude: Séo Jodo dos Patos
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Municipio Area (Km?) Populacao (Hab) Densidade

BARAO DE GRAJAU 2247.229 19026 8,47
BENEDITO LEITE 1781.662 5643 3,17
BURITI BRAVO 1582.525 23993 15,16
COLINAS 2033.57 41443 20,38
JATOBA 387.083 10464 27,03
LAGOA DO MATO 1288.863 11280 8,75
MIRADOR 8609.822 21045 2,44
NOVA IORQUE 976.629 4682 4,79
PARAIBANO 530.5 21571 40,66
PASSAGEM FRANCA 1358.302 19253 14,17
PASTOS BONS 1620.196 19693 12,15
SUCUPIRA DO NORTE 991.926 10631 10,72
SUCUPIRA DO RIACHAO 564.974 5692 10,07
SAO DOMINGOS DO AZEITAO 1058.637 7448 7,04
SAO JOAO DOS PATOS 1500.661 26063 17,37

Fonte: Departamento de Informética do SUS (DATASUS)

Ano de referéncia: 2021

N&o hé informacdes cadastradas para o periodo do Conselho de Satde

1 .8. Casa Legislativa

12 RDQA 22 RDQA 32 RDQA
Data de Apresentacdao na Casa Legislativa Data de Apresentacao na Casa Legislativa Data de Apresentacdo na Casa Legislativa
] ] =]
e Consideracdes

O Relatério de Gestao é um documento que foi elaborado com o objetivo de fornecer dados e informacdes sobre todas as acdes de salde
realizadas e a aplicagao dos recursos financeiros repassados pelo Fundo Nacional de Saude.

O referido relatério aqui descrito é uma exposicdo de atividades desenvolvidas e representa um instrumento estatistico, onde retrata a
realidade das praticas de acdes basicas de salde desempenhadas e resultados obtidos no campo de atuacdo dos servicos de saude, assim
como o dinamismo que o processo de salde requer no ambito do acompanhamento e avaliacao das acdes executadas a nivel local.
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2. Introducao

e Andlises e Consideracdes sobre Introducao

O municipio de Buriti Bravo/Ma no processo de municipalizagao de salde encontra-se na condicao de Gestdo Plena do Sistema Municipal e
tem se esforgado para cumprir com as responsabilidades os problemas oriundos, especialmente na rede de saude local, adotando
estratégias de resolugao de acdes integradas com outros servicos de referéncias com melhor resolutividade, vindo promover uma melhoria
de qualidade de vida aos usuarios no que diz respeito a prevengao e tratamentos dos agravos a salde.

Para tanto estamos procurando novas estratégias para reorganizacdo e implementacdo da nossa estrutura com o objetivo de consolidar os
programas de saude implantados, procurando sempre a integracao entre os técnicos da area da salde e a prépria comunidade, pois a
prioridade da SEMUS é melhorar e aprimorar os servicos ja existentes pautando suas acdes no trabalho de prevencao, sem perder de vista
os principios basicos do SUS.
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3. Dados Demogréficos e de Morbimortalidade

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

3.1. Populacao estimada por sexo e faixa etéria

Periodo: 2022

Faixa Etaria Masculino Feminino Total
0 a4 anos 1086 1040 2126
5a9anos 1128 1075 2203
10 a 14 anos 1225 1161 2386
15 a 19 anos 1075 1071 2146
20 a 29 anos 1996 2142 4138
30 a 39 anos 1562 1645 3207
40 a 49 anos 1238 1289 2527
50 a 59 anos 1017 1114 2131
60 a 69 anos 720 838 1558
70 a 79 anos 474 474 948
80 anos e mais 203 254 457
Total 11724 12103 23827

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Salide/SVS/DASNT/CGIAE (DataSUS/Tabnet)
Data da consulta: 08/08/2023.

3.2. Nascidos Vivos

NUmero de nascidos vivos por residéncia da mae.
Unidade Federacao 2014 2015 2016 2017 2018
BURITI BRAVO 422 415 376 415 428
Fonte: Sistema de Informacdes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC)
Data da consulta: 08/08/2023.

3.3. Principais causas de internagao

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

Capitulo CID-10 2014 2015 2016 2017 2018
I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias 216 441 599 571 682
Il. Neoplasias (tumores) 28 26 20 48 49
IIl. Doengas sangue 6rgaos hemat e transt imunitar 7 6 5 16 13
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 23 34 72 107 101
V. Transtornos mentais e comportamentais 2 1 5 10 3
VI. Doencas do sistema nervoso 2 36 34 18 25
VII. Doencas do olho e anexos - - - - 1
VIll.Doencas do ouvido e da apdéfise mastdide 1 2 3 3 4
IX. Doencas do aparelho circulatério 129 269 250 252 259
X. Doengas do aparelho respiratério 250 468 370 326 286
XI. Doengas do aparelho digestivo 124 198 174 198 171
XlI. Doencas da pele e do tecido subcutaneo 1 21 18 17 27
XlIl.Doencgas sist osteomuscular e tec conjuntivo 9 23 70 25 9
XIV. Doengas do aparelho geniturinario 91 159 133 171 116
XV. Gravidez parto e puerpério 138 456 402 391 467
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XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 7 15 12 14 12

XVII.Malf cong deformid e anomalias cromossOmicas 2 5 6 1 2
XVIILSint sinais e achad anorm ex clin e laborat 7 43 61 49 74
XIX. Lesbes enven e alg out conseq causas externas 98 129 162 201 222

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade - - - - -
XXI. Contatos com servicos de salde 1 3 3 28 19
CID 102 Revisao nao disponivel ou nao preenchido - - - - -

Total 1136 2335 2399 2446 2542

Fonte: Sistema de Informacgdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 08/08/2023.

Obs.: A atualizagdo dos valores relativos ao Ultimo 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 2014 2015 2016 2017 2018
I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias 4 4 5 3 4
Il. Neoplasias (tumores) 6 16 14 7 10
Ill. Doengas sangue 6rgdos hemat e transt imunitar 2 2 1 - 2
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabdlicas 7 9 10 6 9
V. Transtornos mentais e comportamentais - 3 1 4 -
VI. Doencas do sistema nervoso - 1 1 - 1

VII. Doencas do olho e anexos - - - - R

VIll.Doencas do ouvido e da apdfise mastdide - - - - R

IX. Doencgas do aparelho circulatério 53 43 67 41 42
X. Doencgas do aparelho respiratério 6 9 8 7 10
XI. Doengas do aparelho digestivo 5 1 9 7 5

XlI. Doencas da pele e do tecido subcutaneo - - - - R

Xlll.Doencas sist osteomuscular e tec conjuntivo 1 - - 1 -
XIV. Doencas do aparelho geniturindrio 3 3 2 2 5
XV. Gravidez parto e puerpério 1 1 - - -
XVI. Algumas afec originadas no periodo perinatal 4 4 2 1 2
XVIl.Malf cong deformid e anomalias cromossémicas 2 2 1 2 2
XVIII.Sint sinais e achad anorm ex clin e laborat 4 4 6 11 15

XIX. Lesbes enven e alg out conseq causas externas - - - - -
XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 14 13 21 21 11
XXI. Contatos com servicos de salde - - - - R
XXII.Cédigos para propdsitos especiais - - - - R

Total 112 115 148 113 118

Fonte: Sistema de Informacgdes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET)
Data da consulta: 08/08/2023.

e Andlises e Consideracoes sobre Dados Demograficos e de Morbimortalidade

Em breve perfil sécio-sanitario, o municipio apresenta maior concentragao populacional no intervalo etério 20 a 39 anos com maioria para o
sexo feminino; natalidade em tendéncia decrescente conforme série histérica acima; morbidade hospitalar mais concentrada nas doengas
infecciosas e parasitarias, doencas dos aparelho digestivo e respiratdrio e nas causas externas, e a mortalidade liderada pelas doencgas dos
aparelhos circulatério e respiratério ,nas neoplasias, assim como nas causas externas.
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4. Dados da Producdo de Servicos no SUS

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

4.1. Producao de Atencao Basica

Tipo de Producao Quantidade
Visita Domiciliar 52.329
Atendimento Individual 17.895
Procedimento 3.276
Atendimento Odontoldgico 1.418

Fonte: Sistema de informagdo em Salde para a Atengdo Basica - SISAB

4.2. Producao de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Carater de atendimento: Urgéncia
Sistema de Informacées Ambulatoriais Sistema de Informacées Hospitalares
Grupo procedimento
Qtd. aprovada Valor aprovado AlH Pagas Valor total

01 Acdes de promogao e prevengdo em saude - - - -
02 Procedimentos com finalidade diagnéstica 5 62,15 - -
03 Procedimentos clinicos - - 1850 660732,73
04 Procedimentos cirlrgicos - - 262 133456,48
05 Transplantes de orgdos, tecidos e células - - - -
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, préteses e materiais especiais - - - -

08 AcOes complementares da atencao a salde - - - -

Total 5 62,15 2112 794189,21

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 08/08/2023.

4.3. Producdo de Atencao Psicossocial por Forma de Organizacao

N&o ha informacdes cadastradas para o periodo

4.4, Producdo de Atencao Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de Procedimentos

Sistema de Informacées Ambulatoriais Sistema de Informacées Hospitalares
Grupo procedimento

Qtd. aprovada Valor aprovado AlH Pagas Valor total
01 Acdes de promogao e prevengdo em saude 89073 - - -
02 Procedimentos com finalidade diagnéstica 36904 98307,21 - -
03 Procedimentos clinicos 175537 354195,53 1850 660732,73
04 Procedimentos cirdrgicos 9394 1928,76 262 133456,48
05 Transplantes de orgdos, tecidos e células - - - -
06 Medicamentos - - - -
07 Orteses, préteses e materiais especiais - - - -
08 AgOes complementares da atengao a saude 37 310,80 - -
Total 310945 454742,30 2112 794189,21

Fonte: Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS)
Data da consulta: 08/08/2023.
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4.5. Producao de Assisténcia Farmacéutica

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

4.6. Producao de Vigilancia em Saude por Grupo de Procedimentos

Financiamento: Vigilancia em Saude

Sistema de Informacées Ambulatoriais
Grupo procedimento

Qtd. aprovada Valor aprovado
01 Acbes de promocéao e prevencdo em saude 602 -
02 Procedimentos com finalidade diagndstica 241 -
843 -

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

Data da consulta: 08/08/2023.

* Analises e Considerag¢des sobre Dados da Produgdo de Servigos no SUS
Neste ano de 2022 os servigos de Atencao Basica prestados a populagdo de Buriti Bravo totalizaram 74.918
procedimentos, distribuidos nos seguintes grupos de procedimentos: Visita Domiciliar, Atendimento

Individual, Procedimento e Atendimento Odontolédgico.
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5. Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS
5.1. Por tipo de estabelecimento e gestdo
A disponibilizacao dos dados do SCNES, no DGMP, depende do prazo de publicacdo pelo DRAC/SAES.

Periodo 12/2022
Rede fisica de estabelecimentos de saude por tipo de estabelecimentos

Tipo de Estabelecimento Dupla Estadual
HOSPITAL GERAL 0 0
POSTO DE SAUDE 0 0
UNIDADE MOVEL DE NIVEL PRE-HOSPITALAR NA AREA DE URGENCIA 0 0
UNIDADE DE VIGILANCIA EM SAUDE 0 0
CENTRAL DE GESTAO EM SAUDE 0 0
CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA 0 0
FARMACIA 0 0
CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL 0 0
Total 0 0

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: 08/08/2023.

5.2. Por natureza juridica

Periodo 12/2022
Rede fisica de estabelecimentos de sauide por natureza juridica
Natureza Juridica Municipal Estadual Dupla
ADMINISTRACAO PUBLICA
MUNICIPIO 12 0

Total 12 0

Observagéao: Os dados apresentados referem-se ao niumero de estabelecimentos de salde pUblicos ou prestadores de servigos ao SUS
Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)
Data da consulta: 08/08/2023.

5.3. Consércios em saude

O ente ndo esta vinculado a consércio publico em salde

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

Municipal Total

1 1

1 1

1 1

1 1

1 1

5 5

1 1

1 1

12 12
Total

0 12

0 12

O municipio dispde de uma Rede Basica de Salde composta de Unidades Béasicas de Saude e Hospital Municipal, atendendo a Média
Complexidade. O municipio conta também com equipes da Estratégia Salde da Familia, prestando assisténcia nas especialidades basicas,

desenvolvendo atividades de promogéo, protecdo e recuperacao da saude.
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6. Profissionais de Saude Trabalhando no SUS

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

Periodo 01/2022

Postos de trabalho ocupados, por ocupacao e forma de contratacao

Adm. do Estabelecimento Formas de contratacao CBOs CBOs CBOs (outros) CBOs (outros) CBOs
médicos enfermeiro nivel superior nivel médio ACS

Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, Auténomos (0209, 0210) 0 0 0 0 0

203-8) . .
Residentes e estagiarios (05, 06) 0 0 0 0 0
Estatutarios e empregados publicos 1 3 4 18 56
(0101, 0102)
Informais (09) 0 0 0 0 0
Bolsistas (07) 0 0 0 0 0
Intermediados por outra entidade 0 0 0 0 0
(08)

Privada (N) grupos 2 - exceto Autdnomos (0209, 0210) 0 0 0 0 0

201-1, 203-8 -, 3,4 e 5) ) - .
Servidores publicos cedidos para a 0 0 0 0 0
iniciativa privada (10)
Residentes e estagiarios (05, 06) 0 0 0 0 0
Informais (09) 0 0 0 0 0
Celetistas (0105) 0 0 0 0 0
Bolsistas (07) 0 0 0 0 0
Intermediados por outra entidade 0 0 0 0 0
(08)

Postos de trabalho ocupados, por Contrato Temporario e Cargos em Comissao

Adm. do Estabelecimento Formas de contratacao CBOs CBOs CBOs (outros) CBOs (outros) CBOs

médicos enfermeiro nivel superior nivel médio ACS

Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, Contratos tempordrios e cargos em 11 6 12 40 0

203-8) comissdo (010301, 0104)

Privada (NJ grupos 2 - exceto Contratos temporarios e cargos em 0 0 0 0 0

201-1, 203-8-,3,4e5) comissao (010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)
Data da consulta: 08/08/2023.

Postos de trabalho ocupados, por ocupacao e forma de contratacao

Adm. do Estabelecimento Formas de contratacao 2014 2015 2016 2017

Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Estatutarios e empregados publicos 58 81 83 85

(0101, 0102)

Postos de trabalho ocupados, por Contrato Temporario e Cargos em Comissao

Adm. do Estabelecimento Formas de contratacao 2014 2015 2016 2017

Publica (NJ grupo 1, ou 201-1, 203-8) Contratos temporarios e cargos em 0 100 104 119

comissao (010301, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES)
Data da consulta: 08/08/2023.

e Andlises e Consideracoes sobre Profissionais de Salude Trabalhando no SUS
O sistema de salde esta se organizando numa perspectiva coletiva, de uma rede de prestacao de cuidados de salde (com servicos

integrados, centrados em equipes multidisciplinares), com uma componente de recuperacao global e de acompanhamento das pessoas

idosas, designadamente através da rede de cuidados continuados, com equipes da Estratégias Saude da Familia e outros Programas
Ministério da Saude.
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7. Programacdo Anual de Saude - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores

DIRETRIZ N2 1 - Garantia de acesso da populacao a servicos de qualidade, com equidade e em tempo adequado ao
atendimento das necessidades de saude, mediante aprimoramento das politicas de atencao basica e de atencao
especializada.

OBJETIVO N2 1.1 - Ampliar o acesso e fortalecer a Atengao Basica, com énfase na APS.

Indicador para Unidade

i . Unidade Ano - . Meta % meta
Descricao da monitoramento . Linha- de Resultado
Meta o v e 6o de : Linha- Base Plano(2018- Meta 2018 medida - Anual alcancada
medida Base 2021) da PAS
meta Meta
1. Aumentar a Cobertura Percentual 42,00 Percentual 42,00 100,00
cobertura populacional
populacional estimada pelas
estimada pelas equipes de
equipes ESF para  Atencgao Basica
100%.
Acdo N2 1 - Implantacdo de mais uma estratégia de saude da familia
2. Implantar o Cobertura Percentual 100,00 Percentual 100,00 100,00
PMAQ em 100% populacional
dos servigos de estimada pelas
Atencao Basica. equipes de
Atencao Basica
Acao N2 1 - Desenvolver atividades para Melhoria da APS
3. Reduzir as Cobertura Percentual Ndo Percentual
internagdes por populacional programada
causas sensiveis a estimada pelas
atencdo basica. equipes de
Atencdo Basica
4. Realizar Cobertura de Percentual 80,00 Percentual 82,00 102,50
cobertura anual acompanhamento
do das
acompanhamento condicionalidades
das de Saude do
condicionalidades  Programa Bolsa
do perfil de satde  Familia (PBF)
das familias e do
Programa Bolsa
Familia.
Acao N2 1 - Condicionamentos do Bolsa Familia
5. Aumentar a Cobertura Percentual N&o Percentual
cobertura populacional programada
populacional estimada de
estimada pelas salde bucal na
equipes de Saude atencdo bésica
Bucal.
6. Aumentar a Cobertura Percentual 5,00 Percentual 5,00 100,00
média de acao populacional
coletiva de estimada de
escovacao dental  salde bucal na
supervisionada. atencao basica
Acao N° 1 - Realizagdo de Escovagao Dental nas escolas
7. Reduzir a Cobertura Percentual N&o Percentual
proporgcao de populacional programada
exodontia em estimada de
relacdo aos salde bucal na
procedimentos atencao basica
preventivos e
curativos.
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8. Reestruturar as
Unidades Basicas
de Saude - UBS.

9. Promover a
adesao das
escolas publicas
no Programa
Saulde na Escola.

Cobertura
populacional
estimada pelas
equipes de
Atencdo Basica

Cobertura
populacional
estimada pelas
equipes de
Atencdo Bdasica

Acdo N2 1 - Adesao ao PSE

NUmero

Percentual

2017

2018

0

100,00 100,00

N&o Numero
programada
100,00 Percentual 100,00 100,00

OBJETIVO N2 1.2 - Ampliar e qualificar o acesso a atencao ambulatorial especializada, servico de apoio diagnostico com
énfase na humanizacao, equidade e no atendimento das necessidades de saude da populacao.

Descricao da
Meta

1. Aumentar a
oferta de
procedimentos
ambulatoriais de
média
complexidade
selecionada para
populacao
residente e
pactuada

2. Ampliar a
oferta de
internacoes
clinico-cirdrgicas
de média
complexidade e
populagao
residente

3. Reformar e
equipar o Hospital
Municipal.

Indicador para
monitoramento
e avaliacao da
meta

Razdo de
procedimentos
ambulatoriais de
média
complexidade e
populacéo
residente

Razao de
internacoes
clinico-cirargicas
de média
complexidade e
populagao
residente.

Ndmero de
hospital reformado
e equipado.

Unidade
de
medida

Percentual

Percentual

NUmero

2018

2018

5,00

0

Meta
Plano(2018-
2021)

10,00

10,00

Unidade
de Resultado % meta
Meta 2018 . alcancada
medida - Anual
da PAS
Meta
Ndo Percentual
programada
Nao Percentual
programada
Ndo Ndmero
programada

DIRETRIZ N2 2 - Aprimoramento da Rede de Atencao as Urgéncias, com expansao e adequacao de Servicos de Atendimento
Movel de Urgéncia (Samu), de prontos-socorros e centrais de regulacao, articulada as outras redes de atencao.

https://digisusgmp.saude.gov.br
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OBJETIVO N2 2.1 - Implementacao da Rede de Atencao as Urgéncias.

Descricao da
Meta

1. Implantar
servico de
notificacao
continua da
violéncia
doméstica,
sexual e outras
violéncias em
100% das
Unidades de
salde

Indicador para
monitoramento e
avaliacao da
meta

Proporgao de
unidades de Saude
com servico de
notificacao de
violéncia
doméstica, sexual e
outras violéncias
implantado.

Acdo N2 1 - Servico implantado

2. Reduzir os
Obitos nas
internagdes por
infarto agudo
do miocardio
(IAM).

3. Ampliar o
namero de
pessoas
assistidas em
hospitais
quando
acidentadas

4. Implantar
servico
Avancado do
Samu 192

Proporgao de 6bitos
nas internagdes por
infarto agudo do
miocérdio (IAM)

Proporgao de
pessoas
acidentadas
assistidas em
hospitais em
relacao ao total de
pessoas
acidentadas

NUmero de Servico
de Atendimento
Moével de Urgéncia
Avancada
implantada.

Unidade
de
medida

Ano -

Base

Percentual 2018

2018

Percentual

Percentual 2018

Ndmero 2018

Linha-

Linh Meta

B'“ " Plano(2018- Meta 2018

ase  2021)

100,00 100,00 100,00

10,00 10,00 Nao
programada

20,00 20,00 Nao
programada

0 1 Nao
programada

Unidade % meta
de Resultado |
medida Anual e
da PAS

Meta
Percentual 50,00 50,00
Percentual
Percentual

NUmero

DIRETRIZ N2 3 - Promocao da atencao integral a saude da mulher e da crianca e implementacao da Rede Cegonha, com
énfase nas areas e populacées de maior vulnerabilidade.

OBJETIVO N2 3.1 - Fortalecer e ampliar as acoes de prevencao, deteccdao precoce e tratamento oportuno do cancer de
mama e do colo de utero.

Descricao da
Meta

1. Ampliar a razao

de mulheres na

faixa etaria de 25 a

64 anos com um
exame
citopatoldgico a
cada trés anos.

Indicador para Unidade
monitoramento e de
avaliacao da meta medida
Razdo de exames Razdo
citopatolégicos do colo
do Utero em mulheres
de 25 a 64 anos e a
populacéo da mesma
faixa etaria.

Acdo N2 1 - Realizacdo de busca ativa
Razdo de exames de Percentual

2. Ampliar a razao

de exames de
mamografia em
mulheres de 50 a

69 anos de idade.

mamografia de
rastreamento
realizados em
mulheres de 50 a 69
anos e populagao da
mesma faixa etaria

Acdo N2 1 - Realizacdo de busca ativa

Ano - Meta

Linha- 'I;':h:' Plano(2018- :':lt:
Base 2021)

2018 0,40 0,20
2018 20,00 20,00 20,00

OBJETIVO N2 3.2 - Organizar a Rede de Atencao a Saude Materna e Infantil para garantir acesso, acolhimento e

resolutividade.

https://digisusgmp.saude.gov.br

Unidade % meta
de Resultado .
medida - Anual alcancada
da PAS

Meta

Razdo 0 0
Percentual 0 0
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Descricao da
Meta

1. Aumentar a
proporgao de
nascidos vivos de
maes com no
minimo sete
consultas de pré-
natal

Indicador para
monitoramento e
avaliacao da meta

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

Unidade
de
medida

Proporgao

Ano -
Linha-
Base

2018

Linha-
Base

20,00

Acao N2 1 - Acompanhar o alcance dos indicadores pactuados de salde

2. Realizar no
minimo dois testes
de sifilis em 100%
das gestantes
usudrias do SUS.

NUmero de
gestantes usudrias
do SUS com no
minimo dois testes
de sifilis.

NUmero

2018

2

Acdo N2 1 - Acompanhar o alcance dos indicadores pactuados de salde

3. Reduzir a zero
nimero de débitos
maternos.

NUmero de ébitos
maternos.

NUmero

2018

0

Acdo N2 1 - Acompanhar o alcance dos indicadores pactuados de salde

4. Reduzir a
mortalidade infantil.

NUmero de ébitos
infantis.

NUmero

2018

1

Acgdo N2 1 - Acompanhar o alcance dos indicadores pactuados de salude

5. Investigar os
6bitos infantis e
fetais.

Proporcao de ébitos
fetais e infantis
investigados

Percentual

2018

100,00

Acdo N2 1 - Acompanhar o alcance dos indicadores pactuados de salde

6. Investigar dbitos
maternos.

Proporgao de 6bitos
maternos
investigados.

Percentual

2018

100,00

Acdo N2 1 - Acompanhar o alcance dos indicadores pactuados de salde

7. Investigar os
6bitos em mulheres
em idade fértil
(MIF).

Proporcao de ébitos
de MIF investigados.

Percentual

2018

90,00

Acdo N2 1 - Acompanhar o alcance dos indicadores pactuados de salde

8. Reduzir a zero
incidéncia de sifilis
congénita.

Ndmero de casos de
sifilis congénita.

NUmero

2018

0

Acdo N2 1 - Acompanhar o alcance dos indicadores pactuados de salde

Unidade

Meta

Plano(2018- Meta de

2021) 2018 medida -

Meta

90,00 20,00 Proporgao
2 2 NUmero
0 0 NUmero
1 1 NUmero
100,00 100,00 Percentual
100,00 100,00 Percentual
90,00 90,00 Percentual
0 0 NUmero

Resultado
Anual

20,00

1,00

100,00

100,00

100,00

% meta
alcancada
da PAS

100,00

50,00

100,00

100,00

111,11

DIRETRIZ N2 4 - Fortalecimento da rede de saude mental, com énfase no enfrentamento da dependéncia de crack e outras

drogas.

https://digisusgmp.saude.gov.br
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OBJETIVO N2 4.1 - Ampliar o acesso a atencao psicossocial da populacao em geral, de forma articulada com os demais
pontos de atencao em saude e outros pontos intersetoriais.

Descricao da Meta

1. Implantar e/ou
implementar o apoio
matricial em Saude
Mental nas unidades
de Atencao Basica

Indicador para

; Unidade
monitoramento e de
avaliacao da .

medida
meta
Proporgao de UBS Percentual

com apoio matricial
implantado e/ou
implementado.

Sanitarios.

Acdo N2 1 - Acompanhar o alcance dos indicadores pactuados de salde

2. Reformar o CAPS

tipo I.

Namero de CAPS | NUmero

reformado.

Ano - . Meta

Linha- 'I;:‘s';a' Plano(2018- :':::
Base 2021)

2018 100,00 100,00 100,00
2018 0 1 0

Acao N2 1 - Acompanhar o alcance dos indicadores pactuados de saude

Unidade % meta
de Resultado |
medida - Anual e
da PAS
Meta
Percentual 100,00 100,00
NUmero 0 0

DIRETRIZ N2 5 - Garantia da atencao integral a saude da pessoa idosa e dos portadores de doencas cronicas, com estimulo
ao envelhecimento ativo e fortalecimento das acoes de promogao e prevencao.

OBJETIVO N2 5.1 - Aprimorar a rede de atencao a saude para promover o cuidado integral ao idoso e aos portadores de
doencas cronicas.

Descricao da
Meta

1. Reduzirem 5
% ao ano a taxa
de mortalidade
prematura (

Indicador para

monitoramento Pl LECO T LS Linha Meta

e avaliacio da de Linha- Base Plano(2018-
¢ medida Base 2021)

meta

NiUmero de ébitos Percentual 2018 90,00 76,00

prematuros (

Acdo N2 1 - Acompanhar o alcance dos indicadores pactuados de salde

2. Capacitar
100%
profissionais da
Estratégia de
Salde da Familia
para o
desenvolvimento
do processo de
qualificacao da
gestdo e das
redes de atencao
integral a satde
do idoso.

Proporgao de 2018
profissionais da
estratégia saude
da familia
capacitados para
o
desenvolvimento
do processo de
qualificacdo da
gestdo e das
redes de atencao
integral a saude
do idoso.

Proporgao

20,00 100,00

Meta 2018

90,00

Nao
programada

Unidade % meta

de Resultado .

medida Anual alcancada
da PAS

Meta

Percentual 90,00 100,00

Proporgao

DIRETRIZ N2 6 - Reducao dos riscos e agravos a saude da populacao, por meio das acoes de promocgao e vigilancia em

saude.

OBJETIVO N2 6.1 - Aprimorar e manter as acoes de vigilancia em saidde para assegurar a promocao e protecao a saude da

populacao.

https://digisusgmp.saude.gov.br
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Indicador para

Descricao da monitoramento Unidade A_no " Linha- Meta
Meta e avaliacao da G EiSs Base
¢ medida Base 2021)

meta
1. Alcancar, 95% Proporcao de Percentual 2018 95,00 95,00
das coberturas criangas menores
vacinais (CV) de dois anos
adequadas do imunizadas com
Calendario Basico vacinas do
de Vacinacdo da  calendario basico
Crianca menores
de dois anos

Acao N2 1 - Acompanhar o alcance dos indicadores pactuados de salde

2. Aumentar em Proporcao de cura Percentual 2018 85,00 85,00
85% a propor¢cao de casos novos de
de cura de casos  tuberculose

novos de pulmonar
tuberculose bacilifera
pulmonar
bacilifera

Acdo N2 1 - Acompanhar o alcance dos indicadores pactuados de satde

3. Garantir a
realizacdo de novos de
exames anti-HIV ~ tuberculose com
A 100% casos realizacdo de
novos de exames anti-HIV
tuberculose. realizados

4. Aumentar para Proporgao de Percentual 2018 90,00 90,00
mais 90% a registro de débitos

proporcao de com causa basica

registro de ébitos definida

com causa basica

definida.
Agdo N2 1 - Acompanhar o alcance dos indicadores pactuados de satude

5. Ampliar a Proporgao de
cobertura vacinal criancas menores
com a de um ano de
tetravalente em idade vacinada
menores de um com vacina

ano de idade, tetravalente
passando de 48%

para 95% de

cobertura

vacinal.

Percentual 2018 95,00 95,00

6. Encerrar 90% Proporcao de Percentual 2018 90,00 90,00

ou mais das doencas

doencas compulsoérias
compulsérias imediatas (DNCI)
imediatas encerradas no
registradas no SINAN até 60 dias
Sistema de a partir da
Informacoes notificacao.

sobre Agravos de

Notificacdo

(Sinan), em até
60 dias a partir
da data de
notificagao.

Acao N2 1 - Acompanhar o alcance dos indicadores pactuados de salde

https://digisusgmp.saude.gov.br

Plano(2018-

Proporgao casos Percentual 2018 100,00 100,00

Unidade

de % meta
Meta 2018 ida LR Er alcancada
medida - aApual
Meta da PAS
95,00 Percentual 80,00 84,21
85,00 Percentual 85,00 100,00
Nao Percentual
programada
90,00 Percentual 90,00 100,00
Nao Percentual
programada
90,00 Percentual 80,00 88,89
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7. Implantar as
notificacdes de
doencas ou
agravos
relacionadas ao
trabalho em
100% dos
servicos de saude

8. Reduzir a zero
a incidéncia de
aids em menores
de 5 anos.

9. Aumentar em
20% 0 acesso ao
diagnéstico da
hepatite C.

10. Curar 100%
0S Casos Novos
de hanseniase.

Proporgao de Percentual 2018
unidades de

salde com o

servico de

notificacdes de

doencas

relacionadas ao

trabalho

implantado

100,00 100,00

NiUmero de caso Ndmero 2018 0
de AIDS em
menores de 5

anos.

Proporcao de Percentual 2018 20,00 20,00
casos de hepatite
C com acesso ao

diagndstico.

Proporgao de cura Percentual 2018
de casos novos de
hanseniase.

100,00 100,00

Acdo N2 1 - Acompanhar o alcance dos indicadores pactuados de saude

11. Examinar Proporcao de Percentual

2018 100,00 100,00

100% dos contados
contatos intradomiciliares
intradomiciliares  de casos novos de
de casos novos hanseniase

de hanseniase. examinados

Acdo N2 1 - Acompanhar o alcance dos indicadores pactuados de salude

12. Reduzir a NUmero de ébitos Numero 2018 0 0
zero o nimero por leishmaniose

absoluto de visceral.

6bitos por

leishmaniose

visceral.

Acdo N2 1 - Acompanhar o alcance dos indicadores pactuados de salde

13. Vacinar no
minimo 80% de
caes e 70 % de
gatos nas
campanhas.

e gatos vacinados
contra a raiva.

Acdo N2 1 - Acompanhar o alcance dos indicadores pactuados de salde

14. Reduzir a Ndmero absoluto  NUmero 2018 0
zero o nimero de dbitos por

absoluto de dengue

6bitos por

dengue.

15. Realizar 80%  Proporcdo de

de visitas imoveis por ciclo

domiciliares para com realizagao de

controle da no minimo 80%

dengue. dos imdveis
inspecionados
para controle do
Aedes

Acdo N2 1 - Acompanhar o alcance dos indicadores pactuados de saude

16. Alimentar o Proporcao de

sistema de familias
vigilancia acompanhadas
alimentar e para as
nutricional condicionalidades
(Sisvan) com do bolsa familia
familias

acompanhadas

para o programa
bolsa familia

https://digisusgmp.saude.gov.br

Proporgao de caes Percentual 2018 80,00 80,00

Percentual 2018 80,00 80,00

Percentual 2018 85,00 85,00

Nao
programada

N&o
programada

Nao
programada

100,00

100,00

80,00

Nao
programada

80,00

85,00

Percentual

Numero

Percentual

Percentual

Percentual

NUmero

Percentual

NUmero

Percentual

Percentual

80,00

80,00

80,00

80,00

80,00

80,00

100,00

94,12
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Acgdo N2 1 - Acompanhar o alcance dos indicadores pactuados de salude

OBJETIVO N2 6.2 - Implementar acoes de saneamento basico e saude ambiental para a promocao da satde e reducao das
desigualdades sociais, com énfase no Programa de Aceleracdao do Crescimento.

Descricao da
Meta

1. Ampliar para
100% proporcao
de coleta analises
realizadas em
amostras de dgua
para consumo
humano, quanto
aos parametros
coliformes totais,
cloro residual livre
e turbidez

Indicador para Unidade Ano -
monitoramento e de Linha-
avaliacao da meta medida Base
Proporcao de Percentual 2018

amostras de agua
para consumo
humano analisadas
quanto aos
parametros coliformes
totais, cloro residual
livre e turbidez, em
relacdo a meta
estimada

. Meta

LM Plano(2018- Lta
2021)

100,00 100,00 100,00

Acao N2 1 - Acompanhar o alcance dos indicadores pactuados de saude

DIRETRIZ N2 7 - Garantia da assisténcia farmacéutica no ambito do SUS.

Unidade % meta

de Resultado .

medida Anual alcancada
da PAS

Meta

Percentual 80,00 80,00

OBJETIVO N2 7.1 - Ampliar a implantacao do Sistema Nacional de Gestao da Assisténcia Farmacéutica (Hérus) como
estratégia de qualificacdao da gestao da Assisténcia Farmacéutica no SUS.

D ricso d Indicador para Unidade Ano - Linh Meta
MZ:: cao da monitoramento e de Linha- Basea Plano(2018- Meta 2018
avaliacdao da meta medida Base 2021)
1. Nacional de Ndmero de farmacia Numero 2017 0 1 Nao
Gestdo da central do municipio programada
Assisténcia com o sistema
Farmacéutica HORUS implantado
(Hérus), na e mantido.
farmécia central
do Municipio.
OBJETIVO N2 7.2 - Qualificar os servicos de Assisténcia Farmacéutica.
~ Indicador para Unidade Ano Meta
Descricao da . P ., Linha- Meta
Meta monitoramento e de Linha- Base Plano(2018- 2018
avaliacdao da meta medida Base 2021)
1. Estruturar a NUmero de centrais NUmero 2018 1 1 1
assisténcia de abastecimento
farmacéutica. farmacéutico
estruturadas.
Acao N2 1 - Acompanhar o alcance dos indicadores pactuados de salde
2. Ampliar o elenco Proporcgao de Percentual 2018 100,00 100,00 100,00

de medicamento
bésico distribuido
no SUS.

medicamentos
basicos com oferta
ampliada.

Acdo N2 1 - Acompanhar o alcance dos indicadores pactuados de salde

Unidade

0,
de Resultado 7 meta
medid Anual alcancada
edida ua da PAS
- Meta
NUmero
Unidade 3
de Resultado % meta
medida Anual alcancada
u da PAS
Meta
Ndmero 1,00 100,00
Percentual 100,00 100,00

DIRETRIZ N2 8 - Contribuicao a adequada formacao, alocacao, qualificacao, valorizacao e democratizacao das relacoes de
trabalho dos trabalhadores do SUS.

https://digisusgmp.saude.gov.br
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OBJETIVO N2 8.1 - Investir em qualificacao e fixacao de profissionais para o SUS.

Descricao da
Meta

1. Implantar
Nucleo de
Educacao
Permanente
para
qualificacao das
redes de
Atencao,
pactuadas na
CIR e aprovadas
na CIB.

2. Implementar
o Telessaude
Brasil Redes em
100% das
Unidades Basica
de Saude

Indicador para

) Unidade
monitoramento e de
avaliacao da medida
meta
NUmero de nicleo  Numero
de educacédo
permanente
implantado e
mantido.

Proporcao de Percentual

unidades basicas
de saude com
ponto do
Telessalde Brasil
Redes implantado.

Ano - Linha Meta ::Idade Resultado % meta
Linha- Base Plano(2018- Meta 2018 medida Anual alcancada
Base 2021) da PAS
Meta
2018 1 1 Nao NUmero
programada
2018 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00

Acao N2 1 - Acompanhar o alcance dos indicadores pactuados de saude

DIRETRIZ N2 9 - Implementacao de novo modelo de gestao e instrumentos de relacao federativa, com centralidade na
garantia do acesso, gestao participativa com foco em resultados, participacao social e financiamento estavel.

OBJETIVO N2 9.1 - Fortalecer os vinculos do cidadao, conselheiros de Satude, liderancas de movimentos sociais, agentes
comunitarios de Saude, agentes de combate as endemias, educadores populares com o SUS.

Descricao da
Meta

1. Manter
atualizado o
cadastro de
100% dos
conselheiros no
SIACS.

Indicador para

i Unidade
monitoramento de
e avaliacao da medida
meta
Proporgao de Percentual

conselheiros com
cadastro
atualizado no
SIASCS.

Acdo N2 1 - Acompanhar o alcance dos indicadores pactuados de salde

2. Capacitar
100%, Agentes
Comunitarios de
Saude (ACS),
Agentes de
Combate as
Endemias (ACE),
educadores
populares

3. Realizara 92 e
102 Conferéncia
municipal de
saude.

4. Disponibilizar
o cartao nacional
de saude para
100% das redes
assistenciais.

Proporcao e ACS e Percentual
ACE capacitados

com o curso de

Educacao Popular.

Ndmero de Ndmero
conferéncia

municipal de

salde realizada

Disponibilizar o Percentual

cartdo nacional de
salde para 100%
das redes
assistenciais.

Ano - Linh Meta :mdade R Itad % meta
Linha- B a Plano(2018- Meta 2018 me did Aﬁsula ° alcancada
Base °°¢  2021) edida ua da PAS
Meta

2018 100,00 100,00 100,00 Percentual 0 0
2018 100,00 100,00 Nao Percentual

programada
2017 0 2 Nao NUmero

programada
2018 80,00 100,00 80,00 Percentual 80,00 100,00

Acdo N2 1 - Acompanhar o alcance dos indicadores pactuados de salde

DIRETRIZ N2 10 - Qualificacao de instrumentos de execucao direta, com geracao de ganhos de produtividade e eficiéncia

para o SUS

https://digisusgmp.saude.gov.br
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OBJETIVO N2 10.1 - Qualificacao de instrumentos de execucao direta, com geracao de ganhos de produtividade e
eficiéncia para o SUS.

i Indicador para Unidade Ano - . Meta Unidade % meta
Descricao da . . Linha- de Resultado
Meta monitoramento e de Linha- Base Plano(2018- Meta 2018 medida Anual alcancada
avaliacao da meta medida Base 2021) Meta da PAS
1. Implantar 1 Ndmero de ouvidoria  NUumero 2017 0 1 1 Ndmero 0 0
ouvidoria do implantada e
SuUS mantida.
Acdo N2 1 - Acompanhar o alcance dos indicadores pactuados de salde
2. Estruturar 1 NUmero de servico Ndamero 2017 0 1 Nao NUmero
componente municipal de programada
Municipal de auditoria implantado
Auditoria. e mantido

DIRETRIZ N2 11 - Implantar a Rede de atencao a pessoa com deficiéncia garantindo o acesso de forma articulada com os
demais pontos de atencao em saude e outros pontos intersetoriais.

OBJETIVO N2 11.1 - Aprimorar a rede de atencao a saude para promover o cuidado integral a pessoa com deficiéncia.

Indicador para

Unidade

_ ) Unidade Ano - . Meta % meta
Descricdao da monitoramento e N Linha- de Resultado
Meta avaliacio da de Linha- Base Plano(2018- Meta 2018 medida Anual alcancada
< medida  Base 2021) da PAS
meta Meta
1. Identificar Proporcao de Percentual 2018 100,00 100,00 100,00 Percentual 100,00 100,00
todos os pontos pontos de atencao
de atencao especializada a
especializada a pessoa com
pessoa com deficiéncia
deficiéncia. devidamente
identificados.
Acao N2 1 - Acompanhar o alcance dos indicadores pactuados de saude
2. Ampliar o Proporgao de Percentual 2018 100,00 100,00 N&o Percentual
acesso a todas  pessoas portadoras programada
as pessoas de deficiéncia com
portadora de acesso aos servicos
deficiéncia. de saude ampliado
Demonstrativo da vinculacdao das metas anualizadas com a Subfuncao
Meta
Subfuncgées Descricao das Metas por Subfuncao z:gr:mada Resultados
exercicio
122 - Manter atualizado o cadastro de 100% dos conselheiros no SIACS. 100,00 0,00
Administracao
Estruturar a assisténcia farmacéutica. 1 1
Geral
Ampliar para 100% proporcao de coleta andlises realizadas em amostras de agua 100,00 80,00
para consumo humano, quanto aos parametros coliformes totais, cloro residual
livre e turbidez
Identificar todos os pontos de atengao especializada a pessoa com deficiéncia. 100,00 100,00
Implantar 1 ouvidoria do SUS 1 0
Ampliar o elenco de medicamento basico distribuido no SUS. 100,00 100,00
Implementar o Telessalde Brasil Redes em 100% das Unidades Basica de Saude 100,00 100,00
Reduzir a zero nimero de ébitos maternos. 0 0
Disponibilizar o cartdo nacional de salde para 100% das redes assistenciais. 80,00 80,00
Aumentar para mais 90% a proporcao de registro de ébitos com causa basica 90,00 90,00
definida.
Encerrar 90% ou mais das doencas compulsérias imediatas registradas no Sistema 90,00 80,00
de Informagdes sobre Agravos de Notificagao (Sinan), em até 60 dias a partir da
data de notificagao.
Investigar os 6bitos em mulheres em idade fértil (MIF). 90,00 100,00
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301 - Atencao
Bésica

302 - Assisténcia
Hospitalar e
Ambulatorial

303 - Suporte
Profilatico e
Terapéutico

305 - Vigilancia
Epidemioldgica

Curar 100% os casos novos de hanseniase.

Reduzir a zero o numero absoluto de 6bitos por leishmaniose visceral.
Identificar todos os pontos de atencao especializada a pessoa com deficiéncia.
Estruturar a assisténcia farmacéutica.

Alcancar, 95% das coberturas vacinais (CV) adequadas do Calendario Basico de
Vacinacdo da Crianca menores de dois anos

Reduzir em 5 % ao ano a taxa de mortalidade prematura (

Aumentar a proporcao de nascidos vivos de maes com no minimo sete consultas
de pré-natal

Ampliar a razdo de mulheres na faixa etaria de 25 a 64 anos com um exame
citopatoldgico a cada trés anos.

Implantar servigo de notificagao continua da violéncia doméstica, sexual e outras
violéncias em 100% das Unidades de saude

Aumentar a cobertura populacional estimada pelas equipes ESF para 100%.
Implantar o PMAQ em 100% dos servigos de Atengao Basica.

Implementar o Telessalde Brasil Redes em 100% das Unidades Basica de Saude
Ampliar o elenco de medicamento basico distribuido no SUS.

Aumentar em 85% a proporcao de cura de casos novos de tuberculose pulmonar
bacilifera

Realizar no minimo dois testes de sifilis em 100% das gestantes usuarias do SUS.

Ampliar a razdo de exames de mamografia em mulheres de 50 a 69 anos de idade.

Realizar cobertura anual do acompanhamento das condicionalidades do perfil de
salde das familias e do Programa Bolsa Familia.

Aumentar para mais 90% a proporcao de registro de dbitos com causa bésica
definida.

Reduzir a mortalidade infantil.

Investigar os 6bitos infantis e fetais.

Aumentar a média de acao coletiva de escovacao dental supervisionada.
Investigar ébitos maternos.

Investigar os 6bitos em mulheres em idade fértil (MIF).

Reduzir a zero incidéncia de sifilis congénita.

Promover a adesao das escolas publicas no Programa Salde na Escola.
Curar 100% os casos novos de hanseniase.

Examinar 100% dos contatos intradomiciliares de casos novos de hanseniase.
Vacinar no minimo 80% de cdes e 70 % de gatos nas campanhas.
Realizar 80% de visitas domiciliares para controle da dengue.

Alimentar o sistema de vigilancia alimentar e nutricional (Sisvan) com familias
acompanhadas para o programa bolsa familia

Ampliar a razdo de mulheres na faixa etdria de 25 a 64 anos com um exame
citopatoldgico a cada trés anos.

Implantar e/ou implementar o apoio matricial em Sadde Mental nas unidades de
Atencao Bésica Sanitarios.

Reformar o CAPS tipo I.

Estruturar a assisténcia farmacéutica.

Vacinar no minimo 80% de cdes e 70 % de gatos nas campanhas.

Realizar 80% de visitas domiciliares para controle da dengue.
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Demonstrativo da Programacao de Despesas com Saude por Subfuncao, Categoria Economica e Fonte de Recursos

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

Econémica ordindrios impostos e de fundos a Fundo de fundos ao Fundo de de convénios de Crédito do recursos

- Fonte transferéncia de Recursos do SUS, Recursos do SUS, destinados a vinculad petréleo destinados
Livre (R$) impostos pr i do pr i do Satde (R$) a Saude destinados a Saude
(receita prépria  Governo Federal Governo Estadual (R$) a Saude (R$)
- R$) (R$) (R$) (R$)

0 - Informacbées  Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Complementares

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
122 - Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Administracao
Geral Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A NA  NA
301 - Atencao Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Bésica

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
302 - Assisténcia Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Hospitalar e )
Ambulatorial Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A NA  NA
303 - Suporte Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Profilatico e )
Terapéutico Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A NA  NA
304 - Vigilancia  Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Sanitéria

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
305 - Vigilancia  Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Epidemioldgica

Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
306 - Corrente N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A
Alimentacdo e .
Nutricdo Capital N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A N/A

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 08/08/2023.

e Andlises e Consideracdes sobre Programacao Anual de Saude - PAS

Em relagao ao desenvolvimento das agdes programadas observamos que o percentual de exodontia em relagao aos demais procedimentos
odontoldgicos foi maior que o percentual pactuado, sendo recomendado orientar a equipe para intensificar o tratamento conservador,
quanto a agdo de escovacado supervisionada a cobertura foi de 18%.

O percentual de internagdes por causas sensiveis a atencdo basica, reduziu em 3% em relagdo ao ano de 2018.

https://digisusgmp.saude.gov.br 23 de 34



8. Indicadores de Pactuacao Interfederativa

10

11

12

13

14

15

16

17

18

19

20

21

22

23

Indicador

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

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

Proporcao de registro de ébitos com causa béasica definida
Proporcao de vacinas selecionadas do Calendario Nacional de Vacinacdo para criancas

menores de dois anos de idade - Pentavalente 32 dose, Pneumocdcica 10-valente 22 dose,
Poliomielite 32 dose e Triplice viral 12 dose - com cobertura vacinal preconizada

Proporcao de casos de doencas de notificacdo compulséria imediata (DNCI) encerrados em
até 60 dias apds notificacdo.

Proporcao de cura dos casos novos de hanseniase diagnosticados nos anos das coortes
NUmero de Casos Autéctones de Maléria
NuUmero de casos novos de sifilis congénita em menores de um ano de idade

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

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

Razao de exames citopatoldgicos do colo do Utero em mulheres de 25 a 64 anos na
populacao residente de determinado local e a populacdo da mesma faixa etéria

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

Proporcédo de parto normal no Sistema Unico de Salde e na Salde Suplementar
Proporcao de gravidez na adolescéncia entre as faixas etdrias 10 a 19 anos
Taxa de mortalidade infantil

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

Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atencao Basica

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

Cobertura populacional estimada de saude bucal na atencgdo basica

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

AcoOes de matriciamento sistematico realizadas por CAPS com equipes de Atencao Bésica

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

Proporgao de preenchimento do campo ocupacgao nas notificagdes de agravos relacionados
ao trabalho.

Fonte: DIGISUS Gestor - Médulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 08/08/2023.

https://digisusgmp.saude.gov.br

Tipo Meta ano Resultado %

Anual

2018
u 19

E 90,00
U 95,00
U 75,00
U 80,00
U 88,00
E |-

u o

u o

U 30,00
U 0,40
U 0,20
U 70,00
U 26,33
u 5

u o

U 88,10
U 95,00
U 47,05
U 100,00 -
E |-

u 4

U 95,00

alcancada
da meta

0

Unidade de
Medida

Namero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Ndmero

Ndmero

NUmero

Percentual

Razdo

Razdo

Percentual

Percentual

Ndmero

Ndmero

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Percentual

Ndmero

Percentual
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9. Execucdo Orcamentéria e Financeira

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

9.1. Execucao da programacao por fonte de recurso, subfuncdo e categoria econémica

Despesa Total em Satde por Fonte e Subfuncéo

Corrente

0,00

2.936.496,89

3.260.603,26

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

6.197.100,15

Capital

Corrente

0,00

0,00

1.545,60

0,00

587.101,63

3.521.867,64

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

588.647,23

3.521.867,64

Capital

Corrente

0,00

0,00

0,00

0,00

79.750,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

79.750,00

0,00

Capital

|
i

Corrente

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

229.137,73

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

229.137,73

Capital

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

Capital

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

Capital

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

Capital

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

(*) ASPS: Agdes e Servigos Plblicos em Satde

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

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

Data da consulta: 08/08/2023.

9.2. Indicadores financeiros

https://digisusgmp.saude.gov.br

99,49 %

23,13 %

R$ 451,86

48,85 %
12,82 %

6,36 %
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Fonte: Sistema de Informagdes sobre Orcamentos Publicos em Saude (SIOPS)

Data da consulta: 08/08/2023.

9.3. Relatdrio Resumido da Execucédo Orcamentaria (RREO)

https://digisusgmp.saude.gov.br

0,00 %

59,29 %

15,85 %

235.720,37 235.720,37 738.293,86
8.174,00 8.174,00 9.756,85 119,36
9.174,00 9.174,00 57.245,39 624,00
127.887,37 127.887,37 537.847,92 420,56
90.485,00 90.485,00 133.443,70 147,48
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
18.017.893,12 18.017.893,12 17.351.607,53 96,30
15.776.035,98 15.776.035,98 15.111.937,13 95,79
21.768,44 21.768,44 27.515,22 126,40
126.378,14 126.378,14 138.568,06 109,65
2.068.935,25 2.068.935,25 2.044.806,01 98,83
14.975,42 14.975,42 17.654,35 117,89
9.799,89 9.799,89 11.126,76 113,54
9.799,89 9.799,89 11.126,76 113,54

18.253.613,49 18.253.613,49 18.089.901,39

6.134.364,42 6.134.364,42 6.294.550,28
5.632.019,90 5.632.019,90 6.262.464,88 111,19
473.781,52 473.781,52 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
28.563,00 28.563,00 32.085,40 112,33
0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
6.134.364,42 6.134.364,42 6.294.550,28 102,61
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9.476.223,79  12.725.153,41  9.701.574,51 246.531,01
5.402.150,80 7.163.330,88  5.185.746,19 0,00 72,39
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
4.074.072,99 5.561.822,53  4.515.828,32 246.531,01 85,63
414.199,78 769.199,78 467.803,88 200.593,35 86,90
414.199,78 769.199,78 467.803,88 200.593,35 86,90
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
9.890.423,57 13.494.353,19 10.616.502,75 78,67

0,00 0,00 0,00
N/A 0,00 0,00 0,00 0,00
N/A 9.937.125,23 7.300.888,31 377.571,95 72,33
N/A 9.937.125,23 7.300.888,31 377.571,95 72,33
N/A 0,00 0,00 0,00 0,00
N/A 0,00 0,00 0,00 0,00
N/A 0,00 0,00 0,00 0,00
N/A N/A N/A 69.552,41
N/A N/A 0,00 0,00 0,00
N/A N/A 0,00 0,00 0,00
N/A 7.748.012,67 72,98
N/A ‘ ’ 2.868.490,08 ‘

15,85 ‘

155.004,88

https://digisusgmp.saude.gov.br
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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 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00

7.532.107,57 9.050.738,19 6.469.078,12 316.669,26 63,92
2.273.849,00 4.201.437,00 3.471.162,54 130.455,10 33,92
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

84.467,00 242.178,00 229.137,73 0,00 2,16

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

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

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

9.890.423,57 13.494.353,19 10.616.502,75 100,00

https://digisusgmp.saude.gov.br 28 de 34



FONTE: SIOPS, Maranh&o07/05/19 15:34:34

1 - Essa linha apresentara valor somente no Relatério Resumido da Execugdo Orgamentaria do Ultimo bimestre do exercicio.

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

3 - 0 valor apresentado na intercessdo com a coluna "h" ou com a coluna "h+i"(tltimo bimestre) devera ser o mesmo apresentado no "total k".

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

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

6 - No Ultimo bimestre, serd utilizada a férmula [VI(h+i) - (15 x 1lIb)/100].

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

Valor Transferido

. Bloc_:o de Programas de Trabalho em 2018 Valor
Financiamento Executado
(Fonte: FNS)
1012220154525 - APOIO A MANUTENCAO DE UNIDADES DE SAUDE R$ 1.330.000,00  1330000,00
1012220154525 - APOIO A MANUTENCAO DE UNIDADES DE SAUDE R$ 800.000,00 800000,00
103012015219A - PISO DA ATENCAO BASICA EM SAUDE R$ 2.247.785,93  2247785,93
1030220158585 - ATENCAO A SAUDE DA POPULACAO PARA PROCEDIMENTOS NO MAC R$ 924.746,20 924746,20
10303201520AE - PROMOGAO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA E INSUMOS ESTRATEGICOS NA RS 119.880,18 110850 15
ATENCAO BASICA EM SAUDE R '
10304201520AB - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS PARA RS 14.097,00 14087 00
EXECUCAO DE ACOES DE VIGILANCIA SANITARIA o '
10305201520AL - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS PARA A
A p R$ 231.501,51 231501,51
VIGILANCIA EM SAUDE
10845090300QR - APOIO FINANCEIRO PELA UNIAO AOS ENTES FEDERATIVOS QUE RECEBEM O
CREUEHE FUNDO DE PARTICIPACAO DOS MUNICIPIOS - FPM R$ 14854441 1ss44.41
COD. NAO INFORMADO - APOIO A IMPLEMENTACAO DA REDE CEGONHA R$ 631,68 631,68
COD. NAO INFORMADO - ATENCAO A SAUDE DA POPULACAO PARA PROCEDIMENTOS NO MAC R$ 82.516,70 82516,70
COD. NAO INFORMADO - EDUCACAO E FORMAGCAO EM SAUDE R$ 12.000,00 12000,00
COD. NAO INFORMADO - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS
A ' R$ 15.273,71 15273,71
PARA A VIGILANCIA EM SAUDE
COD. NAO INFORMADO - INCENTIVO FINANCEIRO AOS ESTADOS, DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS RS 1.171,85 R
PARA EXECUCAO DE ACOES DE VIGILANCIA SANITARIA e '
COD. NAO INFORMADO - PISO DA ATENCAO BASICA EM SAUDE R$ 139.809,00 139809,00
COD. NAO INFORMADO - PROMOGAO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA E INSUMOS ESTRATEGICOS NA
= . . R$ 10.898,21 10898,21
ATENCAO BASICA EM SAUDE
1030120158581 - ESTRUTURACAO DA REDE DE SERVICOS DE ATENCAO BASICA DE SAUDE R$ 25.000,00 25000,00
INVESTIMENTO
1030220158535 - ESTRUTURAGCAO DE UNIDADES DE ATENGAO ESPECIALIZADA EM SAUDE R$ 80.000,00 80000,00

Fonte: Fundo Nacional de Saude (FNS)

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

e Andlises e Consideracdes sobre Execucdo Orcamentaria e Financeira

O municipio atingiu o percentual de 15,85% cumprindo assim o que determina a Lei Complementar n® 141 de 13/01/2012. O percentual de
aplicacdo em acgdes e servicos publicos de salde é calculado das despesas totais com salde e Receita de impostos e transferéncias.
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10. Auditorias

N&o ha informacdes cadastradas para o periodo das Auditorias.
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS)
Data da consulta: 08/08/2023.

Outras Auditorias

Fonte: DIGISUS Gestor - Mddulo Planejamento (DIGISUSGMP) - Consulta Online
Data da consulta: 08/08/2023.

e Andlises e Consideracdes sobre Auditorias
Ndo ha informacbes cadastradas para o periodo sobre Auditorias.
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11. Anédlises e Consideracdes Gerais

O municipio continua no processo de avangos na Gestdo da Saude, com ampliagdo das agées desenvolvidas, na perspectiva de obtencao do
alcance dos objetivos expressos no Pano Municipal de salde.
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12. Recomendacdes para o Préximo Exercicio

e Andlises e Consideracdes sobre Recomendacdes para o Proximo Exercicio

@ Prosseguir no fortalecimento da Atencdo Basica alcangando os seguintes indicadores:

- Avancar na politica qualificacdo dos profissionais de salde, conforme Portaria da Educacdo Permanente do Ministério da Saude;
@ Fortalecer a capacidade de oferta de procedimentos especializados através da Pactuagao com outros municipios de referéncia;
@ Buscar a ampliagéo do didlogo e vinculo com a Gestdo Estadual visando a qualificagdo do atendimento em nivel hospitalar;

@ Qualificar os servigos envolvidos para o cumprimento das metas do Pacto de reducdo da mortalidade materna e infantil; Incrementar o
servico de apoio diagndstico laboratorial, com énfase na capacidade potencial de oferta de exames na rede publica, reduzindo a
dependéncia da rede privada complementar;

- Implantar a rede de servicos especializados de atencdo em Saude Mental, focados nos cuidados extra-hospitalares, sendo:
@ Integra a rede de Atencao Psicossocial;

@ Priorizar e cumprir cronograma de reformas, ampliagdes, e ainda, construgao de novas unidades assistenciais, com apoio das instancias
estadual e federal, a partir da aprovacao dos projetos de qualificacdo da rede de atengao a saude, enfatizando a Atengao Primaéria/Basica;

@ Desenvolver atividades conjuntas, de natureza intersetorial, com fundamento no Projeto Satdde na Escola ¢ PSE, favorecendo um conjunto
de medidas que tenham por vista uma atencdo criteriosa ao publico de escolares da rede publica, com foco na clientela do Ensino
Fundamental;

@ Incrementar o processo regulatério na atencdo a salde, ordenando os fluxos para consultas, exames, internacdes e outros
procedimentos, proporcionando atendimento digno, qualitativo, resolutivo e equanime aos usudrios do SUS, com adequada utilizacdo dos
recursos fisicos, técnicos, tecnoldgicos e financeiros disponibilizados ao sistema;

JOSE WILSON ALVES DE AMORIM
Secretario(a) de Satde
BURITI BRAVO/MA, 2022
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO: MARANHAO
MUNICIPIO: BURITI BRAVO
Relatério Anual de Gestéao - 2018
Parecer do Conselho de Saude
Dados Demograficos e de Morbimortalidade
« Consideracdes:

Sem Parecer

Dados da Producao de Servicos no SUS
« Consideracgodes:

Sem Parecer

Rede Fisica Prestadora de Servicos ao SUS
- Consideragdes:

Sem Parecer

Profissionais de Saude Trabalhando no SUS
« Consideragdes:

Sem Parecer

Programacao Anual de Saude - PAS
« Consideragdes:

Sem Parecer

Indicadores de Pactuacdo Interfederativa
« Consideracdes:

Sem Parecer

Execucdo Orcamentdria e Financeira
« Consideracdes:

Sem Parecer

Auditorias
« Consideracdes:

Sem Parecer

Andlises e Consideracbes Gerais
« Parecer do Conselho de Saude:

Sem Parecer

Recomendacdes para o Préoximo Exercicio
. Consideracdes:

Sem Parecer

Status do Parecer: Em Elaboragao
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